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产褥期护理模式在剖宫产术后护理中的价值 

韩文纳，邵富荣 

新疆医科大学第二附属医院  新疆乌鲁木齐 

【摘要】目的 分析产褥期护理模式在剖宫产术后护理中的价值。方法 以我院产科 2020 年 1 月至 12
月就诊的 100 例剖宫产产妇为本次研究对象，所有研究对象以随机数字法分为常规组和观察组，每组各 50
例，其中常规组产妇给予常规术后护理，观察组产妇开展术后产褥期护理模式。统计对比两组产妇产后不

良事件发生率（乳腺炎、子宫复旧不全、失眠、下肢深静脉血栓、感染、便秘、尿潴留）及临床指标（卧

床时长、住院时长及产褥期结束时的子宫底高度、产褥期恶露排出时长）。结果 （1）常规组和观察组产

妇产后不良事件发生率分别为 14.00%（7/50）、2.00%（1/50），常规组产妇产后不良事件发生率显著高于

观察组（χ2=4.891、P=0.027）。（2）常规组卧床时长、住院时长及产褥期结束时的子宫底高度、产褥期恶

露排出时长等各临床指标均显著高于观察组（t=8.885、P=0.000；t=8.627、P=0.000；t=8.930、P=0.000；t=14.926、
P=0.000）。结论 在剖宫产术后护理中开展产褥期护理模式，可有效降低产妇产后不良事件发生率，缩短产

妇术后临床指标，值得临床推广。 
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【Abstract】 Objective To analyze the value of puerperium nursing mode in nursing after cesarean section. 
Methods 100 cases of cesarean section women who visited the obstetrics department of our hospital from January 
to December 2020 were selected as the research subjects. All subjects were randomly divided into a routine group 
and an observation group, with 50 cases in each group. The puerperium in the group was given routine posto- 
perative care, while the puerperium in the observation group was given the post-operative puerperium nursing 
mode. The incidence rates of postpartum adverse events (mastitis, uterine involution, insomnia, lower extremity 
deep vein thrombosis, infection, constipation, and urinary retention) and clinical indicators (length of bed rest, 
length of hospital stay, and fundus height at the end of the puerperium period) were statistically compared between 
the two groups. puerperal lochia discharge duration). Results (1) The incidence of postpartum adverse events in 
routine group and observation group were 14.00% (7/50) and 2.00% (1/50), respectively, and the incidence of 
postpartum adverse events in routine group was significantly higher than that in observation group (χ2=4.891, 
P=0.027). (2) The clinical indicators such as the length of bed rest, the length of hospital stay, the height of the 
uterus at the end of the puerperium, and the length of lochia discharge during the puerperium in the routine group 
were significantly higher than those in the observation group (t=8.885, P=0.000; t=8.627, P=0.000; t=8.930, 
P=0.000; t=14.926, P=0.000). Conclusion Carrying out the puerperium nursing mode in the nursing after cesarean 
section can effectively reduce the incidence of postpartum adverse events and shorten the clinical indicators of 
postpartum women, which is worthy of clinical promotion. 
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剖宫产是当前临床的常用分娩手段，可通过外

科手术保障分娩安全，但作为外科手术，产妇可受

侵入式手术操作及分娩等综合因素影响产生一系列

不良事件，因此产褥期护理质量十分重要[1]。常规

的产褥期护理措施以产妇的日常管理为主，虽有一

定应用价值，但缺乏对产妇外科手术、早期功能锻

炼等针对护理措施，难以取得理想的护理效果。因

此，以降低剖宫产产妇产后不良事件发生率促进产

妇术后快速康复为目的，优化剖宫产产妇术后产褥

期护理质量为当前产科护理研究重点[2]。基于此，

本文就产褥期护理模式在剖宫产术后护理中的价值

展开研究，具体如下： 
1 对象和方法 
1.1 对象 
以我院产科 2020 年 1 月至 12 月就诊的 100 例

剖宫产产妇为本次研究对象，所有研究对象以随机

数字法分为常规组和观察组，每组各 50 例。其中常

规组产妇年龄范围在 22~35 岁之间，平均

（30.46±3.11）岁；孕周范围在 37~40 周，平均

（39.03±0.78）周；经产妇 31 例、初产妇 19 例。观

察组常规组产妇年龄范围在 22~35 岁之间，平均

（30.51±2.98）岁；孕周范围在 37~40 周，平均

（39.01±0.81）周；经产妇 30 例、初产妇 20 例。所

选研究对象上述基础资料无统计学差异（P＞0.05），
且所选研究对象均为单胎活胎剖宫产分娩，无精神

病史、产科并发症（如妊高征）、产后认知障碍、

表达障碍。本研究取得所有研究对象自愿签订的知

情同意书和伦理委员会批准文件。 
1.2 方法 
（1）常规组 
此组产妇开展常规剖宫产产后护理，即护理人

员结合产妇手术情况及个人体质，为其提供日常生

活帮助及常规抗感染、发放日常管理手册等常规护

理。 
（2）观察组 
此组产妇在剖宫产产后开展产褥期护理干预，

具体护理措施为： 
①产褥期健康宣教：在产妇送入普通病房后，

结合本院自制的《产褥期日常管理手册》（主要内

容为产褥期产妇乳房、会阴、手术切口等相关清洁

及饮食、情绪、母乳喂养等指导措施）向其家属和

产妇均进行详细的产褥期健康教育，告知科学合理

的产褥期管理对促进产妇子宫复旧，加快产妇恢复

等积极作用，以此促使产妇及产妇家属积极配合临

床护理工作开展。 
②产褥期并发症防治：结合产妇恢复情况，于

剖宫产术后第二天鼓励产妇进行床下缓行，并结合

《产褥期日常管理手册》教导产妇如何进行乳房按

摩、新生儿皮肤管理、母乳喂养技巧、皮肤清洁管

理等。 
③产褥期早期运动锻炼：在产妇出院时，收集

一般资料建立电子病案及发放《产褥期早期运动指

导》（如产后 1 周开展盆底肌训练：做缩紧肛门阴

道的动作，每次收紧 3s 后再放松，持续 20 次后，

歇息 5s 再继续，持续 15~30min，每日进行 2~3 次，

6~8 周为 1 个疗程），且叮嘱产妇于产后无恶露排

出后的第 3d 到医院康复科进行盆底肌功能筛查。 
1.3 观察指标 
（1）不良事件发生率：统计对比两组产妇产后

乳腺炎、子宫复旧不全、失眠、下肢深静脉血栓、

感染、便秘、尿潴留等不良事件发生率。 
（2）临床指标：统计对比两组产妇产后卧床时

长、住院时长及产褥期结束时的子宫底高度（正常

范围：7~8cm）、产褥期恶露排出时长（正常范围：

20~25d）等临床指标。 
1.4 统计学分析 
采用 SPSS20.0 软件对本研究所有相关数据进

行处理，不良事件发生率及对护理服务的满意度评

价通过[n，（%）]表述开展 χ2 检验，临床指标以

（ sx ± ）表述开展 t 值检验，P＜0.05 即表明有统

计学意义。 
2 结果 
2.1 两组产妇产后不良事件发生率分析 
据统计，常规组产妇产后无尿潴留、下肢深静

脉血栓等不良事件发生，但有乳腺炎 1 例、子宫复

旧不全 1 例、失眠 2 例、感染 1 例、便秘 2 例，总

7 例产后不良事件发生，占比 14.00%。观察组产妇

产后无乳腺炎、子宫复旧不全、下肢深静脉血栓、

感染、便秘、尿潴留等不良事件发生，仅有 1 例失

眠产妇，占比 2.00%，两组产妇对比，常规组显著

高于观察组（χ2=4.891、P=0.027）。 
2.2 两组产妇临床指标分析 
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据统计，常规组产妇产后卧床时长、住院时长

及产褥期结束时的子宫底高度、产褥期恶露排出时

长等临床指标分别为：（5.96±1.23）d、（7.56±1.04）
d、（9.43±1.58）cm、（32.79±3.58）d；观察组产

妇产后临床指标分别为：（4.13±0.78）d、（5.89±0.89）
d、（6.87±1.27）cm、（24.53±1.58）d；常规组各

临床指标均显著高于观察组（t=8.885、P=0.000；
t=8.627、P=0.000；t=8.930、P=0.000；t=14.926、
P=0.000）。 

3 讨论 
剖宫产产妇的产后卧床时长较之自然分娩产妇

更长，再加上麻醉药物、侵入式手术操作及产妇情

绪状态等综合因素影响下，剖宫产产妇的产褥期不

良事件风险更高[3]。而当前临床对于剖宫产产妇产

后的产科护理措施以生活帮助和健康手册发放为

主，虽有一定应用效果，但忽视产妇的不良事件防

治对促进产妇康复的积极作用，且缺乏对产妇的全

面健康宣教，其临床应用价值有限，无法取得理想

的护理效果[4]。故而，优化剖宫产产妇的产后护理，

完善产褥期护理范围为产科护理研究重点。 
本研究结果也显示，以降低剖宫产产妇产后不

良事件发生率促进产妇术后快速康复为目的开展产

褥期护理模式的观察组产妇其产后不良事件发生率

显著低于仅采取常规产后指导的常规组，且观察组

产妇的卧床时长、住院时长及产褥期结束时的子宫

底高度、产褥期恶露排出时长等各临床指标均低于

常规组产妇。分析原因，产褥期护理模式中的健康

宣教，可通过提升产妇及家属对产后照护措施的认

知程度及自护能力，并以此拉近护患距离，建立良

好的护患关系，并增强产妇及家属对临床工作配合

度[5]。其次开展的产褥期并发症防治措施，可通过

各项产后管理措施最大程度缩短产妇的卧床时间，

并以此降低一系列不良事件发生率，再联合后续开

展的早期运动锻炼可进一步缩短产妇康复进程，加

快产妇子宫复旧，取得理想的护理效果[6]。 
综上所述，在剖宫产术后护理中开展产褥期护

理模式，可有效降低产妇产后不良事件发生率，缩

短产妇术后临床指标，值得临床推广。 
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