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产房护理安全管理应用在产妇分娩中的应用及对并发症的影响 

王 阳 
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【摘要】目的 分析在产妇分娩中应用产房护理安全管理对并发症的影响与应用效果。方法 选取本院接收分

娩产妇 90 例，随机平均分为两组，即对照组（45 例，常规护理）与观察组（45 例，常规护理+产房护理安全管

理），对比两组护理效果。结果 护理后，观察组各数据结果均优于对照组（P＜0.05）。结论 将产房护理安全管

理应用于产妇分娩中能够有效提升护理质量，改善其心理状态。同时，可减少总产程时间，缓解疼痛，并且自然

分娩率也显著提高，并发症总发生率也明显下降，促进生活质量提升，应用效果显著。 
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【Abstract】Objective To analyze the impact and effectiveness of labor room nursing safety management on 
complications during childbirth. Methods A total of 90 deliveries were selected from our hospital, randomly divided into 
two groups: a control group (45 cases, routine nursing) and an observation group (45 cases, routine nursing + labor room 
nursing safety management). The nursing outcomes between the two groups were compared. Results After nursing 
intervention, all data indicators in the observation group showed statistically significant improvements compared to the 
control group (P<0.05). Conclusion Implementing labor room nursing safety management during childbirth effectively 
enhances nursing quality and improves psychological well-being. Additionally, it reduces total labor duration, alleviates 
pain, significantly increases natural delivery rates, and markedly decreases overall complication incidence. These 
improvements contribute to enhanced quality of life, demonstrating substantial clinical benefits. 
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分娩通常是指胎儿脱离母体，成为独立个体的时

期与过程[1]。同时，在分娩期间受母体、妊娠时间等多

种因素影响会存在较多潜在风险，若不及时给予有效

干预，可严重威胁产妇、胎儿生命安全[2]。因此在分娩

期间加强相关护理及病情监护，对降低并发症风险及

保障母婴安全具有重要意义。产房护理是分娩期间的

重要环节，可直接影响产妇与婴儿健康安全。分娩时采

取安全有效护理管理能够使产妇在舒适、安全的环境

下顺利完成分娩[3]。故此，本文选取 90 例产妇作为研

究样本，进一步分析在分娩室应用产房护理安全管理

对并发症的影响与临床价值，如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2022 年 11 月-2024 年 3 月我院收治的分娩产

妇患者，用数字法分为两组，对照组 45 例，年龄 22~36
岁，平均（27.37±1.04）岁，孕周 35~40 周，平均（37.78
±2.13）周；观察组 45 例，年龄 23~35 岁，平均（27.43
±1.12）岁，孕周 34~41 周，平均（37.69±2.24）周。

两组的一般资料差异不明显（P＞0.05）。 
1.2 方法 
对照组：常规护理。入院后，协助产妇完成各项检

查，并为其提供相关助产护理。同时，耐心为产妇普及
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关于分娩、减轻疼痛、产后哺乳等健康知识，提高其认

知。此外，应注意患者产妇心理变化，并及时给予针对

性心理疏导，多与其聊天，并给予鼓励与安慰，缓解其

紧张、恐惧等消极情绪，使其能够有效配合医护人员。

为保障产妇产前体能，指导其科学饮食，多吃一些可补

充的食物。 
观察组：在对照组基础上植入产房护理安全管理，

如下：（1）管理体制。由于产妇分娩时间不确定，导

致助产士工作量加重，同时与医生之间工作责任划分

不明确，常常出现异常情况处理不及时、互相推卸责任

等问题，从而降低产妇护理质量。因此，应优化医护人

员责任制，明确各自责任区，保障助产士休息时间。（2）
强化人员培训。若助产士在护理工作中责任心较低，忽

略相关规章制度，极易增加分娩不良事件风险，严重威

胁孕婴安全。因此，需增强助产士相关责任心及培训规

章制度，严格遵循相关规章制度为产妇提供护理服务。

此外，可采用以老带新模式，帮助新入职助产士在短期

内快速熟悉掌握产房相关护理工作，进而保障护理质

量。（3）助产专业技术培训。如果助产专业性不强、

违规操作，可诱发母婴危险事件。因此，应定期对其进

行护理专业知识与技能等相关培训，结合当代患者护

理需求，不断努力学习，完善、更新自身职业素养。同

时，可开展模拟演练，持续巩固专业知识与技能，有利

于突发提升突发事件处理能力。同时，可与产房医生默

契配合，并对产妇在分娩期间可能出现的风险事件进

行有效识别。若产妇身体状况良好且无合并症，应注意

观察其各项生命体征、产程等情况，若出现异常应立即

上报医生并协助处理；若产妇存在较高的分娩风险，应

加强监测其各项生命体重、胎心等情况，准确判断妊娠

并发症情况，充分掌握胎儿情况，并落实相关急救措施；

若产妇存在传染风险，应及时做好相关隔离、消毒等工

作，一次性无菌物品使用后扔进规定垃圾袋内并给予

处理。（4）法律意识。若助产士法律意识薄弱，可能

增加医疗事故、医患纠纷等不良事件发生几率。因此，

需对助产士进行加强培养相关法律与道德意识，使其

能够妥善处理各种医疗纠纷等，并对其进行语言沟通

能力培养，有助于改善护患关系。 
1.3 观察指标 
（1）护理质量：应用本院自制护理质量评分量表。

（2）心理状态：应用焦虑（SAS）、抑郁（SDS）自评

量表。（3）观察对比两组自然分娩、剖腹产、总产程

等情况。（4）NRS 评分：应用疼痛数字表（NRS）评

估产妇疼痛程度，总分 10 分，分数越低说明疼痛感越

低。（5）新生儿 Apgar 评分：满分 10 分，分数＞9，
表明新生儿正常。（6）生活质量：应用 SF-36 量表。

（7）并发症：对比两组并发症总发生率。 
1.4 统计学处理 
采用 SPSS20.0 处理，定量资料与定性资料进行 t、

χ2 检验，分别使用%、（͞x±s）表示，P＜0.05 为差异

统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组护理质量 
护理后，观察组优于对照组（P＜0.05），见表 1。 
2.2 心理状态 
护理后，两组对比（P＜0.05），见表 2。 
2.3 两组产妇分娩相关指标 
护理后，两组对比（P＜0.05），见表 3。 
2.4 两组生活质量 
护理后，两组对比（P＜0.05），见表 4。 

表 1  比较两组护理质量[（͞x±s），分] 

组别 例数 护理人员仪表 治疗环境 心理指导 护理服务态度 不良事件管理 

对照组 45 70.62±4.23 71.16±3.33 74.42±2.49 71.58±3.42 70.46±4.71 

观察组 45 89.63±5.11 85.73±6.39 86.35±4.45 89.33±5.59 84.79±7.56 

t  19.742 14.670 16.213 18.738 11.276 

P  ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

表 2  两组患者护理前后心理状态比较（x±s，分） 

分组 例数 
SAS SDS 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 45 52.53±8.10 40.13±6.96 50.26±6.63 41.26±7.61 

对照组 45 53.22±7.86 46.48±8.12 49.57±7.16 46.15±8.43 

t  0.352 5.862 0.531 5.724 

P  >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 
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表 3  比较两组产妇分娩相关指标情况 

组别 
分娩方式[n（%）] 

总产程（x±s）h NRS 评分（x±s，分） 新生儿 Apgar 评分（x±s，分） 
自然分娩 剖宫产 

观察组（n=45） 42（93.33） 3（6.67） 9.36±0.96 6.31±0.72 9.08±0.37 

对照组（n=45） 37（82.22） 8（17.78） 11.31±1.17 8.23±0.54 8.86±0.37 

t/χ2 9.553 9.186 15.343 3.168 

P ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

表 4  比较两组生活质量（x±s，分） 

指标 时间 观察组（n=45） 对照组（n=45） t P 

生理机能 
护理前 67.32±6.28 67.28±5.72 0.008 ＞0.05 

护理后 86.74±5.15 76.33±4.78 5.748 ＜0.05 

生理职能 
护理前 68.37±5.24 67.83±6.18 0.269 ＞0.05 

护理后 89.35±7.22 81.26±5.38 3.486 ＜0.05 

躯体疼痛 
护理前 69.32±6.28 70.53±5.74 0.553 ＞0.05 

护理后 87.54±5.17 79.58±4.64 4.457 ＜0.05 

一般健康状况 
护理前 68.53±7.36 69.73±6.74 0.476 ＞0.05 

护理后 87.48±5.17 78.77±4.94 4.728 ＜0.05 

精力 
护理前 69.32±7.26 68.75±6.84 0.224 ＞0.05 

护理后 88.58±6.22 79.87±5.27 4.149 ＜0.05 

社会功能 
护理前 70.33±5.86 69.44±6.18 0.415 ＞0.05 

护理后 86.78±5.12 78.64±6.71 3.748 ＜0.05 

情感职能 
护理前 69.18±5.28 68.97±4.28 0.132 ＞0.05 

护理后 87.63±5.97 78.46±4.64 4.716 ＜0.05 

精神健康 
护理前 68.75±6.28 68.86±4.75 0.055 ＞0.05 

护理后 89.19±5.74 79.53±5.72 4.626 ＜0.05 

 
2.5 两组并发症 
观察组低于对照组（P＜0.05）。 
3 讨论 
产妇分娩全过程分为 3 期，也称为 3 个产程[4]。分

娩期间可产生剧烈疼痛，从而导致产妇出现不同程度

心理障碍，甚至可进展为产程焦虑，增加产程中突发危

险事件几率，极大威胁及母婴生命安全[5]。因此，为确

保产妇顺利完成分娩，保障母子生命安全，在分娩过程

中辅以安全有效护理管理至关重要。 
以往在产房护理中通常采用常规护理，虽能够获

得一定护理效果，但产程中疼痛感无法有效缓解，进而

增加并发症风险[6-7]。相关研究指出[8]，产房护理安全管

理可通过提升护理质量，并有效缓解产妇分娩时的疼

痛，提升其心理、生理等方面舒适度，从而减少并发症

事件的发生。产房护理安全管理是一种以常规护理为

基础，对其优化、完善的管理模式。该护理管理模式能

够促使助产士由被动转变为主动，并且以产妇为中心，

通过对心理、生理等各方面给予优质护理服务，可最大

限度减少并发症风险，确保产妇分娩安全。 
本文研究中表 1 结果显示，护理后观察组护理质

量明显高于对照组，可见产房护理安全管理能够重视

护理人员专业知识与技能的培训，提升护理质量。同时，

观察组心理状态改善情况优于对照组。表明该护理管

理模式可及时对产妇进行心理疏导，缓解其消极情绪，

从而提升相关依从性，有利于分娩顺利进行。由表 3 得

出，两组在分娩方式、总产程、NRS评分及新生儿Apgar
评分等方面对比，观察组优于对照组。表明产房护理管

理的应用可缓解分娩疼痛，减少产程时间，促进自然分

娩率提升，确保新生儿安全。其原因是该管理模式以产

妇与婴儿健康安全为核心，完善与优化以往常规护理

相关规章制度，提升护理人员护理质量与专业能力，加

强与产妇交流，及时对其进行安抚或心理疏导，建立彼



王阳                                                  产房护理安全管理应用在产妇分娩中的应用及对并发症的影响 

- 157 - 

此间信任，提高自信心与配合度，从而促进分娩顺利完

成[13]。此外，该护理管理模式应用后，观察组并发症总

发生率明显下降且更低于对照组，生活质量也显著高

于对照组。  
综上所述，产房护理安全管理的应用，可为产妇提

供优质护理质量，有效缓解其心理状态，改善分娩各项

指标，降低并发症总发生率，提升生活质量，临床应用

价值较高，可普及。 
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