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优质护理对妊高症产妇产后出血患者的护理效果和
满意度的影响 

胡亚楠 

（商丘市第一人民医院 产一科  河南省商丘市 476000） 

摘要：目的：分析予以妊高症产妇产后出血患者优质护理的应用价值。方法：选取 76 例在我院诊治的妊高症产妇产后出血患者作为研究
对象，就诊时间为 2019 年 4 月至 2021 年 6 月，采用奇偶分组法将其分为参照组和试验组，每组各 38 例，参照组采用常规护理模式，试验组
采用优质护理模式。研究两组护理满意程度以及产后出血情况。结果：（1）试验组患者护理满意度明显较参照组更高（P＜0.05），数据对比具
有统计学意义。（2）试验组产后 2 小时出血量与 24 小时平均出血量均小于参照组（P＜0.05），数据对比存在统计学意义。结论：给予妊高症
产妇产后出血患者优质护理干预，可有效降低患者产后出血量，提高其护理满意程度，值得推广应用。 
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妊高症即妊娠期高血压综合征，属于妊娠期妇女的特有病症，主

要临床症状为高血压、蛋白尿。该病发病率较高，发病原因与产妇抵
抗力弱、胎盘缺血等因素相关。现阶段，我国妊高症发病概率呈逐年
上升趋势，严重威胁产妇与胎儿健康。产后出血是妊高症常见并发症
之一，如果不采取行之有效的护理措施，产妇失血过多，还会导致其
出现失血性休克，不利于产后恢复[1-2]。本研究分析予以妊高症产妇
产后出血患者优质护理干预的应用效果，报告如下。 

1 资料与方法 
1.1 临床资料 
选取 2019 年 4 月至 2021 年 6 月在我院诊治的妊高症产妇产后出

血患者 76 例，以奇偶分组法为试验方法，将其分为参照组与试验组。
参照组 38 例，最高年龄 35 岁，最低年龄 23 岁，平均年龄（28.14±
1.36）岁，其中经产妇 12 例，初产妇 26 例。试验组 38 例，最高年
龄 34 岁，最低年龄 22 岁，平均年龄（28.36±1.28）岁，其中经产妇
13 例，初产妇 25 例。两组妊高症产妇产后出血患者一般资料对比无
明显差异，不存在统计学意义（P＞0.05），可进行比较。纳入标准：
（1）符合妊高症诊断标准患者。（2）患者家属及本人知晓本研究，
并自愿签署知情同意书。排除标准：（1）严重意识障碍患者。（2）严
重精神障碍患者。 

1.2 方法 
予以参照组常规护理模式。 
试验组在参照组基础上采用优质护理模式，主要涵盖以下几方面

内容：（1）产前护理干预：护理人员应在患者产前予以其心理指导，
帮助患者缓解紧张情绪。同时为其讲解分娩过程中可能出现的情况，
增加产妇分娩自信心。（2）产程护理干预：在产妇分娩过程中，协助
产妇采取正确姿势，并观察胎心音等情况。产妇宫缩间歇期，可适当
补充能量。护理人员应密切观察患者会阴部破裂程度，并采取相应助
产措施。（3）产后护理干预：当产妇分娩完成后，护理人员应予以其
情感支持，通过安慰、表扬、鼓励等缓解产妇心理压力。由于妊高症
在产后为出血高峰期，所以护理人员需要观察产妇情况，做好血压测
量、保暖等工作。同时指导患者如何进行母乳喂养，予以其心理疏导，
减轻其产后失落心理，减少产后出血的发生。 

1.3 观察指标 
（1）观察两组妊高症产妇产后出血患者护理满意程度。（2）观

察两组妊高症产妇产后出血患者产后出血量。 
1.4 统计学方法 
本实验 76 例妊高症产妇产后出血患者所有数据均通过 SPSS18.0

软件进行统计学分析，两组患者护理满意度等属于计数资料以（%）
形式表示，行 X2 检验。两组患者产后出血量为计量资料行 t 检验，
用（均数±标准差）表示。数据对比结果呈现为 P<0.05 时，具有在
统计学意义。 

2.结果 
2.1 两组妊高症产妇产后出血患者护理满意度探究 
试验组妊高症产妇产后出血患者护理满意度较参照组更高（P＜

0.05），组间差异明显。（见表 1） 

表 1 两组妊高症产妇产后出血患者护理满意度探究[n（%）] 
组别 例数（n） 非常满意 一般满意 不满意 总满意率 

试验组 38 
28

（73.68%） 
9（23.68%） 1（2.63%） 37（97.36%） 

参照组 38 
18

（47.36%） 
12（31.57%） 8（21.05%） 30（78.94%） 

X2     6.1758 

P     0.0129 
2.3 两组妊高症产妇产后出血量探究 
试验组产后 2 小时出血量以及产后 24 小时平均出血量均小于参

照组（P＜0.05），数据差异具有统计学意义。（见表 2） 
表 2 两组妊高症产妇产后出血量探究( sx ± ，分) 

组别 例数（n） 产后 2 小时出血量 产后 24 小时平均出血量 
试验组 38 158.25±9.26 224.47±16.31 
参照组 38 186.19±11.16 271.28±19.65 

t  11.8769 11.2995 

P  0.0000 0.0000 
3 讨论 
妊娠高血压综合征在妊娠期产妇中十分常见，极易引起产妇产后

出血。我国妊高症发病率较高，在 9.4%左右，除水肿、高血压、蛋
白尿等临床症状外，还可能伴有头痛、眼花等，如果情况严重，患者
还会出现昏迷、抽搐等。患者免疫力差或者遗传等因素均有可能导致
该病发生。据相关研究表明，如果不及时采取相应干预措施，随着病
情发展，患者存在并发肾衰竭、脑出血的可能，导致产后出血量增加，
威胁胎儿生命健康。因此，在临床护理工作中，可采用优质护理模式，
包括产前、产中以及产后三个部分，为患者提供全程优质护理服务。
优质护理以人为本，具有全面性、人性化特征，能够弥补传统护理模
式缺陷，通过对患者进行心理疏导、基础护理等，帮助患者增加分娩
自信心，缓解不良情绪[3-4]。 

本研究分析给予妊高症产妇产后出血患者优质护理干预的应用
价值，结果表明。试验组护理满意程度较参照组更高，并且其产后 2
小时出血量与产后 24 小时出血量均低于参照组。 

综上所述，将优质护理干预用于妊高症产妇产后出血患者，可有
效减少患者产后出血量，提升其护理满意程度，进而提高护理质量，
值得广泛应用。 
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