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[摘 要] 目的：分析精细化护理对妊娠期高血压患者的护理效果。方法：该研究总共纳入 96
例试验对象，均是 2023.01月至 2024.12月到医院诊治的妊娠期高血压患者，以随机分组方法当

作分组原则，划分为对照组（常规护理，n=48）与试验组（精细化护理，n=48）。对比两组的

干预效果。结果：试验组较对照组，其舒张压、收缩压及不良妊娠结局发生率更低，心理弹性

评分及自护能力评分更高（P＜0.05）。结论：精细化护理有助于提高妊娠期高血压患者的血压

控制效果，减少不良妊娠结局。
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[Abstract] Objective: To analyze the nursing effect of refined nursing on patients with gestational

hypertension. Methods: A total of 96 test subjects were included in the study, all of whom were hypertensive

patients in pregnancy who came to the hospital from January 2023 to December 2024, and were divided into

the control group (conventional care, n=48) and the experimental group (refined care, n=48) by random

grouping method as the grouping principle. The intervention effects of the two groups were compared.

Results: The experimental group had a lower incidence of diastolic blood pressure, systolic blood pressure and

adverse pregnancy outcomes, and a higher psychological elasticity score and self-care ability score than the

control group (P < 0.05). Conclusion: Refined care can help improve blood pressure control and reduce

adverse pregnancy outcomes in patients with gestational hypertension.

[Keywords] hypertension in pregnancy; refined nursing care; blood pressure control effect; adverse pregnancy

outcome

1 前言

妊娠期高血压属于妊娠女性常见的疾病类型，是指妊娠

前无高血压病史、妊娠过程中在多种因素作用下导致血压升

高的一类疾病，给母婴生命安全构成极大威胁，已成为孕产

妇和围生儿死亡的重要疾病原因，如何诊治妊娠期高血压引

起临床广泛关注和重视[1]。目前尚未完全明确妊娠期高血压

的发病机制，但认为精神紧张、缺乏运动、饮食不当与疾病

发生发展息息相关，除规范化治疗外，还需提供护理干预以

形成良好的生活饮食习惯，达到控压的目的[2]。鉴于此，本

文收治 96例妊娠期高血压患者，且对精细化护理模式进行

分析，以此为该类护理模式的完善积累临床实践经验，具体

报告如下。

2 资料与方法

2.1 一般资料

该研究把 96例妊娠期高血压患者当作试验对象，研究

开始时间在 2023年 1 月，研究结束时间在 2024年 12月，

所有纳入对象随机分为两组，每组样本量为 48例。试验组

年龄最小不低于 21岁，最大不超过 38岁，均值年龄（30.47

±3.28）岁；妊娠时间 24周—38周，平均（33.47±2.59）

周；妊娠史：初产妇（n=26），经产妇（n=22）。对照组年

龄下限为 22岁，年龄上限为 38岁，平均年龄为（30.52±3.41）

岁；妊娠时间 25周—38周，平均（33.64±2.53）周；妊娠

史：初产妇（n=27），经产妇（n=21）。对比两组的各项资

料不具备统计学差异（P＞0.05）。

纳入标准：（1）经临床相关检查诊断为妊娠期高血压；

（2）均为单胎妊娠，头位；（3）定期到我院产检，并计划

在我院分娩；（4）意识清醒、精神正常，具备简单的沟通

能力；（5）纳入对象对研究方案知情后仍主动加入研究，

并签署同意书。

排除标准：（1）并发妊娠期糖尿病等其他妊娠期合并
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症；（2）怀孕前存在高血压病史；（3）胎儿发育异常；（4）

存在免疫系统疾病；（5）精神或认知方面存在问题，无法

配合完成研究；（6）并发内分泌疾病或严重心脑血管疾病。

2.2 方法

所有纳入对照组的患者进行常规护理：护理人员运用口

头宣教方式简单科普妊娠期高血压的发生原因、临床表现、

对母婴造成的危害等知识点；动态监测患者的各项体征指标，

并注意监测胎心变化，如果有异常需立即告知医护人员；叮

嘱患者依照医嘱使用降压药物，观察用药后血压水平的变化

情况，适当调整药物剂量；告知患者需要定期到医院进行产

检。

所有纳入试验组的患者进行精细化护理，护理内容为：

（1）构建精细化护理小组，安排小组成员培训妊娠期

高血压理论知识、精细化护理方法、沟通技巧等，培训结束

后进行考核，考核成绩合格者方可上岗。通过小组会议形式

探讨患者的病情特点、性格特征等，总结医院以往妊娠期高

血压护理经验，设计合适的精细化护理方案。

（2）精细化心理护理：护理人员主动与患者接触，耐

心倾听其护理需求，细心帮助其解答对疾病、治疗及预后方

面的疑惑，获取患者信任，并寻找焦虑、抑郁等负性情绪出

现的原因，提供相应的情绪疏导服务，减轻其心理压力；在

沟通过程中，护理人员需注意语气温和、动作轻柔，避免行

为不当而导致患者情绪激动；鼓励家属（尤其是配偶）参与

护理工作，体贴和关心患者，让其生理和心理处于良好状态；

列举医院治疗和分娩成功的案例，帮助其树立治疗和分娩信

心。

（3）精细化饮食护理：护理人员需反复强调合理饮食

对血压控制的好处，帮助其设计营养膳食方案，多摄入蛋白

质和纤维素含量丰富的食物，严格控制脂肪、糖分和食盐（每

天摄入量不超过 6g）的摄入量，适当补充维生素 C、维生素

E和微量元素，坚持定时定量的饮食原则，并注意监测体重

增长情况，每周体重增加≤0.5kg。

（4）精细化认知干预：护理人员应依照患者及家属的

受教育程度、妊娠期高血压认知状况等，通过发放妊娠期高

血压健康知识手册、播放疾病视频短片、放映 PPT、召开座

谈会等方式，使用简单直白的语言介绍疾病知识及分娩方式，

并强调遵医嘱使用降压药物的重要性及必要性，叮嘱其保证

充足的睡眠时间和休息时间，睡眠时尽可能维持左侧卧姿势

以改善胎盘血液循环，预防不良妊娠结局的发生。

（5）精细化用药护理：告知患者需遵医嘱使用药物，

每天早中晚监测三次血压并记录血压值，依照血压值调整药

物剂量，用药后如果出现不适症状需告知医师。

（6）精细化吸氧护理：在住院期间，给予患者间断吸

氧，并提供周期性检查，依照血压变化评估病情，并采取相

应的干预手段。

（7）精细化运动训练：鼓励患者在孕中期进行膀胱肌

肉弹性训练、大腿肌肉训练、腹肌训练，每次训练时间设为

十分钟，每周训练三次—四次；叮嘱患者每天步行三十分钟，

每周训练二次—三次，并进行太极拳、瑜伽等有氧训练，对

于超重者需帮助其减重，避免体重增加而导致血压波动。

（8）构建个性化管理档案：帮助患者建立档案，详细

记录每次产检结果、用药情况、血压水平等，一旦出现异常

需立即报告医师进行处理。

2.3 观察指标

（1）控压效果：于干预前、干预后，运用电子血压计

测定两组的血压指标，观察并记录舒张压、收缩压的数值，

血液指标越趋于正常范围代表控压效果越良好。

（2）心理弹性：挑选心理弹性量表当作评估依据，量

表总分为 100分，心理弹性水平随着分数的增加而提高。

（3）自护能力：把自我护理能力量表当作患者自护能

力的评估工具，总共有 171分，分数越高则代表患者的自护

能力越良好。

（4）不良妊娠结局：统计两组的胎盘早剥例数、胎儿

窘迫例数、产后出血例数、新生儿窒息例数，计算不良妊娠

结局发生率。

2.4 统计学分析

文中数据的统计学分析、处理由 SPSS 26.0执行，因其

中的计量资料为正态分布，在文中的呈现形式采取（ sx  ）

形式，检验方式为 t检验；计数资料在文中的呈现形式采取

[n(%)]形式，检验方式为 x2检验。统计学有意义的判断标准

为 P＜0.05。

3 结果

3.1 评价两组的控压效果

从表 1的结果能发现，两组干预后的舒张压及收缩压水

平与干预前相比均下降，且试验组低于对照组（P＜0.05）。

表 1 评价两组的控压效果（ sx  ，mmHg）

组

别

例

数

舒张压 收缩压

干预前 干预后 干预前 干预后

试

验

组

4

8

102.38±

9.14

76.24±

3.61

155.67±

10.72

123.45±

6.13

对

照

组

4

8

102.07±

9.11

82.49±

5.03

155.34±

10.65

132.78±

5.34

t - 0.166 6.994 0.151 7.951

P - 0.868 0.000 0.880 0.000
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3.2 对比两组的心理弹性与自护能力

从表 2的结果可看出，两组干预后的心理弹性评分及自

护能力评分同干预前相比分数均增加，且试验组高于对照组

（P＜0.05）。

表 2 对比两组的心理弹性与自护能力（ sx  ，分）

组

别

例

数

心理弹性评分 自护能力评分

干预前 干预后 干预前 干预后

试

验

组

4

8

52.49±

3.82

81.23±

6.05

82.47±

5.16

126.75±

10.32

对

照

组

4

8

52.76±

3.91

70.34±

5.62

82.93±

5.18

109.38±

11.64

t - 0.342 9.137 0.436 7.736

P - 0.733 0.000 0.664 0.000

3.3 评价两组的不良妊娠结局

从表 3的结果能看出，相较于对照组，试验组的不良妊

娠结局发生率（8.33% VS 29.17%）更低（P＜0.05）。

表 3 评价两组的不良妊娠结局[n(%)]

组

别

例

数

胎盘早

盘

胎儿窘

迫

产后出

血

新生儿

窒息

总发生

率（%）

试

验

组

4

8
1（2.08） 1（2.08） 1（2.08） 1（2.08） 4（8.33）

对

照

组

4

8
3（6.25） 4（8.33） 4（8.33） 3（6.25）

14

（29.17

）

x2 - - - - - 6.838

P - - - - - 0.009

4 讨论

妊娠期高血压在临床较为常见，容易提高外周血管的阻

力，使得心输出量较少，给子宫胎盘的血液供应造成不良影

响，最终不利于胎儿的健康生长发育[3]。对于妊娠期高血压，

临床侧重于药物治疗，但因患者对疾病知识缺乏足够认知，

再加上担心妊娠结局，且自身不良生活行为习惯会影响控压

效果，故治疗期间加强护理干预是十分必要的[4]。

在妊娠期高血压患者的护理工作中，首选常规模式，因

护理内容单一且缺乏针对性，不能有效满足患者的护理需求，

导致干预效果不理想[5]。精细化护理坚持患者为中心的护理

理念，注重其实际身心需求，重视细节问题，通过不断优化

和改进护理环节、护理内容、护理步骤，为患者提供更加精

细化、人性化、规范化和细节化的护理服务，从微小处和细

节处作为出发点，精细化处理各项护理内容，最大程度满足

患者的护理需求，提高其舒适度，以乐观心态面对疾病，积

极主动配合完成各项临床治疗，从而提高血压控制效果，预

防不良妊娠结局的发生[6]。研究发现，试验组的控压效果及

不良妊娠结局发生率优于对照组（P＜0.05）。分析其原因是：

精细化护理尊重患者在护理工作中的核心地位，注重护理人

员的培训工作，确保护理工作能高质量、有序化展开，促使

护理工作规范化、流程化和细致化[7]。通过精细化饮食护理、

用药护理、运动训练及吸氧护理，有助于提高血压控制效果，

减少不良妊娠结局的发生。研究发现，试验组的心理弹性及

自护能力评分高于对照组（P＜0.05）。这是因为精细化护理

依照患者的实际状况提供精细化心理护理，有助于舒缓负性

情绪，提高心理弹性水平，以乐观心态面对疾病；加强精细

化认知干预，有助于加深疾病认知，提高自护能力[8]。

综上所述，针对妊娠期高血压患者，实施精细化护理的

效果良好，对血压控制有促进作用，有助于提高心理弹性水

平，增强自护能力，降低不良妊娠结局发生率。
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