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妊娠期糖尿病剖宫产患者围手术期手术室护理的效果探讨

刘桂芬，袁 媛，陈玉姣

广元市中心医院 四川广元

【摘要】目的 简列数据，以对比分析法为实验原则，深入探讨围手术期手术室护理在妊娠期糖尿病剖宫产

的作用，为医护工作提供数据支持。方法 实验时间选择于 2022年 1月----2022年 11月期间内进行，以在我院收

治的妊娠期糖尿病患者为研究样本，筛选其中 50例愿意配合者，结合奇偶数字分组法，将其均分两组，基数组

采用常规护理，并为对照组，偶数组实施本文研究目标的围手术期手术室护理干预，并为研究组，对比干预后两

组数据差异，其包括两组血糖指标、手术指标、护理满意度、并发症发生率情况，并引用相关软件将数据予以整

合、汇总。结果 整体护理效果显现研究组护理结局尤为突出，且可行性显高，各项数据均优于对照组且护理满

意度高达 96.0%，组间数据差异明显化，均达到 P＜0.05统计标准。结论 围手术期手术室护理干预对妊娠期糖尿

病剖宫产患者的有效实施，其护理价值显现，能够明显改善患者血糖水平值，最大限度上缩短手术时间、减少手

术出血量，最大程度上降低并发症发生率，患者对该护理模式反响较好，建议推广运用。
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The effect of perioperative operating theatre care in gestational diabetic cesarean section
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【Abstract】Objective To summarize the data, using the comparative analysis method, to deeply explore the role of
perioperative operating room care in cesarean section of gestational diabetes, and to provide data support for medical
work. Methods The experiment time was selected in November 2022-November 2022,2022 for gestational diabetes
patients admitted to our hospital, selected 50 patients willing to cooperate, the base group adopted routine care for the
control group and the control group, including blood glucose index, surgical index, nursing satisfaction and complication
rate, and using relevant software to integrate and summarize the data. Results The overall nursing outcome of the
research group was particularly prominent, and the feasibility was high. The data were better than the control group, and
the nursing satisfaction was as high as 96.0%. The data differences between the groups were obvious, and they all
reached the statistical standard of P <0.05. Conclusion Perioperative operating room nursing intervention for the
effective implementation of gestational diabetes cesarean section patients, its nursing value, can effectively control the
blood sugar situation, minimize the operation time, reduce the bleeding, minimize the complication rate, patients
responded to the nursing model, suggested to promote.
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孕妇怀孕期间由于血糖代谢紊乱会出现妊娠期糖

尿病，其为孕妇妊娠期极为常见的并发症之一，孕产

妇的临床症状主要表现为多食、多饮、多尿等，该疾

病还易导致患者出现妊高症、继发性感染、自然性流

产等严重并发症，极其危害母婴健康[1]。若血糖控制不

理想，甚至会威胁母婴生命安全，妊娠期糖尿病患者

自然分娩危险系数较高，因此产妇分娩时多采用剖宫

产手术，需加强手术室围手术期护理干预，以达到控

制血糖的目的，本文特将实验时间选择于 2022年 1月

----2022年 11月期间内进行，将围手术期手术室护理

干预应用在妊娠期糖尿病剖宫产患者护理工作中，探

究其可行性，具体内容如下。
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1 资料与方法

1.1一般资料

实验时间选择于 2022年 1月----2022年 11月期间

内进行，以在我院收治的妊娠期糖尿病患者为研究样

本，筛选其中 50例愿意配合者，结合奇偶数字分组法，

将其均分两组，基数组采用常规护理，并为对照组，

偶数组实施本文研究目标的围手术期手术室护理干预，

并为研究组。每组 25例，对照组：平均年龄[32.25±7.02]

岁，平均孕周（28.2±2.6）周，观察组：平均年龄

[32.92±7.18 岁]，平均孕周（28.5±2.3）周，组间资料

引用相关软件检验后呈现 P＞0.05，故研究可行。

1.2方法

对照组实施我院常规护理，术前护理人员全面掌

握患者饮食情况、血糖情况并予以评估，将其情况上

报医生，术中严密监测患者各项生命体征情况，配合

医生完成工作，术后密切监测患者血糖情况，详细向

患者讲解相关注意事项等[2]。

观察组以常规护理为基础，加以运用围手术期手

术室护理干预，1.术前护理：自术前一周开始，手术室

护理人员需充分了解患者各项基本信息并予以评估，

每日到病房，积极主动与患者进行沟通交流。考虑到

多数产妇存在不同程度的负面情绪，护理人员需耐心

倾听患者叙述，分析患者负面情绪的真正原因，及时

疏导、排解患者负面情绪，并对患者提出的所有疑虑

与困惑，用自身专业知识给出科学易懂的解答，减轻

患者心理压力。多向患者展示在我院手术成功案例，

建立患者信心，并邀请家属参与到护理中来，鼓励、

陪伴患者，使其感受到家庭的温暖，减轻患者焦虑情

绪。加强对患者的健康宣教，使患者知晓相应疾病知

识、不良反应情况，并耐心向患者讲解剖宫产手术的

步骤以及时间，提升患者对相关医疗知识的认知水平，

消除患者紧张情绪，做好患者心理准备工作[2]。护理人

员还需每天监测并记录患者空腹血糖、2h餐后血糖、

血压、胎心指标情况，并在患者用药后，实时观察患

者有无不良反应情况，并视情况为其提供糖水，以免

患者出现低血压情况，在术前指导患者完成各项检查[3]。

术前 1d，告知患者禁食、禁饮的必要性，手术当天将

手术所用器械充分准备好，做好消毒、检查工作，避

免发生感染，并为患者调整适宜的手术室温度与湿度。

2.术中护理：陪同患者进入手术室，实时观察患者情绪

变化情况，不断安慰、鼓励患者，适时与患者进行沟

通交流，分散患者注意力，消除患者紧张感，帮助患

者摆放舒适、正确体位，手过程中，护理人员还需做

好医生配合工作。并严格遵循无菌操作原则，落实感

染预防工作，严密监测并记录产妇各项生命指征，以

防出血，如有异常情况，应立即给予相应处理，如出

血、低血糖需及时滴注葡萄糖、胰岛素[4]。3.术后护理：

手术完成后仍需持续关注患者生命体征变化、监测血

糖水平，实时观察患者阴道以及切口出血情况，指导

并协助患者采取半卧位，以排出恶露，做好患者血糖

控制，保持在 5.5~6.5mmol/L，防止发生酮症酸中毒、

非酮症高渗性昏迷[5]。可通过周林频谱仪对切口予以照

射，促进患者切口愈合，降低感染率，并为产妇营造

整洁、舒适的病房环境，保持室内空气清新，并定期

做好消毒、杀菌处理工作，避免发生感染。每天协助

产妇清洗尿管，告知产妇清洗会阴部 2次/d，术后 24h

可将尿管拔出，鼓励其 6h内小解，预防术后并发症，

给予产妇抗生素，以防发生感染情况[6]。

1.3判定标准

对比干预后两组数据差异，其包括两组血糖指标、

手术指标、护理满意度、并发症发生率情况，并引用

相关软件将数据予以整合、汇总。

1.4统计学方法

全部借助专业系统软件 SPSS17.0处理分析，两组

差别比运用 T、χ2检测。计数数据运用百分率（%）代

替，对照两组结果表明 P小于 0.05，则说明研究有意

义。

2 结果

表 1 将两组血糖指标、手术指标、护理满意度、并发症发生率进行比较（χ±s，n）

组别 例数
空腹血糖

（mmol/L）

餐后 2h血糖

（mmol/L）
手术时间(min) 术中出血量(ml)

护理满意度

（%）

并发症发生率

（%）

对照组 25 9.28±2.52 16.83±2.83 65.52±12.23 165.57±11.58 18/72.0 8/32.0

研究组 25 5.23±2.21 7.62±2.53 44.57±10.32 115.23±12.51 24/96.0 2/8.0
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3 讨论

妊娠期糖尿病是妇产科常见的疾病类型，严重影

响母婴近期及远期预后，据相关调查显示，近几年，

妊娠期糖尿病发病率呈逐年上升趋势，发病率在 5%左

右，发病主要受遗传、饮食、环境等多方面因素影响，

属于高危妊娠病症，具有较高的不良影响[7]。部分孕妇

在接受剖宫产手术分娩后，血糖会出现异常升高情况，

不但会影响手术切口愈合，还增加手术危险性、复杂

性，继而增加感染发生率，除此之外，手术创伤还会

导致糖尿病代谢紊乱加重，严重影响母婴健康。为促

进产妇顺利分娩，进一步保障母婴安全，优化血糖控

制，妊娠期糖尿病剖宫产患者护理中加以配合高质量

围术期护理干预，其作用不容忽视[8]。本文研究，在妊

娠期糖尿病剖宫产患者护理中分别运用了常规护理与

围手术期手术室护理，通过调研结果可以看出，研究

组血糖指标、手术指标均优于对照组，P<0.05，研究

组并发症发生率为 8.0%，护理满意度为 96.0%，对照

组分别为 32.0%、72.0%，P<0.05。本次研究得出结论，

围手术期手术室护理干预应于妊娠期糖尿病剖宫产患

者护理中，实施效果理想，其不断加强手术室护理质

量，对其围术期护理工作进行优化。术前，加强对患

者的健康教育以及心理建设，提升患者对自身病情及

剖宫产医学知识的认知度，全面疏通患者焦虑情绪，

并做好一切术前准备工作，促进剖宫产手术能够顺利

展开。术中为手术进展提供硬性帮助，优化手术指标，

为母婴安全提供坚实的保障，术后全方面促进患者血

糖控制，保证了手术效果，降低了手术风险，最大程

度上缩减手术时间、减少患者出血量，改善了患者血

糖水平，大幅降低患者术后并发症发生情况，效果获

得患者满意、认可，故此方法具有借鉴价值。
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