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母婴同室新生儿床旁护理干预应用在产科临床护理中的
效果研究

郭兴兴 卫艳梅 汤 娟
西北妇女儿童医院产科 陕西 西安 710061

摘� 要：目的：探究产科临床护理干预措施，分析母婴同室新生儿床旁护理干预的应用效果。方法：从本院产科

中选取研究对象，将2023.01-2024.05期间收治的产妇78例用以调查，按照随机数字表法分成两组实施护理干预，39例
产妇为对照组，接受常规护理干预，另外39例产妇为观察组，应用母婴同室新生儿床旁护理干预，对比分析两组护理
效果。结果：观察组产妇的母乳喂养知识评分与对照组相比，各项均显著更高，（p < 0.05）；两组产妇的喂养技能水
平相较下，观察组产妇各评分均明显高于对照组，数据差异具有统计意义，（p < 0.05）；观察组产妇的初次泌乳时间
较对照组更短，且泌乳频率更多，（p < 0.05）；观察组产妇的乳汁分泌充足率与对照组相较更高，（p < 0.05）；通
过两组产妇对临床护理干预评价显示，观察组产妇的各项满意度评分均比对照组要高，（p < 0.05）。结论：在产科临
床护理中，应用母婴同室新生儿床旁护理干预的效果理想，利于提高产妇的母乳喂养知识水平与喂养技能，加快乳汁

分泌，值得推广。
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近年来，在临床产科护理中主张人性化护理理念，

最大限度满足产妇的护理需求，以此加快产妇的产后恢

复，为母婴的健康安全提供保障。因常规护理干预侧重

于护理人员对产妇及新生儿的护理服务，完全忽略产妇

与家属的配合，导致产妇难以掌握母乳喂养的相关知识

与技能。母婴同室新生儿床旁护理干预作为一种新型的

干预模式，主要以床旁护理为基础，由护理人员、产妇

共同参与，通过护理人员对产妇的床旁指导，充分凸显

产妇的主导地位，促使产妇及家属掌握更为全面的喂养

知识技能，进而达到产妇的产后需要，同时提高新生儿

的护理质量[1-2]。为此，本文针对近年本院产科收治的78
例产妇进行护理研究，旨在探讨母婴同室新生儿床旁护

理干预的应用效果，现作出具体报道，如下所示。

1 资料与方法

1.1  一般资料
研究本院产科在2023.01-2024.05收治的78例产妇，将

其以随机数字表法分为两组，对照组产妇39例，实施常
规护理干预，产妇年龄在24岁-35岁，平均（31.65±2.64）
岁，新生儿体重指数2.5kg-4.5kg，平均（3.63±0.34）kg，
分娩类型：剖宫产有12例、阴道分娩有27例；观察组产
妇39例，应用母婴同室新生儿床旁护理干预，产妇年龄
集中25岁-34岁，平均（31.52±2.72）岁，新生儿体重指数
在2.6kg-4.4kg，平均（3.66±0.29）kg，分娩类型：剖宫产
占13例、阴道分娩占26例。两组产妇及新生儿的基线资

料进行统计对比，显示差异均不存在统计意义，适用研

究项目，（p > 0.05）。医院伦理委员会针对研究项目作
出审核后批准。

纳入标准：入选产妇均为单胎、足月；初产妇；产

妇及家属自愿配合研究，签署知情同意书。

排除标准：合并躯体疾病；严重精神障碍；沟通障

碍；合并心肝肾等功能严重损伤；多胎妊娠；严重妊娠

期并发症；无法配合研究等。

1.2  方法
1.2.1  对照组产妇接受常规护理干预：护理人员根据

产妇的实际情况，作出相应的护理及指导，解答产妇或

家属提出的问题等。

1.2.2  观察组产妇应用母婴同室新生儿床旁护理干
预，具体措施如下：

① 准备同室环境：护理人员要做好母婴同室环境的

处理，室内温度控制在25℃左右，湿度控制在55-60%，
并严格控制人员的往来。同时，护理人员要准备好新生

儿的尿裤、洗手液、换洗被褥等物品，确保母婴同室所

需物品的充足[3]。

② 个体化护理指导：护理人员要根据产妇的具体情

况，包括体质、接受能力等，制定个体化的干预方案，

展开针对性的健康宣教，讲解产后的饮食、运动、睡眠

等方面知识，并以亲身示范的方式，在床旁进行新生儿

的护理，如脐部和臀部的护理、洗浴、尿布更换等，同
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时对产妇介绍新生儿的一些正常生理现象[4]。

③ 新生儿护理：护理人员需告知产妇乳房护理的

相关知识及母乳喂养的益处，指导产妇科学的饮食与锻

炼，确保乳汁的充足分泌，促使产妇尽快分泌乳汁，提

高新生儿的机体营养所需，避免营养不良，并在初始喂

养期间，护理人员可协助产妇竖抱新生儿，轻拍其背

部，预防呕吐或窒息现象[5-6]。护理人员要及时纠正产妇

的喂养姿势，包括抱奶体位、新生儿含接姿势等。同时

护理人员要对产妇提供新生儿全身抚触指导，从头部开

始，依次进行胸背部、腹部、四肢的抚触，嘱咐产妇一

天2次，每次20min即可。
④ 心理疏导：护理人员要与产妇展开积极沟通，了

解产妇出现的心理问题，以此做好针对性的心理疏导，

引导产妇尽快适应母亲的身份，积极的面对新生儿[7]。

⑤ 生活指导：护理人员需指导产妇的产后正确避孕

方法，同时讲解新生儿接种疫苗的重要性与必要性等。

1.3  观察指标
1.3.1  观察母乳喂养知识水平：以科室自制的母乳喂

养知识测评表[8]，评估两组产妇对产褥期饮食、产褥期卫

生保健、产后活动、新生儿预防接种剂母乳水平五项知

识的掌握程度，以4级评分法，1分即一点不了解；2分即
部分掌握；3分即大多数掌握；4分即全部掌握，得分越
高，产妇母乳喂养知识水平越高。

1.3.2  观察喂养技能水平：根据科室自行设计的喂

养技能水平调查问卷，对两组产妇的新生儿沐浴、脐部

与臀部护理、新生儿抚触及母乳喂养姿势进行评价，

采用3级评分法，1分即无技能；2分即学会部分技能；
3分即每项技能熟练，得分越高，产妇的喂养技能水平
越高。

1.3.3  观察泌乳情况：准确记录两组产妇的初次泌乳
时间、泌乳频率。

1.3.4  观察乳汁分泌情况：密切监测两组产妇的乳汁
分泌情况，计算充足率。

1.3.5  观察护理满意度：由本院自制的护理满意度评
分表[9]，调查两组产妇对临床护理干预的评价情况，涉及

四项指标，分别为心理疏导、护理指导、产褥期管理及

护理水平，每项评分为0-100分，得分越高，产妇的满意
度越高。

1.4  统计学分析
软件SPSS23.0用于研究数据分析，统计处理组间资

料，对比计量以t检验，（ ）作为描述形式，对比计

数资料检验行X 2，（n，%）用于描述，统计意义差异标
准：p < 0.05。
2 结果

2.1  对比两组母乳喂养知识水平
根据表1结果显示，观察组产妇的母乳喂养知识的各

项评分，均比对照组产妇要显著更高，数值差异具有统

计意义，（p < 0.05）。

表1 两组产妇母乳喂养知识评分比较[（ ），分]

组别 例数（n） 产褥期饮食 卫生保健 产后活动 新生儿预防接种 母乳喂养

观察组（n） 39 3.49±0.61 3.24±0.68 2.33±1.27 3.05±0.59 3.53±0.44
对照组（n） 39 2.08±0.59 1.99±0.61 1.82±1.26 2.33±0.57 2.38±0.41

t值 - 13.192 11.137 4.259 6.872 15.501
p值 -  < 0.05  < 0.05  < 0.05  < 0.05  < 0.05

2.2  对比两组产妇喂养技能水平
详见下表2数据，观察组产妇的喂养技能各评分相比

于对照组产妇均显著较高，说明喂养技能掌握较好，组

间差异明显，（p < 0.05）。

表2 两组产妇喂养技能评分比较[（ ），分]

组别 例数（n） 新生儿沐浴 脐部臀部护理 新生儿抚触 母乳喂养姿势

观察组（n） 39 2.53±0.25 2.45±0.34 2.33±0.27 2.66±0.29
对照组（n） 39 1.52±0.22 1.36±0.32 1.81±0.24 2.31±0.26

t值 - 23.554 18.687 11.203 5.913
p值 -  < 0.05  < 0.05  < 0.05  < 0.05

2.3  对比两组产妇的泌乳情况
由表3可知，相比产妇的初次泌乳时间，观察组产妇

要比对照组更短，相比母乳频率可见，观察组显著多于

对照组，两组差异存在统计意义，（p < 0.05）。
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表3 两组产妇泌乳情况比较（ ）

组别 例数（n）
初次泌乳时间
（h）

泌乳频率（次/
d）

观察组（n） 39 7.13±1.22 3.73±0.25
对照组（n） 39 23.11±2.31 2.05±0.21

t值 - 49.902 42.044
p值 -  < 0.05  < 0.05

2.4  对比两组产妇乳汁分泌情况
表4数据所示，观察组产妇的母乳分泌充足率要比对

照组产妇明显更高，提示观察组产妇的乳汁充足，（p < 
0.05）。

表4 两组产妇乳汁分泌情况比较[n（%）]
组别 例数（n） 充足 不足 无

观察组（n） 39 36（92.31） 3（7.69） 0
对照组（n） 39 24（61.54） 10（25.64） 5（12.82）

X  2值 - 16.715 8.843 6.506
p值 -  < 0.05  < 0.05  < 0.05

2.5  对比两组产妇护理满意度
从下表5中看，观察组产妇对临床护理满意度评价

更高，相比各项满意度评分显示观察组均显著高于对照

组，（p < 0.05）。
表5 两组产妇护理满意度评分比较[（ ），分]

组别
例数
（n）

心理疏导 护理指导 产褥期管理 护理水平

观察组
（n）

39 96.84±5.62 94.92±5.63 93.88±5.15 96.91±5.46

对照组
（n）

39 80.81±4.07 79.53±4.77 81.22±4.24 85.71±5.01

t值 - 8.264 8.923 9.022 7.246
p值 -  < 0.05  < 0.05  < 0.05  < 0.05

3 讨论

在产科的常规护理干预下，通常是将产妇与新生儿

分开进行护理干预，导致产妇无法掌握新生儿喂养、沐

浴、抚触等多方面的知识与技能，无法契合人性化、个

体化的护理服务理念，故而护理效果往往不够理想。

现如今，在临床产科护理中，应用母婴同室新生儿

床旁护理干预，更加注重产妇的参与权、知情权与监护

权，充分尊重产妇及家属的护理需求，促使产妇及家属

积极参与新生儿护理之中，以便新生儿无需离开母亲，

同时有利于产妇尽快适应母亲的身份转变。通过护理人

员在床旁的指导，帮助产妇掌握母乳喂养的相关技能，

充分认识到母乳喂养的重要性，同时学习新生儿的相关

护理技能，增加产妇接触新生儿的时间，在对新生儿沐

浴、母乳喂养、尿布更换等过程中，逐渐向母亲这一身

份过渡，并且较为全面的掌握新生儿护理中的重点、难

点等内容，进而为产妇日后照护新生儿创造有利的条

件 [10]。从本文研究数据中可以看出：观察组产妇的母

乳喂养知识评分、喂养技能水平评分均比对照组产妇更

高，且观察组产妇的初次泌乳时间比对照组更快、泌乳

频率更多，乳汁分泌充足率较高，上述两组数据差异显

著，（p < 0.05），同时观察组产妇对临床护理干预的满
意度评分显著高于对照组，（p < 0.05）。由此说明，
母婴同室新生儿床旁护理干预更利于满足产妇的护理需

要，促使其尽快转变母亲身份，学习并掌握新生儿护理

技能及要点，了解母乳喂养的知识技能，进一步加强母

婴之间的情感。

综上所述，在临床产科护理之中，应用母婴同室新

生儿床旁护理干预的效果显著，对产妇的母乳喂养知识

认知水平及喂养技能水平具有积极提升作用，有效加快

产妇的初次泌乳时间，值得在临床推广。
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