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产妇基础护理
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记录与分析

建立产妇健康档案，记录评估结果，为后续护理计划提供依据。

01

宣教内容

向产妇详细解释入院须知、住院环境、设施及使用方法，介绍

医护人员团队，说明分娩过程及注意事项。
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评估工作

对产妇进行全面身体评估，包括生命体征、宫高、腹围、胎位

等，了解产妇的健康状况和胎儿情况。

入院宣教及评估



环境维护

确保病房整洁、安静、舒适，调节适宜的温度和湿度，保持良好
的通风和采光。

饮食指导

根据产妇的饮食喜好和营养需求，提供个性化的饮食建议，指导
家属合理搭配食物。

卫生护理

协助产妇进行个人卫生清洁，包括洗漱、沐浴、更衣等，预防产
褥感染。

日常生活照料



耐心倾听产妇的诉求和困扰，给予充分的理解和支持，建立信任关
系。

倾听与理解

针对产妇可能出现的焦虑、恐惧等情绪，运用心理技巧进行疏导，
帮助其保持平和心态。

心理疏导

鼓励家属陪伴产妇，提供情感支持，同时指导家属如何协助产妇进行
心理调适。

家属参与

心理支持与疏导



孕期常见护理诊断及处理措施
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定期监测血压
每次产前检查应测量血压

，发现异常及时采取措施

。

饮食调整
控制盐分摄入，增加富含

钾、钙、镁等微量元素的

食物。

注意休息
保证充足睡眠，采取左侧

卧位有助于减轻子宫对下

腔静脉的压迫。

药物治疗
在医生建议下，必要时使

用降压药物。

妊娠高血压综合征护理



定期检测空腹血糖和餐后血糖，掌握

血糖变化。

血糖监测

制定个性化饮食计划，合理分配碳水

化合物、蛋白质、脂肪等营养素摄入

。

饮食控制

在医生建议下，进行散步、孕妇瑜伽

等轻度运动，有助于控制血糖。

适当运动

饮食和运动控制不佳时，需在医生指

导下使用胰岛素。

胰岛素治疗

妊娠期糖尿病管理策略



定期检查

进行血常规检查，及时发

现贫血情况。

饮食补铁

增加富含铁元素的食物，

如动物肝脏、瘦肉、蛋黄

等。

补充维生素C

促进铁的吸收和利用，适

量摄入新鲜水果和蔬菜。

药物治疗

在医生建议下，必要时补

充铁剂或进行其他针对性

治疗。

贫血预防与改善建议



分娩期并发症护理要点
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通过测定24小时尿E3值，动态观察其变化，

若急聚减少30%～40%，提示胎盘功能减

退，需及时采取措施。

胎盘功能检查

连续描述孕妇胎心率20～40分钟，注意胎

动时胎心率加速情况，基线变异率<3次/分

可能提示胎儿窘迫，应立即处理。

胎心监测

指导孕妇自行监测胎动次数，胎动减少是

胎儿窘迫的重要指标，需及时就医。

胎动计数

一旦发现胎儿窘迫，应迅速采取左侧卧位、

吸氧等措施，并准备紧急剖宫产以挽救胎儿

生命。

应对方案

胎儿窘迫监测与应对方案



密切观察
产后2小时内密切观察产妇生命体征和子宫收缩情况，以及阴道出
血量。

及时处理
一旦发现产后出血，应迅速查明原因并采取措施，如按摩子宫、应
用宫缩剂等，必要时进行输血治疗。

预防措施
加强孕期保健，及时纠正贫血，提高产妇抵抗力。正确处理产程，
避免产程过长和产妇过度疲劳。

产后出血防治举措
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