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无痛分娩护理干预对产妇产程的影响分析 

李博慧 

河北中石油中心医院  河北廊坊 

【摘要】目的 分析无痛分娩护理干预对产妇产程的影响。方法 研究时间选择在 2021 年 1 月-2022 年 3 月，

研究对象为此期间我院进行无痛分娩的产妇 108 例，均为自愿加入研究，将上述产妇随机分为对照组和实验组，

对照组产妇接受常规护理干预，实验组则接受无痛分娩护理干预，分析应用效果。结果 对比两组产妇的产程，

实验组各产程的时间均短于对照组，且心理状态的改善优于对照组，护理满意度也高于对照组，P＜0.05。结论 无
痛分娩护理在产妇生产期间发挥了非常重要的作用，产妇的痛苦明显降低，并且使其产程缩短，有效促进产妇顺

利生产，降低产后并发症的发生，大幅度避免产妇出现产后抑郁的情况。 
【关键词】无痛分娩护理；产程；自然分娩；护理满意度 

 

Analysis of influence of painless delivery nursing intervention on parturient's labor process 
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【Abstract】 Objective To analyze the effect of painless delivery nursing intervention on maternal labor process. 
Methods: the study time was from January 2021 to March 2022. 108 pregnant women who had painless delivery in our 
hospital during this period were all voluntarily enrolled in the study. The above-mentioned pregnant women were 
randomly divided into control group and experimental group. The pregnant women in the control group received routine 
nursing intervention, while the experimental group received painless delivery nursing intervention, and the application 
effect was analyzed. Results: comparing the labor process of the two groups, the time of each labor process of the 
experimental group was shorter than that of the control group, and the improvement of psychological state was better 
than that of the control group, and the nursing satisfaction was also higher than that of the control group. Comparing the 
delivery mode, the natural delivery rate of the experimental group was higher than that of the control group, and the 
cesarean section delivery rate was lower than that of the control group (P < 0.05), but the incidence of vaginal midwifery 
was not significantly different from that of the control group (P > 0.05). Conclusion: painless delivery nursing plays a 
very important role in the delivery period of the parturient. The pain of the parturient is significantly reduced, and the 
labor process is shortened. It can effectively promote the smooth delivery of the parturient, reduce the occurrence of 
postpartum complications, and greatly avoid postpartum depression. 
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大多数的育龄期女性都会经历怀孕、生产这一过

程，但是这一经历会对产妇带来比较明显的痛苦，孕

期经历身体激素的异常变化，需要承受身心多方面的

压力，生产的过程更是让女性终生难忘的经历，很多

产妇会在产前出现异常的心理变化，对生产以及产后

的恢复都会带来影响，严重的会导致产妇发生产后抑

郁，影响新生儿的健康发育[1-2]。现阶段，为了降低产

妇在生产过程中的痛苦，无痛分娩逐渐在临床当中被

广泛应用，这种方式不但降低生产过程中的痛苦，同

时能够有效缩短产妇的产程，促进胎儿的娩出，使自

然分娩率提高。无痛分娩护理对产妇的产前、产中以

及产妇进全面的护理干预，对产妇进行充分的心理疏

导，帮助产妇保持在一个积极的心态水平，减少生产

期间出现不良事件的概率，降低产后并发症的发生[3-4]。

对我院收治的产妇采用无痛分娩护理干预，并分析应

用效果，报道如下。 
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1 一般资料和护理方法 
1.1 一般资料 
研究时间选择在 2021 年 1 月-2022 年 3 月，研究

对象我此期间我院进行无痛分娩的产妇 108 例，均为

自愿加入研究，将上述产妇随机分为对照组和实验组，

各 54 例，实验组平均（28.42±4.13）岁，平均孕周（39.09
±0.47）周，对照组平均（28.35±4.34）岁，平均孕周

（39.14±0.50）周，一般资料无显著差异，P＜0.05。 
1.2 方法 
（1）对照组 
对照组接受常规护理干预，辅助产妇进行产前检

查，了解产妇和胎儿的现状，做好产前健康指导，叮

嘱产妇和家属需要进行的准备和要注意的相关事项，

生产期间注意产妇的生命体征变化，辅助医生顺利完

成生产工作，产后指导家属正确对产妇和新生儿进行

照护，进行母乳喂养的宣传和指导。 
（2）实验组 
实验组接受无痛分娩护理干预，具体为：①为产

妇提供一对一助产士服务，根据产妇的实际情况展开

健康教育和心理疏导，健康教育的方式多采用相关的

辅助手段，已帮助产妇在短时间内了解更多的相关知

识，使其能够积极面对自然分娩。了解产妇的情绪变

化，针对其出现的紧张、恐惧、焦虑、抑郁等不良心

态进行疏导，帮助其缓解不良心态，引导其利用正确

的方式释放不良情绪，告知产妇所接受的生产方式和

护理方式，获得其理解，帮助产妇树立生产的信心，

多帮助其想象一下孩子可爱的样子，使其充满期待和

幸福感，积极配合生产。②密切关注产妇宫口开放的

情况，在开至 2cm 的时候通知麻醉师进行麻醉，在产

妇进行麻醉期间陪在起身边，指导产妇正确配合麻醉

师，询问产妇的实时感觉，积极配合麻醉师完成产前

麻醉工作。③第一产程对产妇的宫缩状况进行观察，

监测胎儿的情况，指导产妇合理进食，并做好肠道清

理准备。第二产程要持续监测胎心，在产妇旁边指导

其正确的呼吸和用力方式，宫缩期间叮嘱产妇及时放

松身心，为产妇进行生产准备。如果有必要可以配合

医生采用催产素帮助提升分娩速度。第三产程胎儿娩

出后要注意观察产妇是否出现异常出血，及时清理胎

儿后将其抱到产妇身边进行早期接触，同时告知产妇

新生儿的健康状况，减低产妇的担忧。产后助产士不

可以离开产妇身边，要一直陪伴产妇至病房内，期间

对产妇进行积极的心理干预，分享产妇成为母亲的喜

悦，帮助产妇保持愉悦的心情。④回到病房后尽早让

胎儿进行吸吮，指导产妇和家属母乳喂养的方法和优

势，提高母乳喂养的成功率，对产妇的情况进行密切

观察，给予其适当的按摩帮助子宫收缩，排出恶露。

指导产妇正确憋尿，尽早拔出尿管。 
1.3 观察指标 
（1）对比产程。（2）对比心理状态。（3）对比

分娩方式。（4）对比护理满意度。 
1.4 统计学分析 
用 SPSS24.0 软件进行对数据的统计和整理，计量

资料通过（ x s± ）来表示，计数单位利用卡方来检验，

p<0.05，认为差异具有统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比产程 
实验组、对照组均由 54 例产妇组成，将两组患者

的产程采用统计学分析，具体如下： 
实验组第一产程（380.76±78.62）min，第二产程

（38.06±10.87）min，第三产程（10.22±3.08）min； 
对照组第一产程（435.19±80.81）min，第二产程

（45.58±11.67）min，第三产程（15.41±4.19）min，
两处产妇的产程对比结果为：第一产程（t=3.5476，
P=0.0006），第二产程（t=3.4650，P=0.0008），第三

产程（t=7.3340，P=0.0000），实验组均优于对照组，

P＜0.05。 
2.2 对比心理状态 
实验组、对照组均由 54 例产妇组成，将两组患者

的心理状态采用统计学分析，具体如下： 
护理前实验组 SAS（52.08±5.86）分，SDS（55.44

±5.67）分； 
对照组 SAS（52.39±5.47）分，SDS（55.86±5.33）

分，两组患者护理前心理状态对比结果如下：SAS
（t=0.2842，P=0.7768），SDS（t=0.3966，P=0.6925），

组间无显著差异，P＞0.05。 
护理后实验组 SAS（42.05±4.53）分，SDS（45.00

±3.87）分； 
对照组 SAS（45.56±4.82）分，SDS（48.72±4.06）

分，两组患者护理后心理状态对比结果如下：SAS
（t=3.8994，P=0.0002），SDS（t=4.8737，P=0.0000），

实验组优于对照组，P＜0.05。 
2.3 对比护理满意度 
实验组高于对照组，P＜0.05。 
3 讨论 
无痛分娩能够帮助产妇降低其生产期间的痛苦，

帮助产妇顺利诞下胎儿，保证生产期间的安全性， 
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表 1  对比护理满意度（n/%；例） 

组别 非常满意 满意 不满意 总满意度 

实验组（n=54） 38/54（70.37％） 14/54（25.93％） 2/54（3.73％） 52/54（96.30％） 

对照组（n=54） 30/54（55.56％） 16/54（29.63％） 8/54（14.81％） 46/54（85.19％） 

χ2 值 - - - 3.8432 

P 值 - - - 0.0499 

 
在现阶段临床当中已经将该分娩方式进行广泛推广。

无痛分娩护理给予产妇更加全面的照护，给予产妇充

分的产前心理疏导，降低产妇的紧张、恐惧等心态，

帮助其缓解生产带来的负性情绪，对提高产妇的配合

度和认知程度有非常重要的作用，使产妇充分的理解

无痛分娩的优势，充分信任自己的助产士[6-7]。生产期

间在产妇的不同产程给予其有针对性的护理干预，指

导产妇正确的呼吸和用力，使其能够正确的保存体力，

配合医护人员顺利诞下胎儿，按照医护人员的指导能

够使产妇的生产更加顺利，各产程的时间明显缩短，

从而降低产妇的痛苦，并且能够减少生产期间出现不

良事件的概率，提高母婴的安全率[8]。产后给予产妇充

分的关注，再次给予产妇心理疏导，避免产妇出现产

后抑郁，同时指导产妇和家属进行正确的母乳喂养，

使其能够对母乳喂养有正确的认知，对其优势有更加

深入的理解。对产后产妇的情况进行观察和分析，降

低产妇产后出现并发症的概率[9-10]。对比两组产妇的产

程，实验组各产程的时间均短于对照组，且心里状态

的改善优于对照组，护理满意度也高于对照组，P＜
0.05。 

综上所述，无痛分娩护理在产妇生产期间发挥了

非常重要的作用，产妇的痛苦明显降低，并且使其产

程缩短，有效促进产妇顺利生产，降低产后并发症的

发生，大幅度避免产妇出现产后抑郁的情况。 
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