
分专科护士的工作强度与工作报酬也不相匹配#

专科护士的积极性不能被有效调动$由于护理人

力资源不足#专科护士忙于日常工作和常规轮班#

不能充分发挥其潜能和作用#也是护理管理人员

需要思考的问题$因此#我国亟待制定符合我国

国情的专科护士管理模式#并要求每个医疗机构

为专科护士提供可供其发挥才能的工作环境#切

实提高专科护士临床实践能力%教学能力及科研

水平#使其最大化地投入相应的专科工作#做到人

尽其能#才尽其用#避免专科护士的滞用$
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基层医院助产士门诊的建立及管理模式探讨
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英"王玉霞

!新昌县人民医院#浙江新昌
!
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摘
!

要!目的
!

通过建立助产士门诊#探索助产士门诊的管理模式及效果$方法
!

分析助产士门诊开设的背景#制定

助产士门诊出诊人员标准%规章制度%工作流程%服务内容#以及对助产士门诊进行规范化管理$结果
!

助产士门诊的成

立#降低剖宫产率及会阴侧切率#改善分娩结局#提升产科工作质量$结论
!

助产士门诊能够很好地为孕产妇产前%产时%

产后各个时期提供帮助和指导#有效提升产科医疗护理质量$

关键词&助产士'门诊'管理'剖宫产'会阴侧切
!!
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国际助产士联盟将助产士定义为&一名可信

赖的专业人士#通过与孕妇建立伙伴关系#提供孕

产妇女产前%产时和产后必要的支持%护理和咨

询#为孕产妇提供全程连续性服务#倡导-助产士

主导模式.#助产士是孕产妇的专业护理者)

!

*

$我

国产科医疗服务体系以产科医生为主导#助产士

仅负责产妇产时的接生管理#工作场所局限于产

房$这一工作模式与国际助产士联盟倡导的-为

孕产妇提供全程连续性服务.的服务理念相差甚

远$助产士门诊将助产士的工作地点由产房向门

诊%母婴同室#甚至家庭拓展#服务内容由单纯提

供产时护理及接生向孕产妇产前%产时和产后等

不同时期提供健康咨询和心理支持转变#服务对

象由孕产妇延伸至新生儿%家属$随着国家-二孩

政策.全面开放#母婴健康越来越受重视#社会对

产科医疗服务需求日益增长$为给孕产妇提供更

全面的产科护理服务#本院于
&'!2

年
!

月开设助

产士专科门诊#取得了良好的效果$现报告如下$

M

!

助产士门诊开设的背景

!%!

!

医疗资源整合
!

新昌地处浙江东部#

&'!)

年

末全县总人口为
N)%"

万人#全年出生人口
)2''

人

左右$产科医疗%护理%保健工作主要由县内
)

家

医疗机构完成$其中新昌县人民医院为一家综合

性医院#设有产科%儿科门诊与病房#科室设置齐

全#业务范围覆盖全面$其余
&

家医院科室设置&

一家设有产科病房#只开展产科医疗%护理#无儿

科病房设置'另一家只设产科%儿科门诊兼相关保

健#无病房设置#医院业务范围单一$

)

家医院业

务上存在重叠#但相互之间缺少沟通与交流#有些

项目开展存在重复%浪费现象$为充分利用资源#

+
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期



造就良好的就医环境#为孕产妇提供更加优质%高

效%快捷的医疗服务#由政府牵头布局#将
)

家医疗

机构负责产科%儿科工作的部门进行整合#成立一

家以承担妇女儿童医疗%保健%康复服务为主的专

科医院#更名为新昌县妇幼保健院$行政管理%医

院运行%业务指导均由新昌县人民医院垂直管理#

因专科医院地处新昌县城市东面#故又名新昌县

人民医院城东分院$所有医疗资源统一管理#孕

产妇就医诊疗也相对集中#为助产士门诊开设创

造了条件$

!%&

!

满足社会需求
!

前期调查发现#有
"'%)Q

孕

产妇认为有必要开设助产士门诊$需求内容由对

单纯分娩的分娩方式选择%营养指导%疼痛减轻等

生理需求向寻求心理及社会支持转变)

&

*

$国家生

育政策转变也给产科门诊医疗带来一定冲击#造

成产科门诊人满为患#影响产科质量$为满足社

会需求#同时能够缓解产科门诊工作压力#开设助

产士门诊迫在眉睫$

F

!

方
!!

法

&%!

!

制定助产士门诊出诊人员标准
!

为规范管

理助产士门诊及保证专科门诊的护理质量#医院

护理质量管理委员会制定专门针对助产士门诊出

诊人员准入资格标准$医院围产护理专业小组根

据准入资格标准#组织-助产士门诊专项培训班.

对相应人员进行标准化培训及考核$内容分理

论%模拟技术及沟通技巧#三项成绩考核均需大于

"'

分$报名条件&具有本科及以上学历#主管护师

及以上职称#

!*

年以上助产经验#熟练掌握助产%

新生儿护理技术%母婴护理理论知识#有较强的沟

通能力#平时承担医院孕妇学校授课$由本人提

出申请#通过培训及考核#有
2

名助产士成绩合格#

经医院护理质量管理委员会认定批复#获得助产

士门诊出诊资格$

&%&

!

助产士门诊出诊人员安排
!

助产士门诊由

护理部负责行政管理#围产护理专业小组负责具

体业务开展及技术指导#并定期进行新知识%新技

术%服务沟通技巧培训以及对门诊工作进行总结#

找出不足#以确保就诊孕产妇及家庭能够得到全

面%优质的护理服务$根据门诊工作量采取弹性

排班模式#即出诊的助产士可根据当天就诊孕产

妇人数%需求内容临时安排辅助助产士!考核未通

过或年资较低助产士#但致力于助产士门诊工作

的护理人员"出诊帮忙$灵活机动的弹性排班模

式既保证工作质量避免人力资源浪费#又对辅助

助产士起到传%帮%带作用#培养后备人才$

&%)

!

规范布置诊室
!

助产士门诊地点&产科门诊

区域#入口第一间诊室$在门诊设有明显标识&助

产士门诊$诊间颜色以浅橘黄色为主#室内用淡

绿色的布帘隔断#就诊环境温馨又很好地保护孕

产妇隐私$诊室内备有产科门诊常用检查床%胎

心听诊仪%护理操作台%电脑等设备#并添置乳房

模型%新生儿模型%骨盆模型%手摇式分娩机转示

教模型%中国居民膳食宝塔模型以及各种健康教

育资料#导乐器材#墙上安装有多媒体显示屏$

&%N

!

制定助产士门诊服务内容
!

围产护理专业

小组制定门诊服务对象及内容$服务对象&孕周

满
)&

周之后的孕妇即可进入助产士门诊就诊$服

务内容分
)

个方面&产前%产时%产后健康指导及咨

询#新生儿护理技术#延伸服务$产前%产时%产后

健康指导及咨询内容&产前指导孕妇孕期营养摄

入%合理运动%孕期体质量控制%胎动监测%母乳喂

养知识及技巧#心理咨询'临近产时介绍临产征

兆%分娩准备%自然分娩过程及疼痛应对技巧#制

订分娩计划#告知自然分娩的好处及剖宫产的利

弊%产房的特色服务!导乐分娩及分娩镇痛"#提前

熟悉分娩环境%体验导乐器材)

)

*

'产后指导产妇产

后康复%饮食%运动$新生儿护理技术&包括新生

儿日常护理知识%沐浴%抚触%智护等操作#使孕妇

在产前就掌握新生儿护理技能$延伸服务&通过

微信%电话等联系方式及上门随访满足孕产妇的

不同需求#提供个性化健康咨询和护理$沟通方

式以一对一咨询与指导为主#沟通过程中适时发

放资料%观看视频%借助于模型操作指导等$

&%*

!

制定助产士门诊各项管理制度
!

根据医院

门诊管理相关要求及结合产科专科特色#围产护

理专业小组制定助产士门诊岗位职责%护理技术

操作规范%健康教育制度%会诊转诊制度等相关制

度#以便规范管理助产士门诊$要求出诊助产士

严格遵守相应管理制度及操作流程以确保助产士

门诊的顺利运行$

&%2

!

制定助产士门诊就诊流程
!

按门诊患者就

诊流程要求#经门诊挂号到助产士门诊就诊$助

产士门诊出诊时间为每周二%五上午
(

&

''

!

!!

&

)'

#当日有本院产科专家出诊#部分孕产妇在

助产士门诊就诊后若发现有高危倾向即可转至产

科专家门诊#极大方便孕产妇#也确保助产士门诊
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安全运行$

&%#

!

充分利用各种宣传平台提升助产士门诊知

名度
!

将助产士门诊工作宗旨%就诊流程%内容%

工作人员介绍等制作成宣传画报%视频%美篇#利

用各种宣传平台进行宣传$以易拉宝的形式放置

在门诊大厅%助产士门诊诊室门口展示'以视频形

式在孕妇学校%医院各个区域大屏幕滚动播放'美

篇在微信%互动吧等公众号定期推送#充分利用现

代化网络宣传平台提升助产士门诊影响力%知名

度#吸引就诊人员$

E

!

评价方法与结果

)%!

!

评价方法
!

比较助产士门诊开设前!

&'!2

年"

与开设后!

&'!#

年"的剖宫产率%会阴侧切率$

)%&

!

统计学方法
!

所有数据输入
TSTT!#%'

统

计软件包#计数资料采用
!

&检验#

!

"

'-'*

为差异

有统计学意义$

)%)

!

结果
!

)%)%!

!

&'!2

年与
&'!#

年剖宫产率比较
!

见表
!

$

表
M

!

FHMU

年与
FHMT

年剖宫产率比较

时 间 总分娩产妇数 剖宫产产妇数 剖宫产率(
Q

&'!2

年
&!(2 "*' N)%*

&'!#

年
&!*) ('( )#%*

!!

注&剖宫产率比较#

!

&

W!*$(&

#

!

"

'-'*

)%)%&

!

&'!2

年与
&'!#

年会阴侧切率比较
!

见表
&

$

表
F

!

FHMU

年与
FHMT

年会阴侧切率比较

时 间
总自然分娩

产妇数

会阴侧切

产妇数

会阴侧

切率(
Q

&'!2

年
!&)2 )#' &"%"

&'!#

年
!)N* &&& !2%*

!!

注&会阴侧切率比较#

!

&

W2*$#&

#

!

"

'-'*

W

!

讨
!!

论

N%!

!

助产士门诊的开设有效提升产科医疗护理

质量
!

降低剖宫产率及会阴侧切率%确保母婴安

全是产科医疗工作的重点$妊娠分娩是一个生理

过程#但在临床实际过程中发现#随着孕期的进

展#孕妇对分娩的关注度逐渐增加#对分娩的期望

值相对较高#认为剖宫产是最安全的分娩方式#在

选择分娩方式时更倾向于剖宫产$以往的观点认

为分娩时行会阴切开术起到预防会阴裂伤%缩短

产程的作用$文献)

N

*显示#我国会阴侧切的发生率

为
2'Q

#初产妇可达
('Q

#远超过
`]Z

倡议的

&'Q

$但近年来的循证显示会阴侧切不仅不能降

低会阴裂伤率#而且会加重产后会阴疼痛以及伤

口愈合不良问题)

*

*

$由于分娩的未知性及妊娠带

来的心理与生理上的不适#很多孕妇出现了不同

程度的焦虑和恐惧$助产士门诊提前介入孕期生

活#与孕产妇建立信任的伙伴关系#给予孕产妇保

健知识指导%心理咨询及社会支持#指导孕妇控制

体质量增长#降低巨大儿的发生#通过运动增进盆

底肌肉的收缩性'尤其是临近产时就诊助产士门

诊的产妇通过个性化的分娩指导%模拟分娩教育

!分娩过程掌握及对助产士%场地%分娩过程提前

熟悉"#使产妇认识自然分娩的优势#帮助其理性

选择分娩方式#不再视剖宫产为唯一安全分娩方

式#部分产妇有不做会阴侧切的意愿#特别是在第

二产程能正确配合助产士用力#助产士严格掌握

侧切指征#较好地控制剖宫产率和会阴侧切率$

研究结果显示#开设助产士门诊的一年中产妇的

剖宫产率及会阴侧切率较未开设助产士门诊时

低#且差异有统计学意义$

N%&

!

助产士门诊困惑与展望
!

与发达国家比较#

目前我国的助产士门诊仍处于发展阶段#并且由

于长期的重医轻护的观念)

2

*

#部分孕产妇对助产士

门诊提供的服务持怀疑态度#本院也存在类似情

况$助产士门诊自身建设也存在不足&没有现成

工作模式和内容可供参考#没有明确组织管理架

构#评价指标及考核机制也不健全等$未来的一

段时间内#如何构建统一工作内容%管理架构%评

价指标等#推进助产士门诊工作规范化是我们的

努力方向$同时积极探索孕产妇及家属对助产士

门诊的认知情况#分析影响就诊的原因#从而制定

相关策略#以提高其对助产士门诊认可度#促使其

在围生期遇到护理问题时能自愿选择到助产士门

诊就诊#从而推动助产事业的发展$
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