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摘要：目的：探讨计划生育技术服务机构人工流产状况及服务能力分析。方法：选取 2018 年 3 月-2020 年 5 月的计划生育服务站收治的进
行人工流产的患者 80 例作为研究对象，随机分成观察组（n=40 例）和对照组（n=40 例），对照组患者进行常规术后指导，观察组患者在此
基础上进行计划生育技术服务指导。干预后对患者的临床治疗效果进行评估，比较两组患者的治疗前后的避孕节育知识的知晓评分变化以
及再次人工流产手术率、意外妊娠率以及主动避孕率的变化。结果：干预后，观察组的避孕节育知识掌握评分高于对照组（P<0.05）；干预
后，观察组的再次人工流产手术率、意外妊娠率均低于对照组（P<0.05），主动避孕率高于对照组（P<0.05）。结论：在面对人工流产状况中，
实行计划生育服务，可以增加患者的避孕节育的知识掌握程度，降低患者再次人工流产手术概率，意外妊娠率，增高患者的主动避孕率，
值得推广使用。 
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随着社会的发展，人们对生殖健康的认识和生殖保健的知识需

求在不断增加，但在计划生育技术服务门诊诊疗过程中，时常发现
很多服务对象对人工流产手术相关知识和避孕节育知识相当匮乏，
致使多次进行人工流产手术的情况经常发生[1]。但是，探讨计划生
育技术服务机构人工流产状况及服务能力分析的研究较少，因此，
本研究以采用计划生育技术服务来进行治疗的人工流产的患者作
为对象，探讨计划生育技术服务机构人工流产状况及服务能力分析
的疗效观察，报道如下[2]。 
1.资料与方法 

1.1 临床资料 
选取 2018 年 3 月-2020 年 5 月的医院收治的进行人工流产的患

者 80 例作为研究对象，随机分成观察组（n=40 例）和对照组（n=40
例），对照组，年龄 20~39 岁，平均年龄为（25.99±1.02）岁；20
例已婚，20 例未婚;文化程度:中专以下 10 例，大专 12 例，本科以
上 18 例。观察组，年龄 22～38 岁，平均 (24.98±2.17) 岁；15 例
已婚，25 例未婚;文化程度:中专以下 12 例，大专 12 例，本科以上
16 例，两组患者的临床资料进行比较无差异统计学意义（P>0.05），
具有可比性。 

1.2 方法 
对照组患者进行常规术后指导，医护人员对患者进行常规的术

后指导，主要包括患者的饮食休息以及日常生活中注意预防感染等
相关措施。观察组患者在此基础上进行计划生育技术服务指导，医
护人员通过视频宣传手册等方法对患者进行常用的避孕节育的方
法讲解，以及手术的注意事项进行讲解，使患者掌握多种方法来面
临人工流产可能会出现的临床并发症，另外对患者讲解再次怀孕时
会出现早产等情况，根据患者的自身特点，选择合适自己的避孕方
法，以免对身体造成更大的危害。 

1.3 观察指标 
1. 比较两组患者的治疗前后的避孕节育知识的知晓评分变化。 
2. 比较两组患者再次人工流产手术率、意外妊娠率以及主动避

孕率的变化。 
1.4 统计分析 
采用 SPSS23.0 软件处理，计数资料行χ2 检验，采用 n（%）表

示，计量资料行 t 检验，采用（ sx ± ）表示，P<0.05 差异有统计
学意义。 
2 结果 

2.1 比较两组患者的治疗前后的避孕节育知识的知晓评分变化 
干预前，观察组的避孕节育知识掌握评分相比较无明显的差异

统计学意义（P＞0.05）;干预后，观察组的避孕节育知识掌握评分
高于对照组（P<0.05），见表 1。 

2.2 比较两组患者再次人工流产手术率、意外妊娠率以及主动
避孕率的变化 

干预后，观察组的再次人工流产手术率、意外妊娠率均低于对
照组（P<0.05），主动避孕率高于对照组（P<0.05），见表 2。 

表 1 比较两组患者的治疗前后的避孕节育知识的知晓评分变化
（ sx ± ） 

组别 例数 干预前 干预后 

观察组 40 5.12±2.57 8.23±3.24 
对照组 40 5.26±2.88 6.12±2.14 

t  0.589 7.354 
P  0.986 0.001 

表 2 比较两组患者再次人工流产手术率、意外妊娠率以及主动
避孕率的变化[n%] 

组别 例数 
再次人工流
产手术率 

意外妊娠率 主动避孕率 

对照组 40 10（25.00） 15（37.50） 15（37.50） 
观察组 40 2（5.00） 0（0.00） 38（95.00） 

χ2  4.124 5.264 6.258 
P  0.043 0.002 0.000 

3 讨论 
临床上人工流产会对患者的身心健康造成严重的不良反应，同

时还可以导致患者出现相关的妇科疾病，对患者的身体造成严重的
影响，容易出现手术后感染等并发症，严重的还会引起不孕不育的
症状。因此，需要对女性进行相关生育知识的宣传，对人工流产的
患者实行计划生育技术服务指导，使患者增加相关避孕节育知识。
本研究中，干预后，观察组的避孕节育知识掌握评分高于对照组
（P<0.05）；说明在面对人工流产状况中，实行计划生育服务，可
以增加患者的避孕节育的知识掌握程度[3]。本研究中，干预后，观
察组的再次人工流产手术率、意外妊娠率均低于对照组（P<0.05），
主动避孕率高于对照组（P<0.05），说明在面对人工流产状况中，
实行计划生育服务，可以降低患者再次人工流产手术概率，意外妊
娠率，增高患者的主动避孕率[4]。 

综上所述：在面对人工流产状况中，实行计划生育服务，可以
增加患者的避孕节育的知识掌握程度，降低患者再次人工流产手术
概率，意外妊娠率，增高患者的主动避孕率，值得推广使用。 
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