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产后延续护理对初产妇产后抑郁及生活质量的影响分析 
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【摘要】目的 探讨初产妇的产后护理，评估产后延续护理对产后抑郁及生活质量的影响。方法 将我院 2020
年 2 月至 2022 年 2 月期间，产科收治的 70 例初产妇进行研究，以数字抽签法对产妇分组护理，35 例对照组产妇

为产后常规护理，另外 35 例观察组产妇应用产后延续护理。结果 观察组产妇的产后抑郁评分、生活质量评分，

与对照组产妇相比之下均较优，（P＜0.05）。结论 对于初产妇的产后护理，应用延续护理的效果最佳，可缓解

产妇的产后抑郁症状，提高其生活质量，值得推广。 
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Effect of postpartum continuation care on postpartum depression and quality of life 
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【Abstract】 Objective To explore the postpartum care of primipara and assess the impact of postpartum 
continuation care on postpartum depression and quality of life. Methods Seventy cases of primiparas admitted to the 
department of obstetrics in our hospital from February 2020 to February 2022 were studied. The group nursing was 
conducted by digital lottery method. 35 cases of primiparas in the control group were given routine postpartum care, and 
35 cases of mothers in the observation group were given extended postpartum care. Results The postpartum depression 
score and quality of life score of the observation group were better than the control group, (P <0.05). Conclusion For the 
postpartum care of primipara, the best application of continuous care can relieve the postpartum depression symptoms 
and improve their quality of life, which is worth promoting. 
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分娩无疑是女性中一个较为敏感的时期，主要表

现在心理与生理方面的变化，尤其是初产妇，因其缺

乏孕期知识、分娩经验，很容易产生抑郁、紧张等情

绪，加之产后的角色转变不适应，在一定程度上可增

加其心理压力，导致产妇出现产妇抑郁症状，而影响

其生活质量。因此，在初产妇分娩后对其护理干预十

分重要，但是常规护理的内容较为单一，通常是以产

褥期知识宣讲为主，无法调动起产妇的主动性，往往

护理效果欠佳。然而延续护理是连贯性、持续性提供

护理服务的一种模式，可针对产妇的实际情况，对其

展开个体化的院外护理指导，以此来调节其抑郁情绪，

引导产妇尽快完成角色的转变，掌握良好的自护能力

与健康意识，从而进一步保障其日常生活品质[1]。基于

此，本文将我院近年期间，产科收治的 70 例初产妇，

分组给予产后常规护理与延续护理展开调查，具体报

道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
将我院 2020 年 2 月至 2022 年 2 月期间，产科收

治的 70 例初产妇进行研究，以数字抽签法对产妇分组

护理，35 例对照组产妇为产后常规护理，产妇的年龄

分布：最小 22 岁，最大 37 岁，平均（28.05±3.46）
岁，孕龄范围：36 周~42 周，平均（39.17±1.77）周，

分娩方式：阴道分娩有 20 例、剖宫产有 15 例，文化

水平：初中及以下有 10 例、高中有 15 例、专科及以

上有 10 例；另外 35 例观察组产妇应用产后延续护理，
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产妇的年龄分布：最小 21 岁，最大 38 岁，平均（27.95
±3.41）岁，孕龄范围：37 周~41 周，平均（39.04±
1.56）周，分娩方式：阴道分娩有 21 例、剖宫产有 14
例，文化水平：初中及以下有 9 例、高中有 16 例、专

科及以上有 10 例。2 组产妇均为首次分娩且单胎、足

月妊娠；排除合并妊娠合并症、严重心肝肾等原发性

疾病、近期有重大生活事件、精神障碍、凝血功能异

常及胎儿畸形等产妇。本项研究已经得到我院医学伦

理委员会的批准，且产妇及其家属全部自愿配合加入

调查。通过对 2 组产妇的年龄、孕龄及分娩方式等基

线资料，以统计学分析差异性，无明显区别，不具有

意义，可以比较，（P＞0.05）。 
1.2 方法 
（1）对照组产妇为产后常规护理，在产妇出院前

给予其常规出院指导，如母乳喂养知识、产褥期护理

方式、新生儿护理技能等内容的宣教[2]。 
（2）观察组产妇应用产后延续护理，内容包括几点： 
①组建延续护理小组，由临床经验丰富、沟通能

力强的医护人员组成，在产妇出院前，与其交换联系

方式，获得产后访视的同意，并耐心解答产妇及家属存

在的各项问题，同时做好对产妇的母乳喂养、新生儿护

理及产褥期护理等知识、相关注意事项的宣教等[3]。②

在产妇出院后 2d，护理人员以电话随访的方式，了解

产妇的身体恢复情况、遵医行为，并在与其交流中评

估其抑郁状况及其程度，分析产妇抑郁的原因，给予

其相对应的心理疏导，鼓励产妇保持乐观、积极的心

态[4]。③在产妇出院后 7d，护理人员通过电话指导产

妇的多方面自我保健能力，针对产妇的心理需求，制

定针对性的心理干预计划，并叮嘱产妇多与新生儿接

触，将生活的注意力转移到照护新生儿、恢复个人生

理功能方面[5]。④在出院后 14d、28d，护理人员可进

行家庭随访，了解产妇的身心恢复状态、新生儿的生

长发育及喂养方式等情况，重点在于倾听产妇的主诉，

对其进行情绪安抚与心理支持。⑤护理人员可建立产

妇微信群，不定时回复产妇提出的疑问，并以图文、

视频等方式为其推送产后护理知识、注意事项等，同

时鼓励产妇在群中分享育儿趣事、互相交流心得与体

会，来获取同伴支持，缓解产妇的抑郁情绪。⑥在产

妇出院后，护理人员可组织一月一次的母婴交流会，

以集体教育、一对一指导等形式，加强对产妇的关怀、

鼓励与安抚，来改善产妇的抑郁症状[6]。 
1.3 观察指标 
（1）分别在 2 组产妇护理前、护理后 1 个月，以

SDS（抑郁自评量表）进行抑郁情绪的评估，分值越

高，说明产妇的抑郁症状越严重。（2）根据 SF-36（简

易健康调查量表），对 2 组产妇的精神健康、生理功

能、社会功能及角色功能，共计四项维度进行评价，

每项评分均为 0 分~100 分，分值与产妇的生活质量呈

正相关。 
1.4 统计学分析 
对研究涉及的数据，主要以 SPSS20.0 统计软件用

于分析并处理，计量资料与计数资料，对比分别行 t、
χ2 进行检验，表示分别为（x±s）、率（%），统计学

意义的差异检测，以 p＜0.05 为标准。 
2 结果 
2.1 对比 2 组产妇的抑郁评分 
护理前，2 组产妇的 SDS 评分为（50.87±6.36）

分、（50.14±6.49）分，相比区别不大，差异无统计

学意义，（P＞0.05），护理后，观察组产妇的 SDS 评

分（33.54±5.17）分，要比对照组产妇的 SDS 评分

（45.46±5.09）分明显较优，（P＜0.05）；具体数据

见表 1。 
2.2 对比 2 组产妇的生活质量 
相比 2 组产妇的生活质量评分，其观察组产妇的

健康精神评分、生理功能评分、社会功能及角色功能

评分，显著高于对照组产妇，（P＜0.05）；具体数据

见表 2。 
3 讨论 
由于初产妇欠缺分娩及产褥期知识，首次分娩的

经验不足，很容易产生较大的心理压力，加之受到妊

娠及分娩期间激素水平的变化、产后角色的改变及疼

痛等因素的影响，都会增加产妇的心理负担，出现产

后抑郁症状。相关临床研究发现，产后抑郁会抑制产

妇的大脑皮质活动，影响其子宫血流量， 
表 1 2 组产妇的抑郁评分比较[（x±s），分] 

组别 例数（n） 护理前 护理后 

观察组（n） 35 50.87±6.36 33.54±5.17 

对照组（n） 35 50.14±6.49 45.46±5.09 

t 值  1.027 5.923 

p 值  ＞0.05 <0.05 
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表 2 2 组产妇的生活质量评分比较[（x±s），分] 

组别 例数（n） 精神健康 生理功能 社会功能 角色功能 

观察组（n） 35 93.49±5.11 88.58±6.28 89.61±5.43 87.47±5.22 

对照组（n） 35 72.67±4.76 73.65±5.82 75.83±4.17 74.97±4.84 

t 值  6.027 5.971 4.897 5.264 

p 值  <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

 
不利于子宫的复旧，故而在初产妇产后的护理干

预十分关键，以此针对性的疏导产妇的抑郁情绪，帮

助其调节积极、乐观的心态，来提高产妇的心理健康

程度。但是产后常规护理，通常仅仅是在产妇出院前，

对其进行产褥期护理知识、母乳喂养及新生儿护理技

能等方面的宣教，当产妇出院后，便会终止护理服务，

无法对产妇后续的心理状态、生活品质加以追踪了解，

导致护理效果不尽人意。 
产后延续护理的应用，这是一种持续化、整体性

的新型护理模式，可将院内的护理服务延伸到院外，

通过对产妇的电话随访、家庭访视等方式，与产妇始

终保持良好的联系，促使产妇回到家庭中同样得到有

效的护理指导，来缓解产妇出现的抑郁情绪，帮助其

尽快适应母亲角色，同时护理人员采取建立微信群的

方式，可在群内为产妇提供相应的帮助与指导，乃至

为产妇之间搭建互相交流、分享心得体会的平台，这

对产妇的情绪调节起到积极的影响，从而确保产妇能

够保持轻松、愉悦的生活状态，促进其产后尽快恢复[7]。

基于此，为了进一步证明产后延续护理的应用效果，

本文将我院 2020~02 至 2022~02 期间，产科收治的 70
例初产妇进行研究，以数字抽签法对产妇分组护理，

35 例对照组产妇为产后常规护理，另外 35 例观察组产

妇应用产后延续护理展开调查。从文中研究数据可知：

护理前，2 组产妇的 SDS 评分为（50.87±6.36）分、

（50.14±6.49）分，相比区别不大，差异无统计学意

义，（P＞0.05），护理后，观察组产妇的 SDS 评分（33.54
±5.17）分，要比对照组产妇的 SDS 评分（45.46±5.09）
分明显较优，（P＜0.05），结果说明对初产妇的产后

延续护理，将院内的护理工作延伸到家庭之中，可及

时发现产妇产生的抑郁情绪及其原因，便于护理人员

制定个体化的心理护理方案，对产妇进行心理疏导与

情绪的调节，以此有效的缓解其抑郁症状；此外，相

比 2 组产妇的生活质量评分，其观察组产妇的健康精

神评分、生理功能评分、社会功能及角色功能评分，

显著高于对照组产妇，（P＜0.05），由此可见，因初

产妇所经历的不同心理、生理、社会压力，尤其是缺

乏分娩的体验，加之受到夫妻关系、角色转换等压力，

导致其生活质量随之下降，所以给予产妇产后延续护

理，对其进行康复、保健及预防等多方面护理指导，

兼顾产妇的身心健康与社会支持，利于提高产妇的自

我效能感。 
综上所述，对于初产妇的产后延续护理，可有效

缓解产妇的产后抑郁情绪，对其生活质量起到明显的

改善作用，具有在临床护理上推广与应用的价值。 
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