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品管圈降低自然分娩足月新生儿低体温发生率的研究 

陶银银，仇 宁 

安徽省芜湖市第一人民医院  安徽芜湖 

【摘要】目的 分析讨论品管圈降低自然分娩足月新生儿低体温发生率的应用效果。方法 选择我院 2022 年

6 月-2023 年 6 月所接收的 76 例自然分娩足月新生儿为研究对象，随机分为观察组（品管圈护理）与对照组（常

规护理），将两组护理后新生儿低体温发生情况与家属心理状况及护理质量、家属满意度进行比较。结果 观察

组新生儿低体温持续情况低于对照组（P<0.05）；观察组家属心理状况（33.6±2.1 分，40.32±4.43 分）优于对照

组（P<0.05）；观察组护理质量[操作技能（8.94±0.73）分，服务态度（8.78±0.65）分，责任心（8.95±0.71）
分，应急能力（9.03±0.95）分]优于对照组（P<0.05）；观察组家属满意度（97.37%）高于对照组。结论 品管圈

降低自然分娩足月新生儿低体温发生率的应用效果明显，值得广泛推广与应用。 
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【Abstract】Objective To analyze and discuss the effect of quality control circle on reducing the incidence of 
hypothermia in full-term neonates born naturally. Methods A total of 76 full-term neonates born naturally received from 
our hospital from June 2022 to June 2023 were selected as the research subjects and randomly divided into an observation 
group (quality control circle nursing) and a control group (conventional nursing). The incidence of neonatal hypothermia 
after nursing in the two groups was compared with the psychological status of family members, nursing quality, and family 
satisfaction. Results The duration of neonatal hypothermia in the observation group was lower than that in the control 
group (P<0.05); the psychological status of the family members in the observation group (33.6±2.1 points, 40.32±4.43 
points) was better than that in the control group (P<0.05); the nursing quality [operation skills (8.94±0.73) points, service 
attitude (8.78±0.65) points, sense of responsibility (8.95±0.71 points, emergency response ability (9.03±0.95) points] in 
the observation group was better than that in the control group (P<0.05); the family satisfaction of the observation group 
(97.37%) was higher than that in the control group. Conclusion The application of quality control circle in reducing the 
incidence of hypothermia in full-term neonates born naturally is effective and worthy of wide promotion and application. 
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新生儿低体温是指胎儿出生时表面积相对较大，

皮下脂肪薄，血管多，体温调节中枢未发育完全，导致

身体调节温度的能力远低于正常温度。临床表现包括

新生儿体温低于 35℃、全身冰冷、反应迟钝、哭闹少

等，在严重的情况下，一些患儿可能会呼吸缓慢、血压

下降、肺出血，甚至死亡，会严重危及新生儿的生命安

全，因此需要采取有效的护理措施[1]。品管圈（QCC）

是在同一工作地点工作的员工通过组建由多名工作人

员组成的工作组，自觉性展开以质量管理为基础的活

动[2]。根据目前自然分娩足月新生儿低体温护理管理的

需求，要利用品管圈管理工具不断提升工作人员水平，

挖掘品管圈管理工具的临床应用价值，实现护理可持

续发展的目标。本文即为了分析讨论品管圈降低自然

分娩足月新生儿低体温发生率的应用效果，具体报告
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如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
将我院于 2022.06-2023.06 所接收的 76 例自然分

娩足月新生儿为研究对象，通过随机数字表法分为对

照组与观察组，每组各 38 例。对照组：男 20 例，女

18 例，日龄 1-13d，平均（6.24±2.95）d。体质量 1315-
3263（2357.66±203.46）g；观察组：男 21 例，女 17
例，日龄 1-12d，平均（6.05±2.82）d。体质量 1377-
3346（2452.13±221.81）g，（P＞0.05）。 

1.2 方法 
1.2.1 对照组 
对照组为常规护理：自然分娩后，新生儿呼吸道需

要有针对性的护理，必须在出生后 10 秒内立即干燥，

在完成基本程序后，引导产妇母乳喂养新生儿。 
1.2.2 观察组 
观察组采用品管圈护理：（1）组圈确定，按照自

愿参加、实事求是的原则，成立由 8 人组成的品管圈

小组，由科室医护人员组成，有 1 名组长和 1 名指导

员以及 6 名组员组成，成员年龄为 30-53 岁，圈长由科

室主任医师担任，辅导员由护士长担任。 
（2）确定主题，降低自然分娩足月新生儿低体温

发生率是本次研究的质量核心指标，团队参考所制定

的制度政策分析品管圈的主题主要组成因素，分值在

1-5 分，选定“降低自然分娩足月新生儿低体温发生率

与风险事件”为本期品管圈活动的主题。 
（3）现况把握，根据现有工作流程图，分析问题，

找到了重点改善环节。通过回顾性分析本院自然分娩

足月新生儿体温护理管理中遗漏的数据，设计查检表

进行数据收集。绘制柏拉图分析，根据 80/20 法则得出

护理流程明确、个性化差异是重点改善因素。 
（4）问题解析，使用鱼骨图，该圈子的所有专家

都经历了多次头脑风暴，从多个方面确定了自然分娩

足月新生儿体温护理管理中需改进的地方，然后在鱼

骨图上分析原因，进行评分，做出要因并圈选。确定“体

温调节中枢不完善”是一个不可克服的因素，导致获得

12 个最终因素，并验证新生儿体温过低的真正原因：

新生儿的衣服不暖，新生儿不戴帽子，护士不知道体温

过低会影响新生儿结局，无新生儿转运制度。 
（5）对策实施与检讨，①值班护士根据当天分娩

的情况，将新生儿的衣服预先放在恒温器中加热，温度

设置为 37℃，质量监督员每月使用“新生儿衣物加热

检查表”随机现场查看 50 名新生儿，保证新生儿衣物

加热完成率达到 100%。②圈员寻找合适的文献，提前

对产妇喝家属进行体温保暖健康宣教，预先准备好合

适的婴儿帽，助产士收到帽子后会注明孕妇的姓名并

将婴儿帽放入恒温器的加热储备中，新生儿擦干身体

后立即戴上帽子，质量监督员每月使用新生儿帽随机

检查新生儿的表现，保证新生儿在皮肤擦干后帽子的

佩戴执行率为 100%。③对产妇进行健康教育，向她们

介绍袋鼠式护理的相关知识，包括袋鼠式护理的实施

方法、目标和意义。在演示过程中，可以使用婴儿模型

来加强对产后妇女的指导。确保室内环境安静舒适，室

内温度保持在 25℃-28℃之间。关上门窗以避免通风，

注意隔热，并在床附近放置窗帘或屏风以保护母亲的

隐私。引导产妇采取半卧位，并将床头抬高至 30-60°
之间的高度，以确保产妇感到舒适。引导产妇解开衣服

的扣子，将新生儿的皮肤暴露在胸部。俯卧在产妇的胸

部，以确保产妇和新生儿之间的广泛皮肤接触。用衣服

或毯子盖住新生儿的背部以保暖，并在此期间密切监

测新生儿的体温。为了确保新生儿的安全，建议引导产

妇将一只手放在新生儿的底部，另一只手放置在新生

儿的背部，以防止新生儿滑落。④完善新生儿转运过程，

通过获取信息发展新生儿转运过程，组织护士分两组

进行培训和研究，质控人员利用新生儿转运过程清单

监督新生儿转运过程的实施，产科护士对新生儿转运

过程和实施率执行率为 100%。 
（6）效果确认，有形成果方面：通过改善前、后

数据对比，改善前后柏拉图数据对比，发现应用品管圈

后自然分娩足月新生儿低体温发生率有明显下降。 
1.3 观察指标 
（1）新生儿低体温发生情况：以 24h 为分界点。

（2）家属心理状况：抑郁自评量表（SDS）与焦虑自

评量表（SAS），分值和心理情况呈反比。（3）护理

质量：操作技能、服务态度、责任心、应急能力。（4）
家属满意度：通过我院自制调查问卷评估。 

1.4 统计学方法 
SPSS 23.0 软件对所统计的研究数据进行处理和分

析，计量资料（ ±s），t 检验，计数资料（%），χ2

检验。P<0.05 说明有统计学有意义。 
2 结果 
2.1 新生儿低体温发生情况比较 
观察组：低体温持续时间＜24h 为 6 例，发生率

15.79%；低体温持续时间＞24h为 3例，发生率 7.89%。

对照组：低体温持续时间＜24h 为 16 例，发生率 42.11%；

低体温持续时间＞24h 为 11 例，发生率 28.95%。观察
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组新生儿低体温持续情况低于对照组（P＜0.05）。 
2.2 家属心理状况比较 
观察组：SDS（33.6±2.1）分，SAS（40.32±4.43）

分；对照组：SDS（43.1±3.6）分，SAS（48.43±4.15）
分。观察组家属心理状况评分优于对照组（P＜0.05）。 

2.3 护理质量比较 
观察组：操作技能（8.94±0.73）分，服务态度（8.78

±0.65）分，责任心（8.95±0.71）分，应急能力（9.03
±0.95）分；对照组：操作技能（6.31±0.94）分，服

务态度（6.23±0.54）分，责任心（7.23±0.51）分，应

急能力（6.81±0.45）分。观察组护理质量优于对照组

（P＜0.05）。 
2.4 家属满意度比较 
观察组：非常满意 28 例，满意 6 例，一般满意 3

例，不满意 1 例，满意度 97.37%；对照组：非常满意

18 例，满意 8 例，一般满意 10.53 例，不满意 21.05 例，

满意度 78.95%。观察组家属满意度高于对照组（P＜
0.05）。 

3 讨论 
新生儿在出生后低体温可能会引发医疗事故，并

加剧医患紧张关系，导致大规模的医疗纠纷并扰乱治

疗和医院运营的正常进行[3]。因此需进行护理干预，降

低风险事件的发生。常规护理干预模式使新生儿难以

保持恒温控制，导致婴儿体温波动。 
品管圈（QCC）是在同一、相近或互补的工作场所，

人们会自动形成一个小圈子，根据一定的活动程序、管

理、文化等进行协作和头脑风暴，解决工作中的问题，

是一种更具活力的产品管理形式，可以提高产品质量

和工作效率[4]。品管圈实施的目的是解决工作问题，解

决劳动生产率，自动合成小组，然后共享工作和合作，

应用产品管理的简单统计方法作为分析和克服工作障

碍的工具，以实现提高生产率的目标。品管圈组通常每

月会议开展两次，每次约 1 至 2 小时，可在工作时间

或工作日后开展。一般来说，每个改进的主题不需要超

过六个月的时间，只需要提出问题来解决它并实现其

最初的目标，产品管理方法中的成就和改进过程由图

表表示。本研究观察组应用品管圈管理后，与对照组常

规管理相比，结果显示为：观察组新生儿低体温持续情

况低于对照组，家属心理状况与护理质量均优于对照

组，满意度高于对照组（P<0.05）。因为品管圈发现问

题，分析问题，并通过头脑风暴选择主题，品鱼骨图分

析原因，制定针对性的对策，通过 PPT 理论、晨会示

范、现场操作等方式开展了一系列的专科培训，在分析

现状的基础上，确定目的，通过解析发现新生儿的衣服

不暖，新生儿不戴帽子，护士不知道体温过低会影响新

生儿结局，无新生儿转运制度是影响新生儿低体温发

生率的关键问题，因此，开发的解决方案可以让新生儿

在与母亲分离后的几分钟内迅速热身，有效防止低温

死亡[5]。因此制定相关解决措施，提前对产妇与家属进

行健康宣教，让他们准备好新生儿保温衣物、帽子等，

新生儿能尽早接触母亲，采用袋鼠式护理，让新生儿可

以听着母（父）亲的说话及心跳声，伴随着呼吸时的缓

慢韵律性摇晃，让他（她）感觉处在类似子宫的环境；

而母（父）亲的抱持，提供了新生儿包围感及安全感，

可以帮助宝宝的安静睡眠时间较长，而睡眠是有助于

宝宝生长激素的分泌，可稳定心跳、呼吸及血氧浓度，

藉由肌肤的接触减少体热及水分散失，能量的保存有

助体重的增加[6]。为了更好地巩固改进，小组成员将新

制定的新生儿转运程序和新生儿体温综合预防措施纳

入标准化管理和年度培训计划评估，达到不断提高护

士管理新生儿体温的专业水平目标。 
综上所述，品管圈的开展对于降低自然分娩足月

新生儿低体温发生率具有积极影响，有重要应用价值。 
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