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妇产科妊娠高血压综合征患者的临床护理观察

鹿艳丽

（内蒙古赤峰市妇产医院，内蒙　古赤峰　０２４０００）

【摘　要】目的：探讨妊娠高血压综合征的患者实施临床护理的效果观察。方法：选取２０２０年１月
至２０２１年１月医院收治的３２例妊高症患者为观察组，选取２０２０年１月前医院收治的３２例妊高症
患者为对照组。对照组实施常规的护理干预，观察组实施妊高症综合护理，比较两组护理效果。结
果：观察组血压控制情况优于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；观察组分娩结局优于对照组，差
异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；护理后观察组ＳＡＳ和ＳＤＳ评分低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．
０５）；观察组产后２ｈ、２４ｈ出血量及产后出血发生率低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。结
论：妊高症患者实施综合护理干预后患者的血压控制效果突出，降低并发症的发生，提高分娩安全
性，值得临床护理中推广。
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　　妊娠期高血压是怀孕期间最为常见的并发症，
主要临床表现为高血压、蛋白尿所致的机体功能改

变等，一般在怀孕２０周后多见，妊娠期高血压对孕
妇及胎儿均会带来一定的损害，严重者会危及孕妇

及胎儿的生命健康
［１］。妊娠期高血压疾病会给孕妇

带来不同程度的临床影响，因此在治疗疾病的同时

要重视护理工作。本文针对妊娠期高血压的患者开

展综合护理措施后的临床效果，现汇报如下。

１　资料与方法
１．１　一般资料：选取２０２０年１月至２０２１年１月我
院收治的３２例妊高症患者为观察组，选取２０２０年１
月前我院收治的３２例妊高症患者为对照组。对照
组平均年龄（２８．４±２．１）岁，平均孕周（３８．１±１．２）
周；观察组平均年龄（２７．７±２．５）岁，平均孕周（３７．２
±１．９）周。两组一般资料比较，差异无统计学意义
（Ｐ＞０．０５），具有可比性。
１．２　方法：对照组开展常规的产科护理干预，（１）患
者入院后认真检查患者的病情，详细询问孕期病史，

了解患者的情况，遵医嘱准确的用药，观察用药效

果；（２）测量患者的血压，必要时进行胎心监护，了解
产妇的产程。（３）产妇血压控制较好者可以无需控
制食盐的摄入量，患者出现水肿后要控制盐在６ｇ以
内；（４）使用硫酸镁药物治疗的产妇，应观察患者的
用药特殊性，有无尿量减少，呼吸次数降低，膝跳发

射消失等，出现异常及时配合医生给予处理。观察

组实施综合护理干预，具体如下。（１）心理护理：妊
高症的孕妇会产生不同程度的心理问题，担心胎儿

的健康以及自身的并发症等，针对孕产妇的心理问

题实施心理护理措施，疏导患者保持良好心情，心理

压力过大会加重患者病情，配合医生和护理工作，建

立良好的心理建设，保持积极的心态。（２）健康教
育：向孕产妇讲解妊高症的发病机制，以及相关的健

康教育知识，可以通过针对个体宣教以及集体宣教

方法，对患者做有效的健康指导。对患者及家属告

知病因、相关危险因素以及并发症等问题，及时了解

相关知识，使患者有预见性护理健康知识。（３）饮食
与休息指导：指导孕妇正确选择食物，少盐、低脂的

饮食习惯，保证每日的维生素及优质蛋白的摄入。

针对妊娠高血压病症较轻的患者同样要注意观察病

情，防止病情恶化。告知孕妇多注意休息，保证睡眠

时间每天 ＞８ｈ。卧床时采取左侧卧位，妊娠时子宫
多出现右旋，卧位选择左侧可以促进胎盘的血液循

环。（４）子痫护理：但患者发展到子痫症状时临床中
孕妇及胎儿的风险是非常高的，首先选择控制子痫

的药物硫酸镁，有专门护士护理。防止孕妇咬伤舌

头发生窒息。保持病室安全，减少光源的刺激，护理

工作集中进行。严密观察患者的病情变化，及时测量

生命体征，观察孕妇子宫收缩情况，是否出现阴道流血

现象。在控制子痫后的６～８ｈ尽快选择终止妊娠［３］。

１．３　观察指标：（１）对比护理后两组护理前后血压
—２３１—



母婴世界
２０２２年２月　第４期 ·妇儿专科护理·

情况。（２）比较两组母婴结局情况。（３）比较两组心
理状态：采取ＳＡＳ评分（焦虑自评量表）和 ＳＤＳ评分
（抑郁自评量表）评估两组护理前后的负面情绪的改

善情况，得分以低者为佳。（４）观察两组产后２ｈ、２４ｈ
出血量及产后出血发生率。

１．４　统计学方法：采用 ＳＰＳＳ２２．０统计软件进行数
据分析，计量资料以 ｘ±ｓ表示，组间比较采用 ｔ检
验；计数资料以率表示，组间比较采用 χ２检验，Ｐ＜
０．０５为差异有统计学意义。
２　结果
２．１　两组护理前后血压情况比较：观察组血压控制情
况优于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），见表１。
表１　两组护理前后血压测定情况比较（ｘ±ｓ，ｍｍＨｇ）

组别 例数
收缩压

干预前 干预后

舒张压

干预前 干预后

观察组 ３２ １５２．２±１２．９ １１９．４±９．１ ９６．３±８．１ ７６．４±７．３
对照组 ３２ １５２．１±１１．７ １３８．１±８．３ ９５．４±８．２ ９０．２±６．４
ｔ ０．８２７ ９．３８３ ０．６２８ ９．６２９
Ｐ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５

２．２　两组母婴分娩结局比较：观察组分娩结局优于
对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），见表２。

表２　两组母婴结局比较［例（％）］

组别 例数 自然分娩 剖宫产 早产 子痫 新生儿窒息

观察组 ３２ ２２（６８．８） １０（３１．３） ４（１２．５） ２（６．３） ０（０．０）
对照组 ３２ １４（４３．８） １８（５６．３） １１（３４．４） １０（３１．３） ３（９．４）
ｔ １０．８０１ １０．５３６ １０．２０１ １０．９２５ １０．９７１
Ｐ ０．０１７６ ０．０１８ ０．０１６ ０．０１６ ０．０１８

２．３　两组护理前后的负面情绪改善情况比较：护理
前两组ＳＡＳ、ＳＤＳ评分比较，差异无统计学意义（Ｐ＞
０．０５）；护理后观察组 ＳＡＳ和 ＳＤＳ评分低于对照组，
差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），见表３。

表３　两组ＳＡＳ、ＳＤＳ评分比较（ｘ±ｓ，分）

组别 例数
ＳＡＳ

护理前 护理后

ＳＤＳ
护理前 护理后

观察组 ３２ ４７．８２±２．８２ ２６．８２±２．６２ ５４．２９±２．８２ ２７．２０±２．１８
对照组 ３２ ４７．５９±２．７２ ３７．０２±２．８１ ５４．０２±２．８９ ３６．２８±３．４３
ｔ １．２２５ ９．８３２ １．２４４ ８．９２６
Ｐ １．２２３ ０．０１９ １．９２１ ０．０２０

２．４　两组２ｈ、２４ｈ出血量及产后出血发生率比较：
观察组产后２ｈ、２４ｈ出血量及产后出血发生率低于
对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），见表４。
３　讨论

妊高症属于高危产妇，临床会出现严重的并发

症，会导致产妇和胎儿的死亡
［３－４］。孕妇发生妊高

表４　两组２ｈ、２４ｈ出血量及产后出血发生率比较

组别 例数 产后２ｈ（ｍｌ） 产后２４ｈ（ｍｌ）产后出血率［例（％）］
观察组 ３２ １８０．１３±１２．２４２６７．１５±２０．７２ １（３．１）
对照组 ３２ ２４８．１５±２１．１２３５９．２９±２８．８２ ５（１５．６）
ｔ １０．６７４ １１．３７３ １１．２０１
Ｐ ０．０２０ ０．０１８ ０．０１９

症后病情变化较快，如果没有及时救治会出现严重

的并发症
［５－６］。因此在治疗的同时要配合有效的护

理干预措施，能够预防和降低并发症的发生。对与

产妇实施基础护理的同时，增加心理护理、健康教

育、饮食指导等护理干预措施，在治疗的同时体现综

合护理干预，为患者的治疗提高安全性的保障
［７－８］。

本研究结果显示，观察组血压控制情况优于对照组，

差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；观察组分娩结局优于
对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；护理后观察
组ＳＡＳ和ＳＤＳ评分低于对照组，差异有统计学意义
（Ｐ＜０．０５）；观察组产后２ｈ、２４ｈ出血量及产后出血
发生率低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。

综上所述，妊高症患者实施综合护理干预后患

者的血压控制效果突出，降低并发症的发生，提高分

娩安全性，值得临床护理中推广。
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