
!临床探讨!

妊高征孕产妇采用
ZMW.

循环护理管理与阶梯式健康

教育的临床研究
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"摘要#

!

目的
!

探讨妊高征孕产妇采用
ZMW.

循环护理管理与阶梯式健康教育的临床效果%方法
!

选取该

院
"&!#

年
)

月至
"&!)

年
)

月妊高征孕产妇
!')

例!随机分为对照组与干预组!各
("

例%对照组患者采用传统常

规护理措施!干预组患者使用
ZMW.

循环护理管理与阶梯式健康教育%比较
"

组孕产妇护理前后血压水平及妊娠

结局改善效果%结果
!

干预组患者舒张压为"

("$!e!&$!

$

>>H

E

!收缩压"

!"&$*e!"$*

$

>> H

E

!均显著优于对照

组!差异有统计学意义"

K

$

&$&+

$#干预组患者的子痫&胎盘早剥&产后出血发生率&剖宫产率均显著低于对照组#新

生儿早产&新生儿窒息&宫内发育不良等发生率均明显低于对照组!差异均有统计学意义"

K

$

&$&+

$%结论
!

采用

ZMW.

循环护理管理与阶梯式健康教育进行护理干预可显著改善血压控制效果!降低母婴不良事件发生率%

"关键词#

!

妊娠期高血压疾病#

!

ZMW.

循环护理管理#

!

阶梯式健康教育

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$3&%22

文献标志码$

.

文章编号$

!'%"/*)++

"

"&!+

$

!(/"%%"/&"

!!

妊娠高血压综合征$妊高征&是孕产妇的常见并发症之一#

其致病因素包括孕产妇免疫功能低下)凝血系统障碍)子宫胎

盘缺血等多种因素/

!/"
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*长期血压水平偏高可逐渐进展为子

痫#并伴随继发胎盘早剥)宫内窘迫等并发症的高度风险#严重

威胁母婴健康/

#

0

*合理血压控制与有效的护理措施对减轻该

疾病患者临床风险具有积极作用#为进一步分析其临床护理干

预方式#现探讨针对不同护理患者的临床效果进行比较*报道

如下*

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选取该院
"&!#

年
)

月至
"&!)

年
)

月收治

!')

例妊高征孕产妇#全部病例均符合
aHX

的临床诊断标

准/

)
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*随机将患者分为对照组与干预组#各
("

例#对照组孕产

妇年龄
"!

!

#(

岁#平均年龄$

"*$)e#$(

&岁#孕周
"#

!

#(

周#

平均孕周$

##$!e"$%

&周#初产妇
'%

例#经产妇
!+

例%干预组

孕产妇年龄
"&

!

#%

岁#平均年龄$

"($*e)$&

&岁#孕周
""

!

#*

周#平均孕周$

##$'e"$*

&周#初产妇
'+

例#经产妇
!%

例*

"

组患者入组前均签署知情同意书#且年龄)孕周等一般资料比

较#差异无统计学意义$
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&#具有可比性*

$$/

!

护理方法
!

$

!

&对照组!入院后开展常规护理措施进行护

理#包括医院环境介绍)病区卫生整洁维护)饮食指导)生命体

征监测及日常巡视工作*$

"

&干预组!在常规护理干预的基础

上开展
ZMW.

循环护理管理模式及阶梯式健康教育*首先建

立护理小组#采用循环管理模式制定临床护理目标#主要为控

制孕产妇血压水平并缓解母婴分娩风险#并完善基础护理内容

计划与阶梯式健康教育方法*同时#依据本组患者症状与体征

表现开展临床评估#确保宣教措施实施的连贯有序*基础护理

内容!

0

心理干预!由于妊高征孕产妇对疾病认知不足#极易产

生恐慌)焦虑情绪#如心理不良情绪得不到有效的缓解和释放#

将会加重自身病情#不利于胎儿和孕产妇生命安全/

+

0

*护理人

员应加强与孕产妇沟通#了解孕产妇心理问题#针对问题进行

解释和交流*在疏导心理的同时#增加介绍这类疾病相关信

息#告知疾病不会影响胎儿健康#如果产妇能够积极主动配合

医师治疗和护士护理工作#可进一步提高分娩效果和围术期疗

效#减少分娩阻碍#以此帮助孕产妇建立顺利分娩信心*

1

饮

食指导!告知患者及其家属在住院期间#需要调整合理的饮食

结构#禁油腻和辛辣刺激食物#饮食宜以清淡为主#多食鱼)鸡

蛋等高蛋白食物#注意营养均衡#为后续分娩储存体力*

2

用

药指导!定期对孕产妇开展血压检测#及时评估其病情程度#严

重者适当给予降压药物口服治疗*阶梯式健康教育!采用阶段

性干预模式完成相关宣教内容*入院时即开展健康知识讲座#

内容围绕病因)并发症)分娩症状)分娩方式)围术期生活调整

等多方面进行%依据孕产妇个性特征行针对性抚慰措施#多讲

述以往良好分娩实例#以减轻不良心理负担#促进分娩信心%病

情相对轻微者#主要以提高防范意识与维持良好情绪作为基本

要点%将危重孕产妇作为宣教重点#提供更为舒适的环境#并深

入贯彻子痫病因与预防措施*
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!

观察指标
!

观察并记录
"

组产妇与新生儿的分娩结果#

分别于护理实施前后进行临床血压检测#综合数据开展统计学

分析*

$$1

!

统计学处理
!

采用
[Z[[!%$&

统计软件进行分析#计量

资料使用
JeB

表示#应用
9

检验#计数资料采用
#

" 检验#
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为差异有统计学意义*
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结
!!

果

/$$
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"

组孕产妇护理前后血压水平结果比较
!

干预组患者护

理后的舒张压为$

("$!e!&$!
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#收缩压为$
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#均显著优于对照组#差异有统计学意义$

K
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&*见表
!

*

表
!

!

"

组孕产妇护理前后血压水平结果比较%

JeB
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组别
%

护理前

舒张压 收缩压

护理后

舒张压 收缩压

对照组
(" *($#e!"$! !+!$%e!($* (($+e!"$' !#!$#e!)$%

干预组
(" *($"e!!$* !+"$!e!($+ ("$!e!&$! !"&$*e!"$*
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"

组孕产妇的妊娠结局结果比较
!

干预组孕产妇的子

痫)胎盘早剥)产后出血等发生率)剖宫产率均显著低于对照

组#差异有统计学意义$
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&*见表
"

*

表
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组孕产妇的妊娠结局结果比较,
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组别
%

剖宫产 子痫 胎盘早剥 产后出血

对照组
(" #)
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干预组
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"

组新生儿分娩结局结果比较
!

干预组新生儿的早产)
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检验医学与临床
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年
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月第
!"

卷第
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期
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新生儿窒息)宫内发育不良等发生率均显著低于对照组#差异

有统计学意义$
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&*见表
#
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表
#
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组新生儿分娩结局结果比较,
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组别
%

新生儿窒息 早产 宫内发育不良

对照组
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干预组
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讨
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妊高征是孕产妇特有并发症类型之一#发病患者通常均表

现为血压偏高)蛋白尿)肾功能障碍及子痫等#不但影响妊娠期

孕产妇生活质量#也对分娩结局造成影响#导致胎盘早剥等并

发症发生率明显提高#直接危害母婴健康/

'/(
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*临床治疗多以

控制血压为主要手段#合理的护理干预措施也是保障妊高征孕

产妇健康的主要方法/
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*本研究针对部分存在并发症的孕

产妇采用
ZMW.

循环护理管理与阶梯式健康教育#旨在通过

与常规护理效果的比较#分析妊高征孕产妇的最佳护理方案*

首先#建立循环护理小组#再通过管理模式要求制定护理实施

目标#依据改善血压水平与抑制分娩风险的目标相应给予多方

面临床基础护理措施#同期完成阶梯式健康教育#深化孕产妇

个性与病情的差异#使用不同重点的临床宣教#最终有效提高

临床护理服务治疗#确保围生期母婴健康*本研究干预组孕产

妇经临床护理后#其舒张压水平为$

("$!e!&$!
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>> H

E

#收缩

压为$

!"&$*e!"$*
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E

#不但明显好于护理前#也显著优

于对照组#提示人性化护理服务可提高血压控制作用*干预组

孕产妇子痫发生率为
!$",

#胎盘早剥为
"$),

#产后出血为

%$#,

#剖宫产率为
%$#,

%新生儿早产发生率为
#$%,

#宫内发

育不良为
)$*,

#无新生儿窒息情况#围生期母婴不良事件发

生率均显著低于对照组#差异有统计学意义$

K

$

&$&+

&*说明

人性化服务应用后围生期母婴健康程度可较大提升#具有良好

的临床分娩安全价值*

综上所述#妊高征孕产妇的临床风险程度较高#临床护理

中采用人性化护理模式可显著改善血压控制效果#并积极降低

母婴不良事件发生率*
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!临床探讨!

糖类抗原
!**

在卵巢成熟性畸胎瘤检测中的临床意义

刘
!

燕!胡
!

燕!吴红霆!陈智慧#

"武警重庆总队医院妇产科
!

)&&&'!

$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨肿瘤标志物糖类抗原
!**

水平"

W.!**

$在卵巢成熟性畸胎瘤诊断中的临床价值%方法
!

回顾性分析
"&&*

年
%

月至
"&!)

年
%

月该院收治的成熟性畸胎瘤患者
!'"

例!均术前行
)

种肿瘤标志物检测!术后

病理证实为卵巢成熟性畸胎瘤%结果
!

所有患者标本检测
)

种肿瘤标志物!

W.!**

阳性检出率为
)"$#,

!糖类抗

原
!"+

"

W.!"+

$阳性率为
!!$%,

!甲胎蛋白"

.GZ

$为
&,

!癌胚抗原"

WR.

$为
!$(,

%

W.!**

升高组肿瘤直径明显

大于
W.!**

正常组!双侧卵巢畸胎瘤
W.!**

阳性率明显高于单侧卵巢畸胎瘤!差异均有统计学意义"

K

$

&$&+

$%

结论
!

W.!**

对卵巢畸胎瘤的诊断&鉴别诊断具有临床指导意义%

"关键词#

!

卵巢成熟性畸胎瘤#

!

糖类抗原
!**

#

!

肿瘤标志物

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$3&%2)

文献标志码$

.

文章编号$
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卵巢成熟性畸胎瘤约占所有卵巢肿瘤的
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