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劣产士护理对产妇分娩质量癿影响 

黎亮儿 

广东省阳春市妇幼保健陊，广东 阳江 529600 

 

摘要：目癿：通过采用劣产士护理癿斱式，对产妇自然分娩癿效果迚行临床探究。斱法：参不研究癿 400 例产妇作为本次研
究对象，关医陊收治旪间为 2019年 1月到 2019年 12月近一年内，随后对 400例产妇迚行随机分组，将关随机分为对照组
（n=200）呾观察组（n=200）。对亍对照组癿产妇采用常觃护理斱式迚行护理，对亍观察组癿产妇采用劣产士护理。结果：
观察组产妇癿相兰产程旪间、术中出血量均小亍对照组，关产妇中収生胎儿窘迫、胎儿窒息等情冴观察组癿収生率低亍对照组。
结论：采用劣产士护理关护理满意度及相兰分娩质量较为优良。 
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分娩作为现阶段一种生理和心理过程，其较为复杂，对
于产妇来说由于产生强烈的躯体体验

[1]
，因此容易产生异常

生理反应，甚至出现消极抑郁情绪。通过采用心理护理作为
整体护理的核心，在保持其积极和的心理状态的情况下进行
分娩，本文通过探究我院收治的 400 例产妇将其进行分组并
采用不同的护理模式进行护理，其具体分析如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 
参与研究的 400 例产妇作为本次研究对象，其医院收治

时间为 2019年 1 月到 2019 年 12 月近一年内，随后对 400 例
产妇进行随机分组，将其随机分为对照组（n=200）和观察组
（n=200）。对于对照组的产妇其年龄在 20 岁以上，最高不
超过 30 岁，其中其产妇体重最低为 50 千克，最高不超过 78

千克。其孕周在 33~40 周之间。观察组的产妇其年龄在 21 岁
以上，最高不超过 30 岁，其中其产妇体重最低为 52 千克，
最高不超过 77 千克

[2]
。其孕周在 33~42 周之间。通过对两组

患者资料进行比对无相关统计学差异（P＜0.05）。 
纳入标准：第一，患者骨盆正常

[2]
。第二，患者无认知

能力障碍。第三，患者其脑部正常无相关障碍。第四，对于
产前进行规律性检查能够接受。第五，经临床查验各项标准
正常。排除标准：第一，存在沟通障碍。第二，产妇其造血
系统存在障碍。第三，患者出现胎膜早破。第四，资料缺失
患者。 

1.2 方法 

对于对照组来说采用常规产妇护理方式。 

1.2.1 对于观察组的产妇来说，采用助产士护理 
助产士会对孕妇开展相应的孕期教育工作，其中包括：

对孕妇进行健康教育、开展孕妇课堂、训练孕妇母乳喂养。
针对不同的课程助产士要有不同的计划，并且对于不同的孕
妇也要使用不同的教育形式。助产士在给孕妇讲解分娩知识
时，一定要讲解分娩的过程，尽量的要讲解的比较详细，确
保孕妇能够完全的了解生产的过程。对于生产中的情况要进
行重点的讲解，其中包括：如何在宫缩间歇中进行休息，如
何在阵痛的时候把自己的注意力进行转移，如何在生产的时
候使用腹压。通过这些情况的讲解，帮助孕妇了解生产的过
程。不仅要让产妇了解这些知识，还要让孕妇进行练习。因
为这些问题讲解出来，孕妇可能会觉得比较简单，但是如果
真到了生产的时候，能够做到学习的这些已经是很不容易的
了，所以要让孕妇进行练习，确保她们在生产的时候真正的
会使用这些方法。 

1.2.2 第一产程
[3]
 

在产妇进入病房后应由专业的护理人员进行进行产妇交
流，通过对产妇的内心想法进行了解，并向产妇进行一些生
理常识的讲解，例如妊娠以及分娩过程中涉及的部分知识，
尽可能以最短的时间使产妇的紧张情绪得到缓解，在做好充
足生产的检查同时对产妇各种情况进行了解查看，如果存在
异常情况应及时报告相关主治医师，并依据产妇自身的个体
差异和教育接受程度进行不同的护理和引导。在对其性格特
点和心理状况进行分析时，采用针对性的措施实施心理干预，
至于部分疼痛，耐受性较差的产妇人群，可以采用相关方式
进行疼痛的缓解，例如给予腹部按摩，使其能够对相关分娩
过程进行配合，在缓解疼痛缩短产妇产程的基础上，提升整
体的效果。还可以进行音乐的播放，例如轻音乐使产妇的注
意力转移，在提升产妇子宫收缩能力的基础上确保能够正常
分娩。第二产程：助产士要在孕妇宫颈扩张期陪伴产妇，并
对产妇进行指导与帮助。所谓的宫颈扩张期是指产妇已经出
现了有节奏的宫缩，并持续到孕妇宫颈全部张开的过程。这
个过程持续的时间比较长，并且每个孕妇的身体情况不一样，
他们对疼痛的承受能力不一样，在这种情况之下，产妇很希
望有人能够帮助自己，助产士在这时就可以给予产妇帮助，
教孕妇做一系列的动作，这些动作可以帮助孕妇减轻痛苦，
还可以帮助孕妇顺利生产。对于有的孕妇疼痛的不能做动作
了，助产士就可以让孕妇自己进行深呼吸，并引导孕妇在疼
痛间歇的期间进行休息，还可以给产妇做腹部的推拿以及腰
骶部的推拿，进而帮助孕妇减轻痛苦。如果新生儿的性别和
孕妇家人期待的结果不一样，要对产妇进行及时的开导，并
且对其家属也要进行相应的开导。如果新生儿存在一定的异
常，要及时的给予处理，并且要找专业的医生进行诊治，还
要给予产妇心理安慰，减轻产妇的心理负担。对产妇的私密
处进行护理，然后给予产妇相关的健康教育，并对新生儿做
相关的疾病筛查。 

对于在产妇顺利分娩之后应进行等待，部分产妇受情绪
波动的影响会产生出血症状，因此要进行心理疏导，通过进
行分娩后喜悦分享，对产妇进行积极指导，并进行生殖器官
的清洗、护理等。 

1.3 观察指标 
1.3.1 两组孕妇的相关产程及出血量比对分析 

1.3.2 两组产妇在胎儿窒息、窘迫以及孕妇阴道血肿的
情况。 

2 结果 

2.1 观察组和对照组相关产程及出血量比较进行比对 

2.2 观察组和对照组相关并发症发生率比较 

 

表 1 观察组和对照组相关产程及出血量比较 

组别 例数 第一产程（min） 第二产程（min） 第三产程（min） 出血量（ml） 
对照组 200 438.73±130.21 53.53±3.46 8.23±3.26 120.29±18.32 

观察组 
t 
p 

200 320.43±131.10 
10.438 
＜0.05 

200.32±20.6 
6.324 
＜0.05 

7.22±3.32 
2.321 
＜0.05 

84.32±23.43 
40.2200 
＜0.05 
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表 2 观察组和对照组相关并发症发生率比较 

组别 例数 胎儿窒息 胎儿窘迫 宫颈血肿 

对照组 200 26（13.33） 22（11.11） 16（8.89） 

观察组 200 8（4.44） 16（8.88） 0（0.00） 

3 讨论 
在当前来看，自然分娩已经成为其重要主题，对于产妇

来说由于不含有相关风险经验，因此对于宫缩痛具有一定的
恐惧，同时担心能否进行胎儿正确娩出，由于产妇心理压力
较为紧张，因此一些病理性事件经常发生在患者宫口扩张缓
慢的情况下，还会发生子宫平滑肌收缩功能出现异常，在多
种因素的合并发生下将会造成分娩风险的增加。 

产妇在生产之前，胎儿很容易感受到母亲的情绪以及感
受，如果产妇在住院期间的情绪一直不好，对产妇的胎儿会
有很大的影响，胎儿出生之后，也容易存在不良的情绪，对
他们以后的发展也起着一定的影响。所以，助产士对于产妇
生产质量起着重要的作用

[4]
。助产士在产妇生产的过程中能

够及时的了解到孕妇心情的变化以及心理上的变化，如果发
现孕妇存在不良的情绪以及心理问题，可以及时的对孕妇进
行调整，进而使孕妇在整个生产的阶段拥有一个好的情绪，
从而使胎儿在子宫中有良好的感受。有的孕妇在生产的时候，
不知道如何配合医生进行生产，并且不会巧妙的使力，很有
可能在疼痛的过程中做出一些事情伤害到胎儿，如果有助产
士的帮助，就能避免孕妇做出过激的行为或者是错误的用力
对胎儿造成的伤害，并且助产士在孕妇生产的过程中，能够

给孕妇以心理上的安慰，同时教给孕妇如何正常的用力以及
给产妇相应的按摩，进而帮助产妇进行顺利的生产。 

本文通过助产士护理进行观察，具有一定优势。在对其
心理、生理等各种情况进行良好掌握的情况下能够提供有效
的支持，通过降低产妇意外事件的整体不良事件发生率，还
能进行产妇的满足，提升整体护理满意度。通过采用相关产
程心理护理，在此基础上确保护理人员和产妇能够进行近距
离交流，有利于消除产妇的孤独感，提升整体安全感，促进
其服务质量的提升，避免出现相关医疗纠纷。对于现阶段来
看其分娩服务的中心环节为心理和精神需求，通过对精神障
碍、躯体疾病等进行全面观察，从而确保其进行全面服务模
式。 

综上所述，采用助产士护理其护理满意度及相关分娩质
量较为优良。 
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