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产科护理干预对胎膜早破产妇的临床效果分析 

王晶晶 

常州市妇幼保健院  江苏常州 

【摘要】目的 分析对胎膜早破产妇施以产科护理干预的护理效果。方法 分析对象选择于 2021.1~2022.1
就诊于我院产科的胎膜早破产妇 86 例，随机抽签法施以分组分析，施以产科护理干预的 43 例患者分入试

验组，施以常规护理的 43 例患者分入对照组，对护理效果进行对比和分析。结果 比较对照组产妇，母乳

喂养率和自然分娩率试验组明显较高（P<0.05）；比较对照组，新生儿和产妇围产期情况均试验组均明显较

好（P<0.05）；心理状态评分 2 组比较（P>0.05）；比较对照组产妇，心理状态试验组护理后明显较好（P<0.05）；
比较对照组，试验组护理满意度明显较好（P<0.05）。结论 对胎膜早破产妇施以产科护理干预效果突出，

在母乳喂养、自然分娩、母婴围术期情况、心理状态、满意度方面优势明显，建议推广。 
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Analysis of clinical effect of obstetric nursing intervention on Puerpera with premature rupture of membranes 

Jingjing Wang 

Changzhou maternal and child health hospital, Changzhou, Jiangsu 

【Abstract】 Objective to analyze the nursing effect of obstetric nursing intervention on parturients with 
premature rupture of membranes. Methods the subjects of analysis were 86 pregnant women with premature 
rupture of membranes who were hospitalized in the obstetrics department of our hospital from January 2021 to 
January 2022. They were randomly divided into groups for analysis. 43 patients who received obstetric nursing 
intervention were divided into the experimental group and 43 patients who received routine nursing were divided 
into the control group. The nursing effects were compared and analyzed. Results compared with the control group, 
the breastfeeding rate and natural delivery rate of the test group were significantly higher (p<0.05); Compared with 
the control group, the perinatal conditions of newborns and parturients in the experimental group were significantly 
better (p<0.05); Comparison of psychological state scores between the two groups (p>0.05); Compared with the 
pregnant women in the control group, the psychological state of the experimental group was significantly better 
after nursing (p<0.05); Compared with the control group, the nursing satisfaction of the experimental group was 
significantly better (p<0.05). Conclusion the effect of obstetric nursing intervention on women with premature 
rupture of membranes is outstanding, and it has obvious advantages in breast-feeding, natural delivery, maternal 
and infant perioperative situation, psychological state and satisfaction, and it is recommended to promote it. 

【Keywords】Premature rupture of membranes; Obstetric nursing intervention; Nursing effect 
 

在产科胎膜早破为一种常见并发症，即在临产

前产妇胎膜发生自然破裂，胎膜早破主要是指发生

于孕周 37 周以下，需及时处理和干预，因胎膜早破

极易导致感染、脐带脱垂、早产发生，甚至会对胎

儿生命安全造成严重的威胁，同时会使剖宫产率提

升[1]。而胎膜早破的发生原因有很多，主要包括胎

膜发育不良、羊膜腔压力提升、宫颈内口呈现松弛

情况、感染、创伤等[2]。阴道突然排液为主要临床

表现。为改善母婴结局，在积极干预的同时，需予

以产妇科学的护理干预，使并发症发生风险和感染

降低，以保证良好的妊娠结局[3]。但是常规护理效

果欠佳，无法满足患者护理需求。我院及时转变护

理思路，对产妇施以产科护理干预获得了满意的护

理效果。本研究选择 2021.1~2022.1 就诊于我院产科
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的胎膜早破产妇 86 例施以比较研究，对产科护理干

预的价值进一步观察，结果如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
分析对象选择于 2021.1~2022.1 就诊于我院产

科的胎膜早破产妇 86 例，随机抽签法施以分组分

析，施以产科护理干预的 43 例患者分入试验组，年

龄：（28.15±3.28）岁（22~38 岁），30 例初产妇，

13 例经产妇；施以常规护理的 43 例患者分入对照

组，年龄：（28.25±3.25）岁（23~37 岁），29 例

初产妇，14 例经产妇。对可比性进行分析：通过分

析显示 2 组 P>0.05，对照研究可开展。 
1.2 方法 
常规护理施以对照组产妇，不定时询问产妇身

体情况，告知日常生活和饮食注意事项，促进机体

支撑能力提升。试验组施以产科护理干预，方法： 
（1）心理护理，孕产妇在妊娠期往往会产生各

种负性情绪，即不安、焦虑、抑郁等，尤其是发生

胎膜早破时，会加重负性情绪，对胎儿生命安全过

分担忧，极易产生各种严重负性情绪；同时极易家

属紧张和不熟悉治疗环境，使其心理负担增加。因

此，产妇入院后护理人员要对其心理状态密切关注，

强化护患间的沟通，对其心理需求充分了解，使其

负性情绪得以有效缓解，使其分娩过程中产妇心理

状态积极、平稳。 
（2）认知护理干预，对胎膜早破知识进行普及，

通过各种健康教育方式，比如宣传手册发放、知识

讲座定期举办、主要包括胎膜早破预后、治疗方法、

诱因等，让其明确自身行为与治疗的关系，让其对

不良生活方式及时纠正，对治愈发挥促进作用，以

便顺利娩出胎儿。 
（3）体位、饮食护理，因产妇发生胎膜早破，

保证以饮食方式合理、健康，促进其身体素质提升，

使宫腔压力降低；建议产妇饮食为易消化、清淡、

高维生素、高蛋白、高热量食物，防止宫缩和便秘

情况出现；因胎膜早破，产妇需长时间卧床，为确

保胎儿营养代谢和产妇舒适度，对产妇协助保证体

位合理，以便选择左侧卧位，使羊水流出和宫腔压

力有效改善。 
（4）做好并发症护理，胎膜早破发生后，会提

升感染发生率，会对母婴造成严重影响。因此，护

理人员要对产妇脉搏、呼吸频率和血压水平等密切

观察，对产妇家属指导，让其学会会阴护理和清洁

方法，可灌肠和感染发生率降低；强化医护间的沟

通，合理开展抗感染治疗，对其引导分泌物形状、

味道和颜色观察、记录，及时汇报异常情况，保证

及时处理异常情况。 
1.3 观察指标 
对比母乳喂养率和自然分娩率；对母婴围产期

情况，新生儿包括 Apgar 评分、体质量，产妇包括

感染、产后出血量、孕周；比较心理状态，焦虑选

择 SAS 焦虑自评量表开展评估，分值划分为 50 分，

轻、中、重度分值范围为（50~59 分）、（60~69
分）、（>69 分）；抑郁选择 SDS 抑郁自评量表开

展评估，分值划分为 53 分，轻度（53~62 分）、中

度（63~72 分）、重度（>73 分），分数越低越好；

对护理满意度，我院自制问卷对满意度进行了解，

总分 100 分，非常、基本、不满意度的分值范围为

（85~100 分）、（60~84 分）、（<60 分），（基

本+非常）率=总满意率。 
1.4 统计学方法 
选择SPSS 23.0对研究中数据进行处理，（ sx ± ）

计量数据实施 t 验证，与正态分析相符，[n（%）]
计数数据实施 χ2验证，P<0.05 证实为统计学意义成

立，明显差异。 
2 结果 
2.1 对比母乳喂养率和自然分娩率 
试验组：母乳喂养率、自然分娩率分别为 37 例

（86.05%）、32 例（74.42%）；对照组：母乳喂养

率、自然分娩率分别为 23 例（53.49%）、15 例

（34.88%），比较对照组产妇，母乳喂养率和自然

分娩率试验组明显较高（χ2=10.805、13.559，P=0.001、
<0.001）。 

2.2 对比母婴围产期情况 
比较对照组，新生儿和产妇围产期情况均试验

组均明显较好（P<0.05）。见表 1。 
2.3 比较心理状态 
护理前，试验组 SDS 评分、SAS 评分分别为

（60.42±4.18）分、（61.25±5.15）分，对照组 SDS
评分、SAS 评分分别为（60.50±4.23）分、（61.30
±5.15）分，负性情绪各项评分 2 组比较 t=0.088、
0.045，P=0.930、0.964；护理后，试验组 SDS 评分、
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SAS 评分分别为（36.05±4.25）分、（37.15±5.10）
分，对照组 SDS 评分、SAS 评分分别为（45.35±4.25）
分、（46.70±5.20）分，比较对照组产妇，负性情绪

护理后试验组明显较好（t=10.146、8.598，P<0.001）。 
2.4 护理满意度比较 
试验组 43 例产妇中非常、基本、不满意的例数

和非常满意度、基本满意度、不满意度分别为 28 例

（65.12%）、14 例（32.56%）、1 例（2.33%），

总满意度为 97.67%；对照组 43 例产妇中非常、基

本、不满意的例数和非常满意度、基本满意度、不

满意度分别为 15 例（34.88%）、19 例（44.19%）、

9 例（20.93%），总满意度为 79.07%，比较对照组

产妇，护理满意度试验组明显较好（χ2=7.242，P= 
0.007）。 

表 1  母婴围产期情况比较 

组别 例数 
新生儿 产妇 

Apgar 评分（分） 体质量（kg） 感染 产后出血量（mL） 孕周（周） 

试验组 43 9.70±0.85 3.70±0.65 4（9.30） 300.18±68.15 36.95±1.80 

对照组 43 8.30±0.68 2.52±0.45 13（30.23） 357.85±65.35 34.25±2.15 

t/χ2  8.434 9.788 5.939 4.005 6.314 

P  ＜0.001 ＜0.001 0.015 ＜0.001 ＜0.001 

 
3 讨论 
胎膜早破作为一种常见的产前并发症，主要包

括足月胎膜早破和早产胎膜早破，常见的足月胎膜

早破，具有 3~20%发生率[4,5]。相关研究表明[6]，胎

膜早破会提升急性胎膜炎发生率，伴随破损时间不

断增加，会不断增加感染发生率，严重者会导致中

毒性休克发生，严重威胁产妇生命安全。同时感染

对胎儿也造成严重的影响，会造成胎儿宫内窘迫、

窒息等情况，甚至会导致败血症发生风险增加[7]。

胎膜早破产妇需接受积极的干预，保证卧床休息充

足，并需对感染进行有效预防[8]。基于多数产妇心

理状态较差，认知程度较低，常常影响病情和依从

性，因此，需在患者住院待产过程中需强化护理干

预，但是常规护理效果欠佳，无法获得满意的护理

效果，我院及时更新护理思路，对产妇施以产科护

理干预可获得满意的效果，结果显示：比较对照组

产妇，母乳喂养率和自然分娩率试验组明显较高

（P<0.05）；比较对照组，新生儿和产妇围产期情

况均试验组均明显较好（P<0.05）；心理状态评分 2
组比较（P>0.05）；比较对照组产妇，心理状态试

验组护理后明显较好（P<0.05）；比较对照组，试

验组护理满意度明显较好（P<0.05），证实了产科

护理干预可提升母乳喂养率和自然分娩率，可改善

母婴围产期情况，可改善产妇心理状态，有利于护

患关系良好建立。获得以上效果的原因为：产科护

理干预重视产妇的生理和心理需求，予以产妇心理

护理、认知、饮食、体位、并发症等护理干预，以

改善产妇心理状态和身体素质，有效预防并发症，

以改善妊娠结局，保证母婴身心健康。 
综上所述，对胎膜早破产妇施以产科护理干预

效果突出，在母乳喂养、自然分娩、母婴围术期情

况、心理状态、满意度方面优势明显，建议推广。 
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