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临床护理路径在多囊卵巢综合征患者人工授精中的应用与效果分析 
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【摘要】目的 分析临床护理路径在多囊卵巢综合征患者人工授精中的应用与效果。方法 选取 2024 年 1 月-

2024 年 12 月本院收治的多囊卵巢综合征且接受人工授精的患者 60 例进行研究，以数字表法分组，对照组行常

规护理，观察组行临床护理路径。对比两组患者最终受精率、妊娠率；统计两组患者的护理满意度。结果 观察组

的受精率，妊娠率，患者满意度比对照组高，有统计学意义（p＜0.05）。结论 多囊卵巢综合征患者人工授精中

实施路径式临床护理模式，可提升人工授精成功率并得到患者认可。 
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【Abstract】Objective To analyze the application and effectiveness of clinical nursing pathways in artificial 

insemination for patients with polycystic ovary syndrome (PCOS). Methods A total of 60 patients with PCOS who 

underwent artificial insemination at our hospital from January to December 2024 were selected for study. Patients were 

divided into two groups using a digital table method: the control group received routine care, while the observation group 

followed the clinical nursing pathway. The final fertilization rate and pregnancy rates of both groups were compared, and 

patient satisfaction with nursing care was also statistically analyzed. Results The fertilization rate, pregnancy rate, and 

patient satisfaction in the observation group were higher than those in the control group, with statistically significant 

differences (p<0.05). Conclusion Implementing a pathway-based clinical nursing model for artificial insemination in 

patients with PCOS can improve the success rate of artificial insemination and gain patient recognition. 
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多囊卵巢综合征（Polycystic Ovary Syndrome，

PCOS）是导致女性不孕的常见内分泌疾病，人工授精

是其重要助孕方式之一，然而，PCOS 患者存在排卵异

常、代谢紊乱、心理压力大等问题，致使人工授精流程

复杂、周期长、成功率易受干扰，临床护理路径（CNP）

作为标准化、程序化的护理模式，通过整合评估、健康

教育、用药指导、心理干预等多环节护理措施[1]，能够

优化人工授精各阶段管理。目前，将 CNP 应用于 PCOS

患者人工授精过程中的系统研究仍显不足。本文旨在

探讨 CNP 在此类患者中的应用价值，为提升人工授精

效果、改善患者结局提供实践依据与理论支持。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取 2024 年 1 月-2024 年 12 月本院收治的多囊卵

巢综合征且接受人工授精的患者 60 例进行研究，观察

组患者年龄分布在 25-44 岁之间，平均年龄为 32.50±

8.71 岁。对照组年龄分布 24-46 岁，平均年龄约为 33.80

±7.71 岁。患者年龄、妊娠经历、流产史等无统计差异

P>0.05，具有可比性。 

纳入条件：符合国际循证指南（如鹿特丹诊断标准）

确诊的多囊卵巢综合征患者；经夫妻双方生育力综合

评估，满足人工授精医学指征；女性卵巢储备功能尚可，

抗苗勒管激素（AMH）、窦卵泡计数（AFC），输卵

管通畅（HSG）等指标处于可实施人工授精的合理范围；
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患者及配偶能够理解并配合研究流程。 

排除条件：存在严重心脑血管疾病、肝肾功能不全、

恶性肿瘤、未控制的糖尿病等；近 3 个月内接受过卵

巢手术、促排卵药物治疗或其他辅助生殖技术干预；患

有严重精神疾病；子宫畸形、宫腔粘连等子宫器质性病

变影响受孕。 

1.2 方法 

对照组：常规护理方法 

术前，护士协助患者完成各项检查，包括激素水平

检测、超声检查等，告知检查的目的与注意事项，并进

行简单的心理安抚，缓解患者紧张情绪；同时向患者及

家属介绍人工授精的基本流程和常见注意事项[2]。 

术中，护士严格遵循操作规范，配合医生完成人工

授精操作，监测患者生命体征，确保手术安全顺利进行。

术后，指导患者卧床休息的时间和注意事项，告知用药

方法（如黄体支持药物），提醒按时复诊以监测激素水

平和胚胎着床情况。在整个过程中，提供常规的饮食建

议，如保持营养均衡，避免刺激性食物。此外，仅在患

者主动询问时进行简单的答疑[3]。 

观察组：临床护理路径 

通过多学科协作制定标准化、个性化的护理方案，

贯穿人工授精前、中、后全流程。术前阶段，护理团队

依据临床路径表，详细评估患者身体状况与心理状态，

结合多囊卵巢综合征特点，开展针对性的健康教育。除

讲解疾病知识、人工授精原理与流程外，还重点指导患

者调整生活方式，如制定科学的饮食计划（限制高糖、

高脂食物摄入，增加膳食纤维），设计合理的运动方案

（每周至少 150 分钟中等强度有氧运动），以改善代

谢水平[4]。同时，运用专业心理评估工具筛查焦虑、抑

郁情绪，通过一对一心理疏导、放松训练（如正念冥想）

缓解患者心理压力。 

术中，护士严格按照路径规范，协助患者做好术

前准备，营造舒适、安静的手术环境，并在操作过程

中持续给予心理支持，通过语言鼓励和肢体安抚减轻

患者紧张感，同时精准配合医生完成操作，密切监测

生命体征。术后，为患者制定详细的康复计划，除规

范用药指导外，还加强对用药不良反应的观察与处理；

指导患者术后休息与活动，告知不同阶段的注意事项。

此外，建立定期随访机制，通过电话、微信等方式跟

踪患者恢复情况，及时解答疑问。针对未成功受孕的

患者，提供专业的心理支持和下一步诊疗建议；对成

功受孕者，提供孕期保健指导，包括妊娠早期注意事

项、营养补充、定期产检等，实现从人工授精到孕期

管理的连续性护理[5-6]。 

1.3 观察指标 

对比两组患者最终受精率、妊娠率；统计两组患者

的护理满意度。其中受精率=（受精卵数/获能处理后的

精子数×卵子数）×100%。临床妊娠率=（临床妊娠人

数/进行人工授精的总人数）×100%[7]。 

1.4 统计学处理 

利用 SPSS20.0 系统展开本次的数据统计和分析，

计数资料进行 χ2 检验，以 t 检验计数资料，以x±s 表

示，两组对比分析具有显著性差异（P<0.05）。 

2 结果 

观察组的受精率，妊娠率，患者满意度比对照组高，

有统计学意义（p＜0.05），见表 1。 

表 1  多囊卵巢综合征患者人工授精情况以及满意度对比 

组别 n 受精率 妊娠率 满意度 

观察组 30 75% 64% 93.33% 

对照组 30 62% 41% 76.67% 

χ2 - 14.152 11.956 16.745 

P - <0.05 <0.05 <0.05 

3 讨论 

多囊卵巢综合征（PCOS）患者在人工授精过程中

面临诸多复杂问题，内分泌代谢紊乱是核心挑战，患者

常存在高雄激素血症与胰岛素抵抗，高雄激素环境干

扰卵泡发育，致使多个小卵泡堆积却难以排出优势卵

泡，增加促排卵难度；胰岛素抵抗不仅影响糖代谢[8]，

还会损害卵子线粒体功能，降低卵子质量，影响受精及

胚胎早期发育。PCOS 患者普遍存在焦虑，抑郁等心理

问题，这些不良情绪可通过神经-内分泌途径影响下丘

脑 - 垂体 - 卵巢轴功能，干扰排卵和子宫内膜容受性，

降低受孕成功率。 

人工授精涉及促排卵药物、黄体支持药物等多种

用药方案，不同药物的使用时间、剂量和方法差异大，

患者易出现漏服、错服等情况，影响治疗效果。同时，

PCOS 患者常伴有肥胖、血脂异常等代谢问题，若不加

以干预，肥胖引起的盆腔脂肪堆积会影响子宫位置和
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形态，增加人工授精操作难度，且代谢异常会降低子宫

内膜对胚胎的容受性，不利于胚胎着床[9-10]。 

以上问题均需要路径式护理逐一攻破，本研究中

观察组的受精率，妊娠率，患者满意度比对照组高，有

统计学意义（p＜0.05）。据此分析，临床护理路径是

多囊卵巢综合征患者人工授精中有效的干预形式。期

间通过系统的健康宣教，可帮助患者深入了解 PCOS与

人工授精知识，掌握正确用药方法[11-12]，提高治疗依从

性；针对内分泌与代谢问题制定个性化饮食和运动方

案，如限制高糖高脂食物摄入、增加有氧运动，可改善

胰岛素抵抗和代谢状态，提升卵子质量。运用专业评估

工具筛查负面情绪，开展一对一心理疏导和团体心理

支持活动，有助于缓解患者焦虑抑郁情绪，阻断不良情

绪对生殖内分泌系统的干扰。 

围绕治疗周期临床护理路径建立标准化、流程化

的护理流程，从术前检查准备、术中配合到术后随访，

确保每个环节无缝衔接[13]。术后定期跟踪患者用药反

应和身体恢复情况，及时调整护理方案以及对未受孕

患者提供专业心理支持和下一步诊疗建议，对受孕者

提供孕期保健指导，实现了全周期、连续性护理服务。 

综上所述，临床护理路径的全方位、个性化护理模

式，能够有效解决PCOS患者人工授精中的各类问题，

提高人工授精成功率和患者的妊娠结局，同时提升患

者的就医体验和满意度，对改善 PCOS 患者生殖健康

具有重要意义。 
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