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[摘  要] 实验目的：探究优质护理服务在高危妊娠孕妇产前护理中的应用价值。实验方法：选取我院

自2019年3月至2020年3月收治的109例高危妊娠孕妇作为研究对象。采用随机分配法将实验研究对象均

等划分成实验组和对照组(每组各54例)。对照组采用常规护理,而实验组则在常规护理基础上采用优质

护理服务。对比两组患者在护理前后ASA、SDS评分和护理服务满意度。实验结果：护理前,实验组和

对照组的ASA、SDS评分差异无统计学意义(P>0.05)。护理后,实验组ASA、SDS评分低于对照组,组间差

异有统计学意义(P＜0.05)；实验组的护理服务满意度高于对照组,组间差异有统计学意义(P＜0.05)。实

验结论：采用优质护理服务,可以改善高危妊娠孕妇产前的负面情绪,提高护理服务满意度,具有较高的

临床应用价值。 
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The Application Value of High-quality Nursing Service in Prenatal Care of High-risk Pregnant 
Women 
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[Abstract] Objective: To explore the application value of high-quality nursing service in prenatal care of 

high-risk pregnant women. Methods: 109 pregnant women with high-risk pregnancy admitted to our 

hospital from March 2019 to March 2020 were selected as the research objects. The experimental subjects 

were equally divided into experimental group and control group (54 cases in each group) by random 

distribution method. The control group received routine nursing, while the experimental group received 

high-quality nursing service on the basis of routine nursing. The ASA, SDS scores and nursing service 

satisfaction of the two groups before and after nursing were compared. Results: Before nursing, there was no 

significant difference in ASA and SDS scores between the experimental group and the control group (P>0.05). 

After nursing, the scores of ASA and SDS in the experimental group were lower than those in the control 

group, and the difference was statistically significant (P<0.05). The nursing service satisfaction of the 

experimental group was higher than that of the control group, and the difference was statistically significant 

(P<0.05). Conclusion: The use of high-quality nursing service can improve the prenatal negative emotions of 

pregnant women with high-risk pregnancy and improve the satisfaction of nursing service, which has high 

clinical application value. 
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临床中常见的高危妊娠情况包括如

下几种：年龄小于18周岁(未成年人,生

理发育不健全)或超过35周岁；孕妇患有

急慢性疾病及特殊的妊娠并发症,如胎

盘早剥、妊娠期糖尿病、高血压等；生

殖道畸形、骨盆异常；妊娠期间,胎位不

正、胎儿发育异常、脐带绕颈等。高危

妊娠对母体和胎儿的生命安全具有较大

威胁。报告显示,在所有的高危妊娠情况

中,妊娠期糖尿病的发病率最高。妊娠期

糖尿病主要是由于妊娠后母体糖代谢功

能异常导致的,属于典型的妊娠期合并
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症。近年来,随着人们生活方式与饮食结

构的改变,妊娠期糖尿病的发病率不断

上升。大多数妊娠期糖尿病孕妇可以通

过控制饮食,适量运动加以控制。严重

时,需注射胰岛素或口服二甲双胍。分

娩结束后,往往会转成Ⅱ型糖尿病。妊

娠期糖尿病,会增加流产率、难产率及

胎儿致畸率。本文就围绕优质护理服务

在高危妊娠孕妇产前护理中的实践应

用展开探究。 

1 高危妊娠的基本概念与临床

反应特征 

与普通孕妇相比,高危妊娠孕妇的

流产率与难产率较高,且产道损伤程度

也较大。高血压是较为常见的高危妊娠

合并症。一旦出现妊娠期糖尿病迹象,

需反复测量血压,定期检验血糖。如果孕

妇的血糖指标始终处于危险临界值,极

有可能使各身体部位感染,甚至诱发糖

尿病酮症酸中毒。为此,护理人员要密切

关注孕妇的体温变化。据以往的临床工

作经验可知,常见的高危妊娠情况包括：

习惯性流产、早产、死胎、死产以及畸

形儿等。 

2 资料与方法 

2.1一般资料 

选取我院自2019年3月至2020年3月

收治的109例高危妊娠孕妇作为实验研

究对象。采用随机分配法将所有实验研

究对象均等划分成实验组和对照组(每

组各54例)。其中,实验组最小年龄24周

岁,最大年龄36周岁,平均年龄在33周岁

左右。对照组最小年龄25周岁,最大年龄

37周岁,平均年龄在32周岁左右。两组患

者的基本资料差异无统计学意义(P＞

0.05)。 

2.2诊断和纳入标准 

本次实验经过我院医学伦理委员会

讨论批准,所有高危妊娠孕妇均符合临

床疾病诊断标准,且所有高危妊娠孕妇

及家属完全知晓本次实验研究目的、内

容与方法,自愿签订知情同意书。同时,

所有高危妊娠孕妇无认知障碍、无沟通

交流障碍、无遗传性神经类疾病、无高

危传染性疾病、无危重心脏、肾脏、肝

脏疾病。 

2.3干预方法 

对照组采用常规护理服务,包括生

命体征监测、健康教育普及、心理护理

干预以及病房巡视检查等。观察组在常

规护理基础上给予优质护理服务,具体

内容为： 

(1)成立优质护理小组 

选择经验丰富的主治医生、护士长

及护理人员组成优质护理小组,对小组

成员展开培训,落实优质护理服务模式。

制定完善化、人性化的轮班制度。 

(2)基础护理 

饮食干预：护理人员要根据孕妇的

生理状况与饮食习惯,制定饮食方案,选

择适宜的烹饪方法。在迎合孕妇饮食偏

好的基础上,增加孕妇蛋白质、维生素及

氨基酸的摄入量,确保营养的均衡性。针

对存在高血压、糖尿病等合并并发症的

高危妊娠孕妇,严格控制饮食,使血压、

血糖及血脂等各项基本指标维持在标准

范围内。 

保证孕妇有充足的休息：为孕妇提

供安静、舒适、温馨的病房环境,改善室

内采光条件和通风条件,合理调节室内

空气温湿度。同时,护理人员要叮嘱孕妇

尽可能的保持左侧卧位休息,以免压迫

腹部椎前血管,促进子宫及胎盘的血压

循环。 

给予孕妇适当的运动指导：护理人

员需根据孕妇的病情给予孕妇适当的运

动指导,增强孕妇的机体免疫力,降低高

危风险系数。 

(3)心理护理干预 

心理护理是高危妊娠孕妇产期护

理过程中的关键环节。护理人员要耐

心为孕妇讲解疾病诱导因素、临床病

症反应、预防处理措施及重点注意事

项,以舒缓孕妇的负面情绪,减轻孕妇

的心理压力,提高孕妇对临床治疗的

依从性。 

(4)健康教育普及 

向患者和家属详细讲解高危妊娠方

面的临床医学知识,叮嘱患者适当锻炼,

规律生活,保证充足的睡眠,降低高危妊

娠的发生几率。 

(5)外阴清洁护理 

护理人员应协助孕妇及家属做好外

部护理,确保外阴的清洁性与干燥性。与

此同时,叮嘱孕妇勤换内裤,在必要情况

下,使用护理垫,以免交叉感染。 

2.4观察指标 

综合对比实验组和观察组孕妇的

ASA、SDS评分以及护理服务满意度。ASA、

SDS评分越高,代表孕妇的心理健康状况

越差。采用本院自制的调查问卷,对两组

孕妇的护理服务满意度进行调查。护理

服务满意度判定标准主要包括满意、非

常满意和不满意三个级别。护理服务满

意度=(非常满意+满意)×100%。 

2.5统计学方法 

采用SPSS19.0统计学软件对实验数

据进行处理,计量资料以平均数±标准

差(x±s)表示,采用t检验；计数资料以

例数(n)、百分数(%)表示,采用卡方检

验。若P＜0.05,代表组间差异有统计学

意义。 

3 结果 

3.1 ASA、SDS评分 

护理前,实验组ASA评分55.66±

3.44；对照组ASA评分55.16±3.63；护

理后,实验组ASA评分41.50±5.34；对照

组ASA评分45.00±2.70；护理前,实验组

SDS评分51.61±2.09；对照组SDS评分

52.28±2.16；护理后,实验组SDS评分

38.28±6.38；对照组SDS评分42.83±

5.99。护理前,实验组和对照组的ASA、

SDS评分差异无统计学意义(P>0.05,),

护理后,实验组的ASA、SDS评分明显低于

对照组,组间差异有统计学意义(P＜

0.05)。 

3.2满意度 

实验组共54例,非常满意31例,满意

21例,不满意2例,满意度96.3%。 
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对照组共54例,非常满意24例,满意

15例,不满意15例,满意度72.2%。 

4 讨论 

高危妊娠是指孕妇妊娠期出现临

床并发症及一系列潜在致病因素。高危

妊娠孕妇出现流产率、难产率、死产率

和致畸率的可能性远远大于普通孕妇,

会在很大程度上危害孕妇和胎儿的健

康安全。从临床医学角度来说,高危妊

娠并不是单一类型的临床疾病,而是包

含各病理学科,且复杂程度较高的综合

性问题。 

高危妊娠孕妇作为一类特殊群体,

对临床护理服务也提出了一定的要求。

妇产科医护人员需结合高危妊娠孕妇的

生理特征情况,进一步完善产前护理服

务模式,降低不良妊娠的临床危害程度,

以提高护理服务满意度,保证孕产妇及

新生儿的健康安全。 

基于生殖健康护理服务理念的高危

妊娠孕产妇产前护理服务,必须始终坚

持以人为本的基本原则,以高危妊娠孕

妇的需求为导向,将系统化、规范化、标

准化、个体化的护理服务精神贯穿到整

个高危妊娠孕产期的护理服务中,提升

综合护理水平。 

通过产前心理护理干预,舒缓孕妇

的负面情绪,减轻孕妇的心理压力,改善

孕妇的生活品质,避免孕妇发生机体应

激反应；利用产前饮食干预,调整产妇的

饮食习惯,确保机体摄入营养物质的均

衡性,提高机体免疫力；通过产前会阴部

清洁护理,维持会阴部的清洁性与干燥

性,避免因会阴部感染出现并发症；借助

适当的体育锻炼,增强孕妇机体免疫力,

降低高危风险因素的影响,同时,舒缓孕

妇的负面情绪,减轻孕妇的心理压力,改

善孕妇的生活品质。 

在本次实验中,选择我院妇产科收

治的108例高危妊娠孕妇作为实验研究

对象,将所有实验研究对象随机均等划

分为实验组和对照组。对照组孕妇采取

常规护理措施,实验组患者在常规护理

基础上采用优质护理服务。结果显示,

护理后,实验组ASA、SDS评分明显低于对

照组,且实验组护理服务满意度明显高

于对照组。由此可知,将优质护理服务融

合到高危妊娠孕妇产前护理服务中,可

以有效缓解孕妇的紧张焦虑情绪,树立

积极乐观的生活态度,进而加强临床治

疗依从性,改善护理服务水平,值得将该

方法在临床上推广应用。 
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