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叙事护理对子痫前期患者的护理效果 
包娜 

(呼和浩特市妇幼保健院  内蒙古呼和浩特  010030） 

摘要：目的：讨论在子痫前期患者中实施叙事护理干预对患者血压及并发症的影响。方法：对 2022 年 12 月-2024 年 3 月于我科入院治疗

的 40 例子痫前期患者进行回顾性分析，根据护理干预方式的不同分为对照组和观察组，每组各 20 例。对照组实施常规护理，观察组实施

叙事护理干预，比较两组患者住院期间血压及并发症的发生情况。结果：经过护理干预措施，两组患者在手术、出院时的血压水平均低于

入院时血压，且观察组的血压水平与同期对照组相比更低，观察组的心理状况、生活质量评分更好，护理满意度为 95.00%，较对照组（80.00%）

更高，不良妊娠结局发生率较对照组更低，2 组相比，差异具有统计学意义（P<0.05）结论：叙事护理干预可在一定程度上控制子痫前期患

者的血压水平，并降低此类产妇产后并发症的发生率。 
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引言：子痫前期时妊娠期高血压疾病的一种类型，

是妊娠期特有的一种多系统进展性疾病。其特点是妊娠

20 周以后出现新发高血压和蛋白尿，或出现新发高血压

和终末器官功能障碍，伴或不伴有蛋白尿。临床根据患

者血压状况和是否伴有严重表现分为轻度子痫前期和子

痫前期，不同程度子痫前期对母婴结局影响不同。轻度

子痫前期患者经过规范的治疗，有部分患者能够得以控

制，病情不会继续发展，预后良好，但也有约半数患者

会发展成为子痫前期，对孕妇及胎儿产生不良影响。本

研究通过对我科室护理的 40 例患者进行回顾性分析，讨

论在子痫前期患者中实施叙事护理干预对患者血压及并

发症的影响。现报告如下。 

1 资料与方法 

1.1 临床资料 

回顾性分析 2022 年 12 月-2024 年 3 月于我科入院

治疗的 40 例子痫前期患者，按照护理方式不同分为对照

组和观察组，两组患者既往孕产史、年龄、孕周等一般

资料进行比较，差异无统计学意义（P＞0.05）。纳入标

准：①年龄 22～37 岁，②单胎妊娠且孕周 34-40 周，③

根据实验室检查结果和临床表现，由医生诊断为子痫前

期。排除标准：①既往有高血压病史和精神类疾病，或

合并有其他严重慢性疾病，需长期用药者；②凝血功能

障碍者；③新生儿有先天性疾病者。 

1.2 护理方法 

对照组患者给予常规护理干预，主要包括入院告知、

血压监测、胎心监测、健康教育、病房巡视等。观察组

在常规护理干预的基础上给予叙事护理干预，主要包括：

①成立护理小组。成立叙事护理小组，组织领导护理工

作的开展，与小组成员共同讨论制定科学护理计划，进

一步增进医患关系，在充分了解患者自我管理能力以及

治疗依从性等基础上加强小组成员培训，使其准确掌握

与患者的沟通技巧与专业护理措施。 

②准备阶段。患者入院后护理人员与其进行初步沟

通，了解患者个人基本信息，包括病情基本信息、家庭

以及职业经历等，对患者有全面认识，与其构建良好关

系，并在此基础上确定合理叙事护理地点，在院内期间

护理人员与患者面对面沟通，院外则以电话随访、微信

群甚至上门等方式了解患者自我管理方式，对其展开延

续叙事护理。 

③应用阶段。在患者入院过程中，护理人员应保持

热情、礼貌态度与语言与患者积极沟通交流，在叙述时

采用通俗易懂语言，增强患者理解与信任。同时鼓励并

引导患者主动谈论、诉说自身想法与需求，在患者叙事

时护理人员需给予点头回应，积极解答患者疑问，使患

者从专业角度看待自身疾病。 

④总结阶段。护理人员及时归纳患者叙事护理中存

在的问题，分析问题产生原因，同时预估下次叙事护理

时患者倾诉主动性以及引导患者积极倾诉的措施，提出

适当护理改进方案。 

1.3 观察指标及判定标准 

记录并比较两组患者在不同时段的血压水平，血压

控制平稳，表明护理效果越好。 

SAS（焦虑）、SDS（抑郁）量表均含 20 个条目，依

照症状情况可分成 4 个级别，分数大小和负性情绪积攒

情况负相关。SF=36 简易生活量表对患者生活质量做出

评定。 

制定满意度表格，让患者如实填写，满意度表格中

共设定 20 道问题以及对应选项，每道问题设定 5 分，

总分 100 分。（满意>80 分，一般 60~80 分，<60 分则为

不满意） 

不良妊娠结局：阴道流血、早产、胎膜早破、高血

压严重程度 

1.4 统计学方法 

运用 SPSS22.0 统计学软件对本次研究资料记录的
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数据进行处理和分析，收集的数据以以（ sx ± ）表示，

t 检验被用来进行数据比较，组间采用 X2 进行检验。当

P<0.05 时，数据差异具有统计学意义。 

2.结果 

2.1  两组患者在手术、出院等不同时段的血压水平

均低于入院时血压，且观察组的血压水平与同期对照组

相比更低，见表 1。 

表 1  两组患者不同时段血压水平比较 

收缩压 舒张压 
组别 

入院时 手术时 出院时 入院时 手术时 出院时 

对照组 146.33±10.21 136.09±7.10 127.80±5.49 103.57±8.69 98．26±6.12 91.94±4.24 

观察组 145.47±11.26 134.27±6.93 123.57±4.86 104.39±7.92 84.33±5.90 89.75±3.06 

2.2  2.2 生活质量和心理状况评分 

观察组的 SAS、SDS 评分更低，生活质量评分更高（P<0.05）。 

21：生活质量和心理状况评分对比（ sx ± ） 

组别 例数 SAS SDS 生活质量评分 

观察组 20 30.25±10.31 30.92±8.36 137.83±10.02 

对照组 20 37.42±10.59 38.27±9.14 80.45±9.11 

t - 6.017 6.425 12.040 

P - 0.000 0.003 0.001 

2.3 护理满意度 

观察组的护理满意度更高（P<0.05）。 

表 3：观察组和对照组的护理满意度对比[n,(%)] 

组别 
例

数 
满意 一般 不满意 总满意度 

观察

组 
20 （50.00%） （45.00%） （5.00%） （95.00%） 

对照

组 
20 （40.00%） （40.00%） （20.00%） （80.00%） 

X2 - - - - 6.392 

P - - - - 0.000 

2.4 不良妊娠结局 

观察组不良妊娠结局发生率更低（P<0.05）。 

表 4：观察组和对照组不良妊娠结局对比[n,(%)] 

组别 例数 阴道流血 早产 胎膜早破 
高血压严重

程度 

观察

组 
20 （5.00%） （0.00%） （0.00%） （5.00%） 

对照

组 
20 （5.00%） （5.00%）（10.00%） （5.00%） 

X2 - 5.298 5.803 5.265 4.525 

P - ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

3 讨论 

子痫前期是妊娠期女性中出现的比较特殊的一种疾

病，患者大多病情危重，突发情况多疾病持续进展可导

致严重的母婴并发症。 因此，若护理工作不当,则可能大

大增加患者及胎儿风险。叙事护理干预从患者感受出发，

除关注患者病理生理状况外，同时也注重对患者的心理

护理，对患者实施全方位护理干预。此次研究通过对两

组患者疾病转归及产后并发症发生率进行对比，观察组

的转归效果及并发症发生情况均明显优于对照组，表明

对于子痫前期患者而言，叙事护理干预时一种优质的护

理干预模式，值得临床推广。 
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