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孕期保健护理对高龄孕产妇并发症与妊娠结局的影响研究 

陶 颖 

湖北省仙桃市妇幼保健院  湖北仙桃 

【摘要】目的 探究高龄孕产妇实施孕期保健护理的影响。方法 研究人员选取时间 2021 年 1 月到 2022
年 4 月，共选取研究产妇 60 例，使用统计学随机法分成观察组，予产前保健护理，对照组，予常规孕期护

理，每组产妇各 30 人，比对组间护理效果，包括产妇并发症和妊娠结局。结果 观察组研究过程中并发症

出现例数和占比均更低，（P＜0.05）；观察组产妇剖宫产率和新生儿不良结局总发生率均低于对照组，组

间研究数据对比存在统计学意义（P＜0.05）。结论 针对高危妊娠产妇，产前需要实施保健护理，对纠正产

妇传统错误思想、提高孕期保健认知水平和依从性具有重要意义。 
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Study on the influence of health care during pregnancy on complications and pregnancy outcomes 
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【Abstract】 Objective To explore the impact of implementing health care during pregnancy for elderly 
pregnant women. Methods the researchers selected 60 pregnant women from January 2021 to April 2022. They 
were randomly divided into observation group, antenatal care group, control group and routine pregnancy care 
group. There were 30 pregnant women in each group. The nursing effects between groups were compared, inclu- 
ding maternal complications and pregnancy outcomes. Results the number and proportion of complications in the 
observation group were lower (P<0.05); The cesarean section rate and the total incidence of adverse neonatal 
outcomes in the observation group were lower than those in the control group, and the comparison of research data 
between groups was statistically significant (P<0.05). Conclusion for high-risk pregnant women, prenatal health 
care needs to be implemented, which is of great significance to correct the traditional wrong ideas of pregnant 
women and improve the cognitive level and compliance of pregnancy health care. 
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伴随近些年我国生育政策的调整，加上部分育

龄女性晚婚晚育观念的影响，我国高龄产妇人数逐

渐增多，与此同时，由于女性子宫收缩能力随年龄

增长逐渐下降，生殖器官功能与年轻女性相比存在

一定差距，妊娠风险较高[1-2]。高龄妇女孕前、孕期

受到噪声、尾气、装修污染、辐射、抗生素滥用、

不良饮食结构、吸烟酗酒等不良卫生习惯都有可能

通过不同方式和环节作用于妊娠女性，影响到母体

和胎儿[3-4]。诱发各种妊娠期并发症，造成各种新生

儿缺陷，威胁高龄女性群体的生命健康。临床上越

来越重视通过有效的孕前保健手段提高产妇的妊娠

成功率，相关临床研究学者认为做好孕前健康检查，

向产妇传授孕产期保健知识对保障母婴健康具有重

要意义[5]。文章选取我院门诊高危孕产妇 60 人作为

本次研究对象，探究高龄孕产妇实施孕期保健护理

的影响，报道如下。 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
研究人员选取时间 2021 年 1 月到 2022 年 4 月，

共选取研究产妇 60 例，使用统计学随机法分成观察
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组：产妇 30 人，产妇年龄 36-42 平均值（岁）：（39.28
±3.50），孕周 22-40 平均值（月）：（36.38±2.41），

产妇类型：初产妇 13/经产妇 17，对照组：产妇 30
人，产妇年龄 36-42 平均值（岁）：（39.32±3.24），

孕周 22-39 平均值（月）：（36.19±2.14），产妇类

型：初产妇 12/经产妇 18。对比两组资料可得P＞0.05。 
1.2 方法 
对照组：给予常规孕期护理，根据产妇情况定

时监测血压、心率、体重、血糖以及胎儿心率，将

以上检测信息详细记录到产妇的保健手册中。 
观察组：在上组产妇的体检护理和胎儿检查基

础上予产前保健护理，具体如下： 
（1）门诊产科医师先将产妇的详细资料进行收

集整理，再结合产妇病情和基础信息进行专项孕前

保健护理和产前检查，从产妇孕 28 周后，协助产妇

每月产检 1 次，检查项目包括血尿常规、胎心、宫

高和腹部彩超，孕 28-36 周，协助产妇 15 天产检 1
次，36 周之后需要每 7 天产检 1 次。 

（2）健康指导：注意将健康指导贯穿整个产检

过程，首先，在产妇首次来院进行常规体检时，向

产妇发放健康指导手册，在门诊醒目位置张贴孕期

知识海报，科室针对辖区内产妇开展定期专项健康

讲座，给产妇提供一对一答疑机会，提高产妇及其

家属的认知水平，提升产妇的自我保健意识；指导

产妇养成规范的作息习惯，保证充足的夜间睡眠和

中午适当的休息，夜间至少睡 8 小时，常规休息时

以侧卧为主；及时调整负性情绪，门诊科室开设产

妇热线，当产妇出现明显不良情绪时，可以拨通 24
小时热线，勇于表达自身想法，门诊加强和临床心

理咨询室之间的联系，善于用专业的心理指导手段

调节患者的负性情绪，提高产妇的心理耐受能力；

此外，还应做好产妇的饮食指导，根据产妇体质量

和其他检查指标调整饮食结构，鼓励产妇多摄入优

质蛋白和新鲜蔬果，针对体质量较低的产妇，可鼓

励其适当增加优质脂肪的摄入量；在孕期活动方面，

鼓励产妇根据自身情况选择轻柔舒缓的运动方式，

如慢走或瑜伽，合理控制体质量、孕期血糖和血压

水平，减少高龄产妇孕期合并症的发生率。 
1.3 观察指标 
（1）统计 2 组产妇围生期并发症（妊高症、产

后出血、感染、妊糖、胎膜早破）例数，计算总发

生率（并发症发生率=并发症例数/总产妇例数）。 
（2）统计 2 组妊娠结局，其中产妇结局包括剖

宫产、死胎和难产；新生儿结局包括巨大儿、窒息

和低血糖。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS 23.0 软件进行统计学处理，采用卡

方检验和 T 检验，若两组数据之间 p 值小于 0.05，
则代表 2 组产妇在以上方面，具有统计学意义。 

2 结果 
2.1 对比组间并发症 
观察组研究过程中并发症出现例数和占比均更

低，（P＜0.05），见下表 1。 
2.2 对比组间妊娠结局 
观察组产妇剖宫产率和新生儿不良结局总发生

率均低于对照组，（P＜0.05），见下表 2。 
3 讨论 
孕期保健是使孕产妇在围生期得到良好的保健

护理，保证母婴安全，实现母婴健康的一种临床干预

模式。据相关研究显示女性年龄超过 35 周岁，异常

糖代谢发生率为 25 周岁以下年轻女性的约 2.4 倍[6]。

然而产妇胎盘催乳素的分泌与机体糖代谢水平密切

相关，糖代谢异常将会影响产妇的胰岛功能，诱发常

见的妊娠期合并症，如妊娠期高血压或糖尿病[7-8]。

研究中为最大限度保障高龄孕产妇的母婴健康，实

施专项孕期保健，结合不同时期产妇的检查结果调

整保健护理方案[9-10]。 

表 1  组间并发症对比（n，%） 

组别 妊高症 产后出血 感染 妊糖 胎膜早破 总发生率 

观察组（n=30） 0（0.00） 1（3.33） 0（0.00） 0（0.00） 1（3.33） 2（6.67） 

对照组（n=30） 1（3.33） 2（6.67） 3（10.00） 1（3.33） 2（6.67） 9（30.00） 

χ2 - - - - - 5.4545 

p - - - - - 0.0195 
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表 2  组间妊娠结局对比（n，%） 

组别 
产妇 新生儿 

剖宫产 死胎 难产 巨大儿 窒息 低血糖 总发生率 

观察组

（n=30） 3（10.00） 0（0.00） 1（3.33） 1（3.33） 0（0.00） 0（0.00） 1（3.33） 

对照组

（n=30） 10（33.33） 2（6.67） 3（10.00） 2（6.67） 2（6.67） 2（6.67） 6（20.00） 

χ2 4.8118 2.0690 1.0714 - - - 4.0431 

p 0.0283 0.1503 0.3006 - - - 0.0444 

 

文章研究结果显示，观察组研究过程中并发症

出现例数和占比均更低，（P＜0.05）；观察组产妇

剖宫产率和新生儿不良结局总发生率均低于对照

组，组间研究数据对比存在统计学意义（P＜0.05）。 
综上所述，针对高危妊娠产妇，产前需要实施

保健护理，对纠正产妇传统错误思想、提高孕期保

健认知水平和依从性具有重要意义。 
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