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探讨家庭参与式照护模式在新生儿重症监护室应用的研究 

庞军治 

和田地区人民医院  新疆和田 

【摘要】目的 探究并分析家庭参与式护理策略的运用对新生儿重症监护室护理工作效果的影响。方法 通过

选取 100 例来自我院 2023 年新生儿重症监护室内诊治的患儿，根据随机抽签原则将患儿分为两组，将其中实施

常规护理的患儿列为对照组，其余患儿的护理工作都采用了额外的家庭参与式护理，列为观察组，两组患儿各为

50 例。对两组不同的护理方法下的预后效果进行记录和对比。结果 观察组中患儿的母乳喂养情况表现效果更为

优秀（P＜0.05）；同时观察组患儿的院内恢复表现情况效果更好（P＜0.05）。结论 家庭参与式护理策略的运用

对新生儿重症监护室护理工作效果有着显著的辅助作用，能够改善患儿的母乳喂养情况，并助力患儿的护理康复

效率提升，进而达到增强护理效果的目的，值得进行进一步的研究和应用。 
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To explore the application of family participatory care model in neonatal intensive care unit 

Junzhi Pang 

Hotan District People's Hospital, Hotan, Xinjiang 

【Abstract】Objective To explore and analyze the effect of the application of family participatory nursing strategy 
on the nursing effect of neonatal intensive care unit. Methods 100 children from the neonatal intensive care unit of our 
hospital in 2023 were selected and divided into two groups according to the principle of random drawing. The children 
receiving routine nursing were classified as the control group, and the other children receiving additional family 
participatory nursing were classified as the observation group, with 50 children in each group. The prognostic effects of 
the two groups under different nursing methods were recorded and compared. Results In the observation group, the effect 
of breast-feeding was better (P < 0.05). At the same time, the hospital recovery performance of the observation group was 
better (P < 0.05). Conclusion The application of family participatory nursing strategy has a significant auxiliary effect on 
the nursing effect of neonatal intensive care unit, which can improve the breastfeeding situation of children and improve 
the nursing and rehabilitation efficiency of children, so as to achieve the purpose of enhancing the nursing effect, which is 
worthy of further research and application. 
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母乳为新生儿提供了全方位的营养，其成分会根

据婴儿的胎龄和日龄进行动态调整，以适应婴儿不断

变化的成长需求[1]。母乳中所含的活性物质在新生儿的

消化、免疫以及代谢功能的完善过程中起到了至关重

要的角色，因此母乳也被视为新生儿最佳的食物来源
[2]。现有的研究证据指出，母乳喂养有助于减少早产儿

患上视网膜疾病和坏死性小肠结肠炎的风险，同时也

能降低产后抑郁症在母亲群体中的出现率，因此母乳

被建议作为新生儿的首选喂养方法[3]。在我国，大多数

新生儿重症监护室实施全封闭的管理方式，这使得母

乳喂养面临诸多挑战。特别是在新生儿重症监护室中，

早产儿的母乳喂养率相对较低，因此，如何改进新生儿

重症监护室内早产儿的母乳喂养状况已经成为医疗专

业人员急需解决的问题[4]。基于此，本文对相关病例进

行了选取，旨在探究并分析家庭参与式护理策略的运

用对新生儿重症监护室护理工作效果的影响。现将研

究内容汇编整理如下。 
1 资料与方法 
1.1 基本资料 
选取 100 例来自我院 2023 年新生儿重症监护室内

诊治的患儿，根据随机抽签原则将患儿分为两组，将其

中实施常规护理的患儿列为对照组，其余患儿的护理
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工作都采用了额外的家庭参与式护理，列为观察组，两

组患儿各为 50 例。其中，患儿的总年龄分布为 20-28
天，对照组男 27 例，女 23 例，计算所得平均年龄范

围为（24.79±1.84）天；观察组中男 28 例，女 22 例，

计算所得平均年龄范围为（24.83±1.92）天。经统计检

验发现，两组患儿的年龄、性别比例等组间数据均衡可

比较（P＞0.05），因此分组可以进行后续测试。 
1.2 方法 
对照组：实施常规护理方法。进行常规的患儿照护，

对患儿家属进行常规的疾病相关教育。 
观察组：采用额外的家庭参与式护理。（1）针对

护理工作者的培训:为参与此次研究的所有医务工作者

提供家庭参与式护理方面的知识教育，其中包括了与

病人的有效沟通技巧、新生儿重症监护室的安全入户

教学、实地观察建议以及实践操作指导。（2）对患儿

家属的理论方法指导：在分娩之前的培训应该包括对

工作的前置控制策略，并针对产科尚未到达分娩满月

的孕妇及其家属开展家庭参与式护理的教育。书中详

述了家庭参与式护理模式，涉及到的内容包括其定义、

宗旨、启动时机、项目参与、新生儿重症监护室的背景、

工作团队和患儿可能会使用的医疗器械及其接受的治

疗步骤等。我们也热烈欢迎产前医务人员在新生儿重

症监护室的家属休息区定时教授相关课程，这些课程

包括但不限于洗澡、更换合适的衣物与尿布、脐区的清

洁消毒、口腔与皮肤的保养、体温测定、触摸技术以及

关于母乳喂养的各种理论与操作指南。在早产婴儿被

收治的后阶段，医生们会在他们的母亲床边给出关于

母亲如何分泌、存储及运输母乳的详尽指导，并同时解

释如何正确地记录每一次的乳汁分泌；提倡在夜间进

行挤奶操作，以此方式提升母亲进行母乳喂养的信念。

此外，医疗人员会在新生儿重症监护室家属休息区定

时举办课程，涉及的课程也包含关于沐浴、衣物更换和

尿布的日常保养知识及具体操作建议。（3）护理执行:
在患儿的生命体征稳定之后，由专门负责家庭参与式

护理的专业工作人员指导，确保患儿的父母能够顺利

转入新生儿重症监护室内部。这些人们需遵循洗手、穿

着隔离设备、佩戴口罩和帽子的流程，并通过先行学习

接着实践来持续掌握如下技能和习惯：如沐浴、替换个

人服装和尿布、脐部进行清洗消毒、对体温进行测量、

抚摸宝宝、母乳喂食、使用袋鼠抱、记录奶量以及大小

便的状况等事项。在新生儿重症监护室内，每个家庭每

周至少要完成三次家庭参与式护理，并且必须持续工

作不少于四小时。（4）延续性护理监督：利用微信等

社交媒体工具，设立实时医患交流系统，迅速为家长提

供关于孩子每日的奶量、体重增加和疾病发展等信息

的回答，从而允许孩子的父母随时了解孩子的生活情

况，并帮助他们及时减少焦虑和精神压力。 
1.3 观察指标及评判标准 
（1）患儿的母乳喂养情况：统计患儿的母乳喂养

率，母乳喂养达标（120 ml / ( kg·d)）用时。 
（2）患儿的恢复表现情况：统计患儿的住院时间

情况、院内发生感染人数情况，胎龄 40 周 NBNA（新

生儿行为神经测定）评分情况。 
1.4 统计学方法 
本次研究所有数据的统计和计算将采用 SPSS26.0

方法，同时通过（n，%）及 χ2 检验来明确母乳喂养率、

院内发生感染人数等计数资料的计算结果。患儿的新

生儿行为神经测定评分情况、住院时间情况等相关计

量指标通过（x� ± s）表示，组间行 t 检验。若 P＜0.05
则数据间差异的意义存在，结果有价值。 

2 结果 
2.1 不同护理方法下患儿的母乳喂养情况 
进行护理后观察组患儿的母乳喂养情况改善更为

突出，证明了观察组的护理方法拥有更好的护理效果

（P＜0.05）。见表 1。 
2.2 不同护理方法下患儿恢复表现情况差异 
观察组患儿护理后恢复表现的多项指标上均有更

大幅度的提升（P＜0.05）。见表 2。 

表 1  不同护理方法下患儿的多项肺功能指标表现［𝐱𝐱� ± 𝐬𝐬/n］ 

组别 n 母乳喂养率（％） 母乳喂养达标用时（d） 
观察组 50 44（88.00） 10.12±1.69 
对照组 50 32（64.00） 12.04±1.63  

t/χ2 - 7.895 5.782 
P - 0.005 ＜0.001  

表 2  不同护理方法下患儿恢复表现情况差异［𝐱𝐱� ± 𝐬𝐬/n］ 

组别 n 住院时间（d） 院内发生感染（人） 胎龄 40 周 NBNA 评分（分） 

观察组 50 15.48±1.81 0（0.00） 36.67±2.61 

对照组 50 17.43±1.89 4（8.00） 34.51±2.73 

t/χ2 - 5.269 4.167 4.044 

P - ＜0.001 0.041 ＜0.001 
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3 讨论 
许多早产婴儿由于健康问题导致了母婴分离。受

到生理和心理的双重因素影响，母亲在母乳生产上可

能会遭遇不足，这为母乳喂养带来了巨大的困扰。另外，

虽然当母亲在产后时期得到医疗团队的关心和支持时，

她们对母乳喂养的信赖度有所增加，能够成功地进行

母乳喂养[5]。但是，当出院以后，由于缺乏支持以及其

他社会障碍，可能造成母乳喂养执行水平的降低。本项

研究着重于分娩前启动家庭参与式护理宣教活动，以

确保所有母亲能够获得准确而健康的母乳喂养知识，

并且建立了与该话题相匹配的理论框架；在分娩结束

之后，母亲们通过一对一床的方式进行挤奶技能的训

练、指导储存与搬运的方法，从而加强了母乳喂养所需

的各项专业技能。在患儿的生命体征逐渐稳定后，让父

母在新生儿重症监护室病房提前与患儿有所接触并积

极参与护理显得尤为关键，有助于提高母乳的喂养率，

并缩减达标喂养的时长，从而促进新生儿重症监护室

内部早产儿的母乳喂养[6]。 
在传统的新生儿重症监护室封闭性管理体系里，

护理工作者主要关注救治活动，很容易忽视患儿父母

的情感需求，这种情况有可能加剧医患之间的紧张矛

盾。在家庭参与式护理模式下，医护团队被鼓励全方位

地考虑患儿的父母在生理和心理方面的需求，并且要

为之提供具有特色的高品质服务[7]。家庭参与式护理模

式为护理工作者提供了一种转变方式，使他们能更活

跃地学习新的专业知识和技能，这无疑提升了他们的

护理水平。在新生儿皮肤的保养、早产儿的成长和发育

以及各种训练计划上，这种模式显示出了显著的效果，

并能够促进护理工作者从多个视角和全方位地思考各

种护理问题[8]。对于正常的足月婴儿来说，新生儿重症

监护室中的患儿因为身体功能不全或器官发育尚未完

全成熟，可能引发各种并发症。父母作为核心的照护者，

所具备的护理技巧与患儿的未来生活状况有着紧密的

联系。家庭参与式护理模型为新生儿重症监护室中的

患儿父母带来了高级的护理专业知识与操作技能，从

而确保了护理工作的顺畅展开，并有助于患儿整体的

健康成长[9]。在新生儿重症监护室环境中，如果患儿的

父母不能全面或适当地照护患儿，患儿家属可能会产

生如自责这样的心理困扰。在早产儿中，母亲的抑郁症

发病率为足月儿中的母亲的 2.7 倍，而焦虑的发生率则

是足月儿中的两倍。如果新生儿重症监护室的儿童父

母能参与到日常医疗照料中，并被任命为患儿康复周

期的核心组成部分，不但能够加速患儿的康复过程，同

时也有助于减少患儿家属可能出现的负面心理状态[10]。 
在此次研究中，观察组中患儿的母乳喂养情况表

现效果更为优秀（P＜0.05）；同时观察组患儿的院内

恢复表现情况效果更好（P＜0.05）。综上所述，家庭

参与式护理策略在新生儿重症监护室护理工作中发挥

着显著的辅助作用，有助于改善患儿的母乳喂养情况，

并提升护理康复效率，从而增强护理效果。值得进一步

深入研究和应用。 
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