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待产入院时间对自然分娩的效果分析

戴婷婷!曾依霞#

"重庆市第三人民医院妇产科
!

8###$8

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨待产入院时间对自然分娩率的影响$方法
!

回顾性分析该院妇产科
.#$.

年
$

月至
.#$8

年
/

月住院分娩的单胎%头位%无高危因素的初产孕妇!根据入院情况将出现临产症状后即待产入院的产妇
$/#

例

作为临产组$将未出现临产症状即待产入院的产妇
$/#

例作为待产组$结果
!

临产组自然分娩率显著高于待产

组!差异有统计学意义"

!

$

#2#$

#$结论
!

掌握孕妇住院指征!延迟待产入院时间!可提高自然分娩率$

"关键词#

!

自然分娩率&

!

入院时间&

!

产妇&

!

临产

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$$&%)S

文献标志码$

Q

文章编号$

$56.(78//

"

.#$/

#

$$($5/$(#.

!!

自然分娩通常是指在一个安全有保障的前提下#无人工干

预手段#让胎儿经阴道自然娩出的分娩方式+自然经阴道分娩

对母婴儿是最理想,最安全的分娩方式#是一种自然的生理现

象#人类的本能#大多数女性都可以自然分娩健康新生儿+然

而由于近年来人们的一些错误认识#导致了自然分娩率的逐年

下降#剖宫产率逐年上升+目前全球范围内剖宫产率呈逐年上

升趋势#特别是发展中国家#如中国许多医院剖宫产率已超过

8#O

#甚至达到
!#O

#远超过世界卫生组织$

bPY

%的要求范

围$

/O

&

$/O

%

)

$(.

*

+为提倡自然分娩#提高自然分娩率#现对

"##

例足月初产妇临床资料进行回顾性分析+报道如下+

$

!

资料与方法

$2$

!

一般资料
!

该院
.#$.

年
$

月至
.#$8

年
/

月产科住院分

娩足月,单胎,头位,无高危因素的初产妇
"##

例#入院时有阴

道分娩意愿#无阴道试产禁忌证#孕周
"6

&

8.

周#年龄
$!

&

"/

岁#身高
$/#

&

$6#EI

+根据产妇入院情况分为临产组
$/#

例

和待产组
$/#

例+临产组纳入标准!入院时出现规律宫缩 $宫

缩间歇小于或等于
/IAG

#持续时间大于或等于
"#

秒"次%且

逐渐增强伴进行性宫颈管消失,宫口扩张+不符合临产组标准

的产妇纳入待产组)

"

*

+

$2/

!

方法
!

对
.

组产妇的住院待产时间$入院至分娩%,分娩

方式,产程进展,产后出血量等情况进行对比分析+

$2'

!

统计学处理
!

采用
+%++$62#

统计软件进行统计学分

析#计数资料比较使用
*

. 检验#计量资料应用
MaA

表示#

!

$

#2#/

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

对
.

组产妇的入院待产时间,分娩方式,产后出血量及产

程进展分别进行比较#结果显示临产组的自然分娩率$

!52#O

%

明显高于待产组$

5/2"O

%#差异有统计学意义$

!

$

#2#$

%+临

产组在平均待产时间,产程时间,产后出血量均优于待产组#差

异均有统计学意义$

!

$

#2#$

%+见表
$

&

8

+

表
$

!

.

组产妇平均待产时间结果比较 &

MaA

(

组别
*

平均待产时间$

:

%

临产组
$/# .#2."a$"2$6

"

待产组
$/# 8"2!8a.52/5

!!

注!与待产组比较#

"

!

$

#2#/

+

表
.

!

.

组产妇分娩方式结果比较%

*

&

O

()

组别
*

顺产 剖宫产

临产组
$/# $.7

$

!5

%

.$

$

$8

%

#

待产组
$/# 7!

$

5/2"

%

/.

$

"826

%

!!

注!与待产组比较#

#

!

$

#2#$

+

表
"

!

.

组产妇产程时间结果比较&

MaA

(

组别
*

第
$

产程$

:

% 第
.

产程$

:

% 第
"

产程$

:

%

临产组
$/# 52/$a.2./ #26.a#2.#

#2$8a#2#5

+

待产组
$/# 62!5a$2// $2.6a#2.$ #2$/a#2#5

!!

注!与待产组比较#

+

!

$

#2#$

+

表
8

!

.

组产妇产后出血量结果比较%

*

&

O

()

组别
*

出血量

$

'

.##I-

%

出血量

$

%

...

&$

/##I-

%

出血量

$

&

/##I-

%

临产组
$/# $.8

$

!.26

%

.5

$

$62"

%

#

0

待产组
$/# $$!

$

6!26

%

"#

$

.#2#

%

.

$

$2"

%

!!

注!与待产组比较#

0

!

$

#2#$

+

-

$/5$

-

检验医学与临床
.#$/

年
5

月第
$.

卷第
$$

期
!

-DKS;3,FAG

!

T=G;.#$/

!

U'F2$.

!

0'2$$



'

!

讨
!!

论

分娩是一种自然而又特殊的生理过程#能否能顺利完成取

决于
8

大重要因素#即产力,产道,胎儿及产妇精神因素+非医

学指征剖宫产是导致剖宫产率增加的主要因素之一)

8

*

+本组

资料显示过早入院待产增加了产妇的剖宫产率#不利于自然分

娩率的提高+分析原因#可能与以下几点有关!$

$

%大多数初产

妇因为经验不足而产生焦虑,恐惧的心理+因过于担心胎儿的

安危而选择提前入院待产#如稍微有些不规律宫缩或者刚刚有

.见红/的现象出现便选择入院待产#住院时间越久#心理上的

焦虑,紧张,惧怕情绪就越严重#从而增加检查次数#增强感染

率+一些产妇无耐心则选择剖宫产结束分娩#导致自然分娩率

的下降)

/

*

+$

.

%有研究表明#

!#O

的产妇因疼痛和心理恐惧而

选择剖宫产)

5

*

+住院待产时间越长#产妇受到的负面影响越

多#如其他产妇宫缩时的痛苦叫声及反应(其他产妇分娩过程

中的遇到大出血需要抢救(其他产妇阴道试产失败而转行剖宫

产(一些新生儿出生后需要抢救或进一步转儿科治疗(与试产

失败产妇及家属的聊天等#均使待产妇对自然分娩丧失信心+

$

"

%初产妇入院待产对医院陌生的环境本来就充满了紧张,害

怕甚至恐惧#随着入院待产时间的增长#这种恐惧越发加剧+

同时入院的产妇如已经分娩出院#对分娩的愿望越来越渴求+

在这种压力下#期待心理增强#许多待产妇选择剖宫产+$

8

%待

产妇住院时间越长接受医疗干预越多#如每日的胎心监护和定

期复查
Q

超#催产素引产等会遇到很小的异常情况+这不仅

给产妇和家属增加了思想负担#同时也会影响医师的判断+目

前医患关系日益紧张#产科医师对医疗风险的顾虑#更多地让

患者选择分娩方式#从而造成了自然分娩率的下降+$

/

%住院

时间增长使得住院费用增加#部分产妇会因此选择剖宫产尽快

结束分娩+

本研究结果显示正式临产后入院的自然分娩率$

!52#O

%

明显高于未临产或假临产入院的自然分娩率$

5/2"O

%#差异有

统计学意义$

!

$

#2#$

%+同时本研究表明临产后入院可以缩

短平均产程#减少产时产后的出血量#提高自然分娩率+

综上所述#为有效提高自然分娩率#应进行如下措施!$

$

%

积极开展和推广助产士门诊及孕妇学校#由专业的助产士进行

产前宣教自然分娩的好处#从而提高自然分娩率+$

.

%孕妇学

校可组织产妇有目的性的参观住院部病区环境,待产室及产

房#介绍医护人员情况#消除产妇入院后对陌生环境的恐惧及

紧张+$

"

%开展导乐分娩#邀请准爸爸参与#一对一助产士全程

陪产+指导待产妇使用拉玛泽呼吸减痛法,分娩球减痛法,自

由体位待产等方法+播放舒缓的音乐#用人性化的服务给予产

妇心理及精神上的支持#从而坚定了产妇自然分娩的决心及勇

气+$

8

%护理人员与待产妇接触#要用友善,亲切,温和的语言

表现出更多的关心)

6

*

+对紧张的产妇要进行心理疏导#减少有

意无意的暗示#消除待产妇分娩的紧张和焦虑的情绪+$

/

%产

前门诊应严格进行孕妇的体质量管理#严格把握住院指征#延

迟待产入院时间#减少不必要的医疗干预#让分娩回归自然#提

高阴道分娩率+推广适宜的助产技术#提高助产水平#以孕妇

为中心#保护促进和支持自然分娩已成为世界潮流)

!

*

+由于本

研究时间较短#且因临床样本量有限#孕妇究竟选择什么时间

入院才是最佳时机#需要更多的大样本量作进一步的深入

研究+
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优质护理提高维持性透析患者满意度的探讨
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!高正兰!蔡长英"重庆市綦江区人民医院肾脏内科
!

8#$8.#

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨优质护理在维持性透析患者治疗中的临床价值$方法
!

将
.#$"

年
$

&

6

月的
/.

例维持

性透析患者与
.#$.

年同期
8#

例患者进行比较!分别设为实验组和对照组!设立专业组长!实验组开展优质护理!实

行责任护士分管的整体护理!对照组只做一般功能制护理$结果
!

实验组的患者满意度明显高于对照组!差异有统

计学意义"

!

$

#2#/

#$结论
!

优质护理能全面了解%评估患者!提高依从性!有效提高患者满意度$

"关键词#

!

优质护理&

!

维持性透析患者&

!

满意度

!"#

!

$%&'()(

"
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维持性透析患者发病率在我国呈逐年上升趋势#因其长期 门诊透析#护士对患者的了解和护理局限在就诊时间+但随着
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