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孕期健康教育在产科护理中的临床应用体会 
杨金良  

(围场满族蒙古族自治县医院  068450） 

摘要：目的:观察在产科护理中面向孕妇开展健康教育对于优化产科护理临床效果的促进作用。方法:在我院选择 96 名待产孕妇参与本次研

究（2021 年 1 月至 2022 年 2 月），按照随机便利抽样的方法，对两组孕妇进行分组。分组依据为，孕妇是否接受了系统性的孕期健康教育。

在分组时，将按照常规护理流程实施孕期护理的 48 名孕妇分入普通组，将全方位接受系统性孕期健康教育的 48 名孕妇分入研究组，观察

两组孕妇在接受差异化护理流程后的临床效果。结果:通过对比观察可知，孕期健康教育应用于产科护理中，对于提升两组产妇的健康教育

知识掌握程度、提升孕妇的顺产率、提高孕妇对健康教育工作的满意度，都能够起到相应的促进作用。上述三项指标的对比分析结果，均

显示出非常显著的统计学差异（P<0.05）。结论:对于孕妇来说，做好孕期健康教育，提升其对各项孕期健康注意事项的知晓率，有利于帮助

其结合个人身体情况合理选择分娩方式，并且严格按照孕期健康教育知识，规划好个人的日常生活，做好待产准备。应当在产科护理中，

积极落实孕期健康教育工作，制定完善而系统的孕期健康教育工作方案，保证待产孕妇都能够在孕期接受全面的健康教育。 
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引言： 

孕期健康教育在不同的怀孕阶段，所需要关注的侧

重点有所不同。由此可见，孕期健康教育应当贯穿于孕

妇怀孕的整个周期内，健康教育工作的基本内容包括，

对一些常见孕期知识的普及以及孕期不良反应情况的交

流。除此之外，孕期健康教育，也能够帮助孕妇养成良

好的生活习惯，在不同的怀孕阶段，注重调整个人的饮

食结构，适当参与锻炼[1]。本文主要选取我院收治的 96

名待产孕妇参与研究，选取年份区间集中在 2021 年 1 月

至 2022 年 2 月。现按照不同的孕期产科护理工作方案，

对其进行分组，下文将针对孕妇孕期所接受的具体产科

护理实际情况，对其护理工作成效进行汇报。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

在本文实践研究中选取了 2021 年 1 月至 2022 年 2

月的 96 名。按照随机便利抽样的方法，对两组孕妇进行

分组孕妇群体一般资料具体如下。研究组：孕妇年龄区

间分布情况，最大年龄 41 岁，最小年龄 23 岁，年龄平

均值（29.21±2.14）岁；孕妇孕周区间，最短 32 周，最

长 41 周，孕周平均值（38.19±1.41）周；孕妇分娩情况，

初次分娩孕妇 25 人，经产妇 23 人。普通组，孕妇年龄

区间分布情况，最大年龄 40 岁，最小年龄 24 岁，年龄

平均值（28.39±2.33）岁；孕妇孕周区间，最短 33 周，

最长 40 周，孕周平均值（38.12±1.95）周；孕妇分娩情

况，初次分娩孕妇 27 人，经产妇 21 人。上述一般资料

对比中，研究组与普通组患者的对比结果未见显示出显

著地统计学差异（P>0.05）可以参与本次研究分析。 

1.2 方法 

1.2.1 普通组方法 

本组待产孕妇应用常规的孕妇产科护理工作流程落

实护理工作。具体的健康知识普及教育内容，也具有常

规性。在具体进行产科护理时，常规组待产孕妇主要接

受了产检护理、主诉孕期常见不适护理、常规健康知识

普及教育[3]。常规孕期饮食指导、心理护理等。所有护理

流程，均按照产妇怀孕月份对具体护理工作侧重点进行

了规划，按照不同待产孕妇的实际情况落实一系列护理

工作。 

1.2.2 研究组方法 

本组待产孕妇在接受常规的一系列护理工作以及日

常产科检查护理、心理护理的基础上，同步接受了系统

性的孕期健康知识教育[5]。具体来说，本组待产孕妇接受

的产科护理内容要点包括以下几部分。①开展待产孕妇

的思想认知教育。由医护人员引导待产孕妇以及其家属

共同参与常规的孕期健康知识初步教育。整个讲座针对

母婴健康分娩方法，以及孕期孕妇的情绪状态、饮食搭

配合理性、新生儿出生质量等一系列问题进行系统性分

析。同时，基于孕妇家属参与的实际情况，在开展健康

知识教育时，还重点对孕妇家属，尤其是配偶在孕妇怀

孕期间的注意事项，以及辅助护理内容、护理要求进行

了重点讲解。针对待产孕妇的思想教育工作中，纳入了

情绪调节教育以及分娩方式选择教育。由医护人员分别

将顺产、剖宫产的分娩优缺点面向孕妇进行讲解，由孕

妇结合个人主观意愿，在接受身体状态评估的基础上，

合理选择分娩方式。②引入多媒体辅助工具进行孕期健

康宣教。除了由医护人员在孕妇产检时，及时做好常规

健康教育工作外，医院方面还应当为研究组孕妇制作孕

期健康教育知识手册，并同时制作相应的多媒体影像资

料。在院内定期开设近期健康知识讲座，向孕妇及其家

属介绍及所在待产阶段的胎儿发育情况。将日常生活中

监测胎动，了解胎儿异常情况的基本常识传授给孕妇及

其家属。③将不同怀孕时间阶段，孕妇可参与的日常运

动锻炼方式向孕妇及其家属进行宣讲。指导孕妇在保证

自身和胎儿安全的情况下，适当锻炼身体，锻炼身体时

的主要方式以孕妇体操为主。在不同的怀孕月份，适当

运动有利于提升产妇的自然分娩能力。同时，为产妇盆

底肌肉、腿部肌肉的良好恢复提供一定的条件。④将产

后奶粉喂养与母乳喂养的差别，以及两种喂养方式的优

劣，面向孕妇及其家属进行宣讲。为帮助孕妇准确掌握
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分娩后的母乳喂养方法。医院方面还可组织模拟观察实

践活动，引导孕妇直观观察不同哺乳姿势。⑤指导产妇

及其家属针对待产后期出现的腰部或腿部酸痛问题，学

习按摩和辅助缓解方法。鼓励待产孕妇配偶在其出现任

何不适时，及时通过按摩的方式，缓解不适症状。引导

待产孕妇的配偶与孕妇同步参与到全过程的待产陪伴和

护理工作中，这也有利于增强产妇顺利分娩的信心。 

1.3 观察指标 

①观察两组待产孕妇自然分娩率的实际情况。②观

察两组待产孕妇对健康教育知识的知晓率情况。③观察

两组待产孕妇对健康知识教育融入日常产科护理中的满

意度情况。满意度衡量指标包括十分满意、基本满意与

不满意三个层次。总满意度计算公式如下：总满意度=

（十分满意人数＋基本满意人数）/总人数*100% 

1.4 统计学方法 

本次研究选择专业统计学软件 SPSS23.0，在进行统

计分析时，当技术资料用%表示，并且应用 X2 进行检验。

最后，将 P<0.05 作为判定对比研究结果具备统计学差异

的主要依据。 

2.结果  

2.1 观察两组待产孕妇选择自然分娩的几率以及顺

产率。对比观察可知，研究组孕妇选择自然分娩的几率

更高，其最终成功自然分娩的几率也同步提升，两组数

据 对 比 结 果 显 示 出 显 著 的 组 间 对 比 统 计 学 差 异

（P<0.05），详细统计结果在下表 1 中显示。 

表 1 两组孕妇选择自然分娩的几率以及自然分娩成

功率对比分析表 

所在分

组 
孕妇数量 

自然分娩选择人

数 
自然分娩选择率 

普通组 48 31 64.58% 

研究组 48 40 83.33% 

P   <0.05 

另据最终的分娩结局情况进行分析可见，在选择顺

产的 31 名产妇中，最终有 29 名产妇成功自然分娩，成

功率达到了 93.55%。由此可见，接受了系统性的孕期健

康知识普及教育，对于提升自然分娩成功率也具有一定

的促进作用。 

2.2 观察两组待产孕妇对孕期健康知识的知晓率情

况。通过对比观察可知，研究组待产孕妇的孕期健康知

识知晓率相对更高。两组待产孕妇知晓率对比结果有显

著统计学差异（P<0.05），详细统计结果在下表 2 中显示。 

表 2 两组待产孕妇孕期健康知识知晓率情况对比统

计表 

所在分组 孕妇数量 全面知晓 基本知晓 不知晓 总知晓率 

普通组 48 20 18 10 79.17% 

研究组 48 30 16 2 95.83% 

P     <0.05 

2.3 观察两组待产孕妇对产科护理中融入系统性的

孕妇健康知识教育的满意度。对比观察可见，研究组孕

妇对于产科护理效果的满意度更高，两组待产孕妇相关

数据对比结果显示出非常显著的统计学差异（P<0.05）。

详细统计结果在下表 3 中显示。 

表 3 两组待产孕妇对孕期健康知识教育的满意度情

况统计表 

所在分组 孕妇数量 十分满意 基本满意 不满意 总满意度 

普通组 48 23 17 8 83.33% 

研究组 48 36 11 1 97.92% 

P     <0.05 

3.讨论 

随着现阶段分娩辅助技术的更新，更多的待产孕妇

在分娩时，会优先考虑选择剖宫产进行分娩。虽然这种

分娩方式，能够减少产妇在分娩过程中的疼痛感。但剖

宫产对于产妇的子宫恢复效果，会产生直接的影响。为

了提升孕妇对自然分娩的认知，需要在产科护理工作中

纳入全方位的孕妇健康知识，帮助待产孕妇对顺产的优

势。 

通过本文的对比研究可知，研究组患者在常规产科

护理中融入了全面的孕期健康知识教育，并且引导孕妇

家属或配偶同步接受孕期健康教育，对于提升孕妇待产

期间对孕期健康知识的知晓率，提升其选择自然分娩的

几率、提高待产孕妇对护理效果的满意程度都有一定的

促进作用，三项指标的对比结果显示出研究组显著优于

普通组的情况（P<0.05）。 

综上所述，对于待产孕妇来说，选择何种分娩方式，

是否能够顺利分娩，都与其在待产期间接受全方位的孕

期健康知识和产科护理有关。因此，作为待产孕妇，应

当协同配偶或家属共同参与孕期健康知识教育，提升其

对相关知识的了解程度，帮助孕妇在家属的协同下，顺

利度过孕期,顺利分娩。 
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