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产褥感染是指分娩时及产褥期生殖道受病原体感染，引起局部和全身的炎性应化。

病原体侵入生殖道并繁殖，引起局部或全身的炎症反应，严重时可导致脓毒血症、休克等。

定义

发病机制

定义与发病机制



发病率
产褥感染的发病率为1%～7.2%，是产妇死亡的四大

原因之一。

危害程度
产褥感染可引起多种并发症，如脓毒血症、感染性休

克、子宫内膜炎、盆腔炎等，严重时可危及生命。

发病率及危害程度



临床表现

产褥感染的临床表现包括发热、疼痛、异常恶露等，严重时可出现全身中毒症状。

诊断依据

根据病史、临床表现及实验室检查可作出诊断。病史中应注意孕期卫生情况、临产前是否有胎膜早破、产程延长等；

临床表现主要为发热、疼痛、异常恶露等；实验室检查包括血常规、C反应蛋白、病原体培养等。

临床表现与诊断依据
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普及孕期卫生知识
通过孕妇学校、宣传册、网络等渠道，向孕妇普及孕期卫生知识，包括保持外

阴清洁、勤换内衣裤、避免盆浴等。

提高孕妇自我保健意识
指导孕妇了解孕期常见疾病及预防措施，如产褥感染的症状、危害及预防方法

等，增强其自我保健意识。

定期检查
建议孕妇定期进行产前检查，及时发现并治疗孕期并发症，降低产褥感染的风

险。

加强孕期保健教育



医护人员在进行产前检查、
接生、手术等操作时，应
严格遵守手卫生规范，减
少医源性感染的发生。

医护人员手卫生 消毒隔离制度 无菌技术操作

产房、手术室等应严格执
行消毒隔离制度，定期对
空气、物体表面、医疗器
械等进行消毒处理。

医护人员在进行接生、手
术等操作时，应严格遵守
无菌技术操作规范，避免
污染生殖道。
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严格无菌操作规范
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对于存在高危因素的孕妇，如胎膜早破、产程延

长等，可在医生指导下预防性应用抗生素药物，

降低产褥感染的风险。

预防性应用抗生素

对于已经发生产褥感染的产妇，应根据病情选择

合适的抗生素药物进行治疗，控制感染症状，避

免病情恶化。

治疗性应用抗生素

医护人员应掌握抗生素药物的使用指征和剂量，

避免滥用抗生素导致菌群失调和耐药性的产生。

合理使用抗生素

合理应用抗生素药物
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密切观察生命体征

定期测量体温、脉搏、呼吸和

血压，注意有无异常变化。

观察恶露情况

注意恶露的量、颜色、气味等

，如有异常应及时报告医生处

理。

评估疼痛程度

了解产妇的疼痛部位、性质及

程度，根据医嘱给予相应的止

痛措施。

观察病情变化及时处理



每日清洁会阴

用温开水清洗会阴部，注意

由前向后擦拭，避免污染伤

口。

勤换内裤和卫生巾

保持内裤和卫生巾的清洁干

燥，减少细菌滋生的机会。

采取侧卧位

有会阴伤口的产妇应采取健

侧卧位，避免恶露污染伤口

。

保持会阴部清洁干燥
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