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摘要：目的：分析前置胎盘患者围术期实施快速康复护理理念的应用效果。方法：采用回顾性方法分析，选取本院自 2019 年 6 月-2021 年 6
月收治的 48 例前置胎盘患者作为研究对象，比较常规护理干预与快速康复护理理念的临床效果。结果：两组患者在首次排气时间、排便时间、
疼痛度、护理满意度，均具有显著差异（P<0.05）。结论：前置胎盘患者围术期实施快速康复护理理念可取得满意疗效，值得临床推广应用。 
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前置胎盘指胎盘附着在子宫下段，临床多表现为无痛、无诱因

性阴道反复出血，给患者及家属带来较大心理压力。当前，临床多
采用剖宫产术终止妊娠，但围术期的护理干预尤为重要[1]。 近年来，
随着快速康复护理理念的提出，在前置胎盘患者围术期中得到广泛
应用。 

本文现分析其应用效果： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次所选 48 例前置胎盘患者，来源于我院自 2019 年 6 月-2021

年 6 月收治的。根据护理方法分为两组，如下表 1 所示，无显著差
异（P<0.05）。纳入标准：经过医学伦理会同意，产妇或者家属自
愿参与此次研究；临床资料完整者。排除标准：凝血障碍者；内分
泌及代谢性疾病；临床资料不完整者；不愿参与此次研究者；精神
疾病者；妊娠期糖尿病者；理解及语言障碍者；临床资料不完整者。 

表 1 两组患者的基本资料比较 
组别 平均年龄（岁） 孕周（周） 贫血 

对照组(n=24) 25.78±4.34 38.45±1.23 11 
研究组(n=24) 25.45±4.64 38.78±1.14 12 

X2/t 0.667 0.178 0.154 
P 0.507 0.153 0.266 

1.2 方法 
对照组：给予常规护理干预。术前，给予常规心理干预，消除

内心恐惧及紧张等心理；术后鼓励患者早日下床活动，促进胃肠功
能的恢复。同时给予相应的饮食护理等，协助患者翻身等。 

研究组：给予快速康复护理理念。具体护理方法：（1）术前健
康教育。术前 1 日，详细向患者介绍快速康复护理内容，鼓励患者
讲出内心疑问，并寻求可利用资源，减轻患者应激心理。由责任护
理人员发放前置胎盘健康教育手册，利用微信二维码的信息分享给
患者及其家属。充分利用视频、音频等方式对患者进行健康干预，
了解患者不同阶段的心理需求。同时，指导术前 1 晚及麻醉前 3 小
时饮用糖水，按照患者手术时间安排遵医嘱，静滴 10% 500ml 的葡
萄糖溶液，确保机体营养供给。（2）术中护理。根据患者时间情况
进行个体化的补液，注意输液温度、总量及速度的控制，同时保持
手术室及病房温度、湿度，缓解应激刺激。做好患者保温工作。（3）
术后护理。术后 48 小时根据患者情况持续给药止痛，责任护理人
员应积极指导、鼓励患者早期康复锻炼，术后 6 小时实施床上被动
活动，术后 12 小时下床活动。术后 6 小时可开始进食少量流食，
观察患者是否出现呕吐、腹胀等不良反应，若患者耐受性应适量增
加饮食量。根据记录做好入量及热量统计，将饮食状况反馈给临床
主管饮食，根据饮食医嘱动态调整患者饮食计划。 

1.3 观察指标 
观察及比较两组患者首次排气时间、排便时间、疼痛度、护理

满意度。 
1.4 统计学分析  
采用 SPSS20.0 软件展开统计学研究，计数资料用 %代表，用

x2 进行检验，若 P<0.05，则差异存在统计学意义。 
2、结果 
2.1 两组患者术后恢复情况比较 
与对照组相比，研究组患者的首次排气时间、排便时间更短，

P<0.05，有统计学意义。如下表 2 所示： 

表 2 对照组与研究组患者术后恢复情况比较（ sx ± ） 
组别 首次排气时间（h） 排便时间（h） 

对照组(n=24) 17.58±1.45 15.68±3.25 
研究组(n=24) 10.94±1.26 10.84±2.05 

t 11.143 6.445 
P 0.001 0.001 

2.2 两组患者不同时间的疼痛度比较 
与对照组相比，术后 24 小时，研究组患者的疼痛度更低，

P<0.05，有统计学意义。如下表 2 所示： 
表 3 对照组与研究组患者不同时间的疼痛度比较（ sx ± ，分） 

组别 术后 6 小时 术后 24 小时 
对照组(n=24) 6.72±1.06 5.16±1.05 
研究组(n=24) 6.89±1.14 4.26±0.95 

t 7.045 9.622 
P 0.141 0.001 

2.3 两组患者护理满意度比较 
与对照组相比，研究组患者的理满意度更高，P<0.05，有统计

学意义，详见下表 3 所示： 
表 4 对照组与研究组患者护理满意度对比（%） 

组别 非常满意 基本满意 不满意 满意度 
对照组(n=24) 6 10 8 16（66.67） 
研究组(n=24) 10 12 2 22（91.67） 

X2 - - - 8.563 
P - - - 0.015 

3、讨论 
随着临床医疗技术，护理学科的不断发展及完善，患者对临床

护理要求也不断提高。常规的护理干预仅仅凭借自身经验遵医嘱，
给予患者护理服务，缺乏个体性及全面性，且难以满足患者快速康
复需求。快速康复理念以循证医学为依据，优化常规护理措施，从
而减少手术对患者影响，减轻患者围术期的应激反应及并发症发
生，从而加速患者康复进程。已有学者[2]通过研究发现，择期剖宫
产患者围术期给予快速康复理念的护理干预后，可促进患者术后胃
肠功能恢复。传统的护理干预中，患者术前 1 日则开始禁食，并不
利于机体的营养供给。但快速康复护理理念更加重视患者自身需
求，术后 6 小时禁食固体食物，术前 2 小时禁食流质食物，这样一
来，可维持患者术中及术后的营养状态。同时，术中重视患者保温
干预，积极控制病房及手术室的温度，个体化给予输液量，减少应
激刺激，利于促进患者机体功能恢复。术后，指导患者早期康复运
动，加快血液循环，促进切口愈合，便于患者早期功能锻炼。此次
数据调查显示：研究组护理后的干预效果明显优于对照组，与相关
文献报道相一致[3]。 

综上所述，前置胎盘围术期患者实施快速康复护理理念可促进
患者早日康复，缓解疼痛，建议在临床推广应用。 
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