
·1721·

理论研究

产后康复护理干预对初产妇康复的影响分析
张美玲

内蒙古自治区妇幼保健院

[摘　要]目的是分析产后康复措施对产妇康复的影响，从而将2018年6月至2019年6月的158个产后病例分2组，每组79例。

相比之下，小组使用标准的医疗管理模型，小组使用康复管理模型。由于对母亲的渴望、精神状态、睡眠、能力恢复、子宫收

缩、盆腔肌肉功能恢复等，母乳喂养开始时间大大低于对数（p<0.05），而母乳喂养大大高于对数（p<0.05）。康复和护理服

务的结合可以有效地促进新生儿的子宫再生、创伤、睡眠质量和食欲。
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分娩是一个特殊的生理过程，需要母亲的巨大努力和力

量。对于初生子女的妇女来说，由于分娩后缺乏生产经验，

会产生负面情绪。如果不采取措施解决这个问题，可能会严

重影响他们的身心健康和生活质量。此外，产后的胃口和情

绪与产后的母乳分泌密切相关。早期母乳喂养会刺激子宫收

缩。此外，识别和康复是至关重要的，因此有效的康复措施

是有效改善预测的必要条件。

一、数据

1.一般信息。从2018年6月到2019年6月，158个母亲的出

生意外地被分为观察组和对照组。在79例中，第一次分娩被

分成两组。对照组平均年龄，正常分娩41岁，侧切13岁，剖

腹产25岁，早产7岁，全月65岁。-39例中等教育，40例高等

教育，42例医疗保险，37例非医疗保险，11例妊娠并发症；

该小组平均年龄为28.5 4.1岁，40例正常分娩，11例侧切

口，28例剖腹产，9例早产，62例全月分娩，8例晚期分娩。

中等教育系统40个，高等教育系统39个，医疗保险系统41

个，非医疗保险系统38个，再加上12个怀孕。这两组之间的

差异没有统计意义（p>0.05）。

2.护理方法。在对照组的基础上，小组正在开展妇女康

复和管理活动。护理人员必须严格按照要求填写病人护理表

格、手术前咨询表格、输血表格、医疗报告等，同时必须全

面提交投降报告、签名、印章。在干预治疗时，应密切监测

病人的身体和皮肤状况。服务。护理的本质是“通过关注病

人来为人民服务”。由于病人的脾气暴躁，未知的临床治疗

和护理产生了相关的问题和不满。护理人员应表现出热情和

积极的工作态度，表现出谦虚，向病人解释并得到病人及其

家属的最大帮助。与此同时，护士们必须穿上干净的衣服。

建立一个产后护理监测小组，包括护士长和老年护士以及其

他老年护士。对于助产士和妇科医生来说，管理和控制操

作标准、风险和紧急情况的基本责任。这主要是为了改进传

统的质量控制系统，以病人为导向，以病人为导向。产后1

周内，由专业护理人员为产妇提供产后乳房护理。产妇哺乳

前，使用40～45℃热毛巾将乳房覆盖，热敷时间为10min。热

敷结束后，使用右手的示指、中指和无名指从乳房根部做螺

旋式按摩，在按摩过程中需注意按摩力度的强弱，根据产妇

的面部表情适当调整力度。哺乳后，使用双手轻轻按压整个

乳房，保持一定压力，并重复按压动作10次以上。而后使用

一只手将乳房托住，并使用另一只手快速挤压，方向为指向

乳房方向。此外，给予患者产后康复治疗仪进行治疗，将电

极片置于乳房上，行低频脉冲刺激，以患者的耐受度调整治

疗能量大小，连续治疗2d，每日2次，每次半小时。在采用

康复治疗仪进行治疗期间，鼓励产妇按需哺乳。提高产后护

理质量提高产后护理质量不仅需要对病人的满意程度进行评

估，还需要对临床消毒率、保护、预防感染等评估。加强医

务人员的专业实践和技术技能。助产士和妇科医生不同，护

士必须学习所有的知识，不断更新。逐步深化产后康复领域

的监管发展和知识。主要研究必须从培训医务人员心理和生

理援助以及产后康复的重要性开始，以降低心理焦虑和抑郁

的水平。绩效评估、奖励和惩罚系统。根据病人护理人员的

工作水平，对较低水平的工作人员的奖金进行了调整，鼓励

他们独立学习和自我评价。适当地奖励高级别护理人员的努

力。

3.观察他的生命体征。产后恢复、食欲、精神、睡眠、

产后创伤后恢复、子宫收缩、分娩后42天的盆腔肌肉功能、

产后护理、产后焦虑、抑郁等。

4.统计方法所有数据都是通过spss 18.0统计软件计算和

处理的，差异具有统计意义（p<0.05）。

二、结果

结合了产后压力和抑郁的两组。焦虑指标表与一般群体

（p>0.05）没有明显区别。衡量抑郁程度的两组表之间的比

较差异（p<0.05）具有统计意义。这两组在牛奶和母乳喂养

早期有明显的差异（p<0.05）。两组骨盆肌肉有明显的区别

（p<0.05）。

三、讨论

1.与初产妇分娩相比，原始母亲缺乏经验，她们害怕分

娩前后未知的因素，以及分娩时的剧烈疼痛。在子午线分娩

期间，孕妇很容易引起抑郁和其他负面心理障碍，影响她们

的生理机能恢复和严重的生理和心理损害。一些产后康复措
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施，如积极的心理干预、病人护理等，有助于消除产后抑郁

症的原因和减少产后抑郁症的发生率。积极和乐观的产后护

理组合有助于早期恢复骨盆肌肉等生理功能。近年来，随着

医疗保健水平的提高，产后康复得到了越来越多的关注。结

果显示，这两组之间的差异具有统计意义（p<0.05）。露水

和乳腺炎显然比对照组好。舒适和欣快可以缓解抑郁、焦虑

和其他疾病，间接促进乳制品分泌。产后妇女，尤其是第一

次分娩，对生产过程和问题知之甚少，这使得紧急情况的适

当解决变得困难。因此，需要医务人员尽快照顾病人。助产

士和妇科医生还必须传播有关母性的信息，以减少产前并发

症和孕妇并发症的数量。照顾病人的人应该成为人们关注的

焦点，考虑到他们的共同身份，制定适当的护理方案，并提

出治疗过程中可能出现或可能出现的问题的可能解决方案。

2.母乳是婴儿最理想的天然食品，母乳中含有丰富的营

养成分，且含有大量的免疫抗体，可促进婴儿的智力和体格

发育，避免婴儿受到疾病及病毒的侵袭，增强机体免疫力。

此外，母乳还具有较好的抗过敏性，是任何乳制品都无法替

代的、促进婴儿发育的最佳食品。由于产妇产后乳房处于过

度充盈或乳腺管不通的状态，婴儿吸吮困难或乳头凹陷均可

造成产妇出现乳房肿胀、疼痛等症状，甚至会导致产妇患乳

腺癌。多数产妇及产妇家属感到焦虑和担心，将会影响产妇

的哺乳情况及身心健康。产后康复护理可产生催乳素，引起

射乳反射，使乳汁提前分泌，进而减轻乳房疼痛、肿胀，同

时还有利于预防乳腺疾病，提高产妇泌乳量。大量研究表

明，在常规热敷、按摩及吸奶等产科护理的基础上增加产后

康复护理具有较好的临床效果。

3.在助产士方面，该国没有系统的护理方案，没有统一

的产后护理标准，传统的护理方法相对简单。因此，解决产

后护理问题的效率低下会导致产后康复方面的不良结果。产

后护理是一种有针对性的护理模式，其主要目的是通过专门

的产后康复活动来满足孕妇的产后康复需求。通过专门为孕

妇提供产后康复咨询来满足孕妇的产后康复需求。本研究小

组正在进行产后康复治疗，并采取措施进行心理、饮食和乳

制品护理。心理援助可以通过与第一家庭出生的妇女交流、

了解她们的心理状况和内部护理以及帮助她们解决她们的心

理问题来解决她们的心理问题和心理负担。改善母亲对角色

变化的适应，确保产后营养充足，并通过食品添加剂刺激

母乳喂养，并保证充足的牛奶；产后母乳喂养比率上升；乳

房治疗可以通过按摩来刺激牛奶分泌，防止乳房肿瘤等并发

症。此外，孕妇的心理状况可能会在一定程度上严重影响牛

奶的分泌和愈合，由于产后康复，病人可能会保持乐观。促

进分泌物，减少伤口愈合时间。结果表明，早期孕妇的治疗

大大改善了她们的情绪，提高了她们的满意度。

4.与相关研究结果具有一致性。证明在常规妇科护理

的基础上予以产后康复护理，可有效增加乳汁分泌量，缓解

患者乳房肿胀疼痛情况，促进乳腺管通畅，在产妇产后护理

中具有极其重要的价值。产后康复护理主要包括热敷、按

摩、哺乳后挤奶等，通过产后康复护理可有效刺激催乳素

的产生，从而形成射乳反射，使乳汁的分泌时间提前，从而

缓解产妇乳房胀痛的情况，保障乳腺导管畅通，增加乳汁分

泌量。同时，通过对产后产妇实施产后康复护理，可有效降

低局部肿块硬度，使肿块缩小，加速局部血液循环，避免发

生乳头皲裂，提高乳房皮肤抵抗力及韧性，保障乳房外部及

乳房皮肤的完整性和光滑度。有研究表明，产后第1 天催乳

素与催产素水平相对较低，乳汁分泌量相对较少；而产后

2d～3d，乳房分泌的乳汁若不能及时排出，或产后2d产妇乳

管存在淤塞不通的情况，极易造成乳汁淤积，从而导致产妇

出现乳房胀痛、沉重等感觉。此时产妇乳房内血液、体液或

乳汁聚集将导致乳房过度充盈，加重乳房胀痛的感觉。采用

康复护理模式进行临床护理，产妇可感受到明显的后续效

应，在新生儿吸吮速度增加的情况下，可引起产妇射乳反

射，使淤积阻塞的乳腺管逐渐打开，从而增加乳汁分泌量，

缓解产妇乳房肿胀、疼痛的感觉。在对初产妇的护理工作

中，采用产后康复护理干预的措施可以有效地提高初产妇的

产后康复情况，降低各种风险事件的发生率，也可以在一定

程度上提高产妇对护理工作的满意度[2]。在产妇的护理工作

中，产后康复护理人员的安全意识以及护理专业水平都会影

响产后护理过程的质量与效果。随着初产妇数目的快速增

长，产后康复护理干预也在临床护理工作中也发挥着越来越

大的应用价值。提高产后康复护理干预的质量可以从以下两

个方面进行。第一，提高护理人员的安全意识，加强护理人

员的专业知识以及专业技能的培训工作，提高产后康复护理

的工作质量。第二，健全医院的产后护理管理体制，对初产

妇的身份审查以及证明材料进行更加细致化的检查，确保产

妇的信息与身体健康状况的真实度，同时完善对产后护理工

作的监督机制，使护理人员的操作更加规范化。

因此，应尽快提供产后护理，以避免并发症和相关并发

症，并提高产后身心恢复的指标。
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