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初产妇产前教育及助产管理的应用效果研究 
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摘要：目的：探究初产妇产前教育及助产管理的应用效果。方法：将产妇分为观察组与对照组，对照组行产科围产期常规护理
干预，观察组在此基础上行产前教育及助产管理，最后通过比较两组产妇的 SAS、SDS 评分及新生儿窒息率与产后出血率等
得出结论。结果：两组产妇在 SAS、SDS 评分及新生儿窒息率与产后出血率等方面均存在显著差异。结论：初产妇产前教育
及助产管理能够有效缓解产妇焦虑抑郁，优化分娩结局。 
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前言 
初产妇往往缺乏分娩经验因此在围产期易产生恐惧以及

焦虑抑郁等不良情绪，产妇负性情绪的产生也会对其分娩造
成影响，如增加不必要的体力消耗以及增加产妇的疼痛感等。
负性情绪还有可能会进一步延长产妇产程，导致难产、胎儿
宫内窘迫等，同时有可能进一步的诱发产后出血危及到产妇
及胎儿的安全。在现代产科中助产管理是新型的护理内容，
其对于缩短产程改善产妇的分娩结局等起着重要的作用。同
时为了保障产妇在围产期的顺利分娩还需进一步对产妇进行
产前健康教育，这有助于稳定产妇情绪，提高初产妇应对分
娩的能力。本文就初产妇产前教育及助产管理的应用效果展
开研究，现将研究内容报道如下。 

1 研究对象与研究方法 
1.1 研究对象 
本次研究主要选取了 2018 年 3 月到 2019 年 9 月在我院

产科分娩的 120 例初产妇作为研究对象。采用简单随机抽样
的方式将初产妇分为观察组与对照组每组各 60 名初产妇。观
察组产妇年龄在 21到 31岁之间，平均年龄为（27.52±2.45）
岁；孕周为 37 到 41 周之间平均（38.25±1.55）周。对照组
产妇年龄在 22到 32 岁之间，平均年龄为（27.75±2.65）岁；
孕周为 37到 40 周之间平均（38.15±1.35）周。两组产妇均
顺产，其基本资料比较无统计学差异，P＞0.05. 

1.2 研究方法 
对照组产妇在围产期采用产科常规护理方式进行护理干

预，观察组产妇在此基础上进行了产前教育及助产管理，其
内容包括：①产前教育：产前由 3 名产科工作经验丰富的护
师以上职称护士对产妇进行初步评估，发现问题并及时反馈
给医生，同时对初产妇进行产前教育培训，为其讲解分娩技
巧以及相关的保健与育儿知识等，给予产妇鼓励缓解其分娩
的不良情绪

[1]
。②助产管理：产妇处于第一产程时通过听音

乐以及看书等方式转移产妇注意力。同时可通过适当的走动
促进宫口扩张，若产妇宫缩时腰痛可按摩产妇腰骶部，为补
充体力可适量进食。产妇宫开 2指时，排空膀胱取舒适体位，
密切观察产程。宫口全开后进一步指导产妇分娩技巧，同时
告知保存体力。鼓励与安抚产妇。胎儿娩出后告知产妇新生
儿情况同时稳定产妇心态，让产妇保持冷静

[2]
。 

1.3 纳入及排除标准 
纳入标准:初产妇、经阴道分娩、足月妊娠、单胎。排除

标准：产妇有精神疾病史、合并严重心肝肾疾病、有妊娠期
合并症、中转剖腹、伴内分泌疾病

[3]
。 

1.4 观察指标 
采用 SAS、SDS 量表对两组初产妇进行产前教育前后的

焦虑抑郁情况进行评价。同时对进行护理干预后新生儿窒息
与产后出血情况进行统计

[4]
。 

1.5 统计学方法 
将收集的数据用 Excel（2019）进行初步整理后导入

spss24.0 进行统计分析。计量资料采用均值加减标准差的形
式表示进行 t 检验，计数资料采用百分比的形式表示进行 X
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分析
[5]
。 

2 研究结果与分析 
2.1 初产妇焦虑抑郁情况统计 
如下表 1 与表 2 所示，对本次两组初产妇经产前护理干

预前后的焦虑及抑郁情况进行了统计。 

表 1 SAS 统计 

组别 SAS p 

 干预前 干预后  
观察组 54.75±5.32 44.75±3.02 ＜0.05 
对照组 54.01±5.21 49.53±3.15 ＜0.05 
p 0.05＜ ＜0.05  

表 2 SDS 统计 

组别 SDS p 

 干预前 干预后  
观察组 55.62±3.64 45.43±4.01 ＜0.05 
对照组 54.45±3.72 48.78±4.43 ＜0.05 
p 0.05＜ ＜0.05  

2.2 分娩结局 
在本次研究中观察组新生儿窒息率为 3.33%（2 人），对

照组新生儿窒息率为 15%（9 人）；观察组产妇的产后出血率
为 5%（3 人），对照组产妇的产后出血率为 16.67%（10 人）。
将两组产妇的新生儿窒息率及产后出血率等分别进行 X
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分析

P 值均小于 0.05，因此两组产妇的新生儿窒息率及产后出血
率等均存在显著差异。 

3 结论与建议 
3.1 结论 
3.1.1 缓解焦虑抑郁 
如上表 1 与表 2 的统计数据所示，本次研究中两组产妇

在产前行护理干预后其焦虑与抑郁得分均存在显著差异，P
＜0.05。观察组产妇的焦虑及抑郁得分都显著低于对照组，
说明通过对初产妇产前教育能够更加有效的缓解其产前的焦
虑及抑郁情绪。 

3.1.2 优化分娩结局 
本次研究中观察组新生儿窒息率及产妇产后出血率等均

显著低于对照组 P＜0.05。通过对产妇实施相应的助产管理
后其分娩结局更加理想，有效降低了新生儿窒息率及产妇产
后出血率。 

3.2 建议 
本次研究中通过初产妇产前教育及助产管理的应用有效

的缓解了初产妇的焦虑及抑郁情绪同时进一步优化了分娩解
决取得了良好效果。产前教育及助产管理在临床中的应用也
不会增加产妇住院费用因此也值得临床进一步的研究与应用。 
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