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�������剖宫产是一种手术方法， 通过切开腹部和子宫， 将胎儿从母
体中取出。 剖宫产后， 患者需要留院观察一段时间， 进行伤口护
理和恢复。 患者可能会感觉疼痛， 需要使用镇痛药物。 剖宫产术
后疼痛的因素有哪些？ 应如何护理？ 让我们详细了解。

■门诊新闻

03康·资讯健 2023年11月2日 星期四 编辑：王璐 邮箱：45082064@qq.com� �版式：谢敏智

术后疼痛的因素

剖宫产术后疼痛是一种常见的
手术后不适感， 其原因可能有多个
因素。 以下是一些常见的剖宫产术
后疼痛的因素：

1.�手术切口 剖宫产手术需要
在腹部进行切口， 这个切口可能会
引起术后疼痛。 切口的大小和位置
可能会影响疼痛的程度。

2.�子宫收缩 剖宫产手术后 ，
子宫会继续收缩以帮助止血和恢复
原状。 这种子宫收缩可能会引起疼
痛。

3.�术后恢复 剖宫产手术后需
要一定的时间进行恢复， 包括子宫
恢复、 伤口愈合等。 这个过程可能
会伴随一定的疼痛感。

4.�术后并发症 有时剖宫产手
术可能会导致一些并发症 ， 如感
染、 血肿等， 这些并发症可能会引
起疼痛。

5.�个体差异 每个人的疼痛感
受和疼痛阈值不同， 因此对剖宫产
手术后的疼痛感受也会有所差异。

6.�镇痛管理 剖宫产手术后的
疼痛可以通过药物进行管理， 但是
个体对药物的反应不同， 可能会影
响疼痛的程度。

7.�心理因素 剖宫产手术是一
种较大的手术 ， 可能会引起焦虑 、
紧张等心理因素， 这些因素可能会
影响疼痛的感知和处理。

8.�活动限制 剖宫产术后需要
限制活动， 这种限制可能会导致肌
肉僵硬和不适， 进而引起疼痛感。

术后疼痛的护理措施

1.�使用镇痛药 在医生的指导
下， 按时服用镇痛药物。 常见的药
物包括非处方药物如布洛芬、 对乙
酰氨基酚等， 或者处方药物如吗啡
等强效药物。 遵循医生的建议， 按
照正确的剂量和时间服用药物。

2.�冷敷 可以在疼痛区域使用
冷敷物缓解疼痛。 冷敷可以减少肿
胀和炎症， 同时起到一定程度的镇
痛效果。 使用冰袋或冷敷贴敷在疼
痛区域 ， 每次持续敷用 15~20 分
钟， 每天多次重复；

3.�热敷 在剖宫产术后的一段
时间后， 可以开始使用热敷来缓解
疼痛。 热敷可以促进血液循环， 放
松肌肉， 缓解疼痛。 使用热水袋或
热敷贴敷在疼痛区域， 每次持续敷
用 15~20 分钟， 每天多次重复。

4.�保持休息 剖宫产手术对身
体造成了一定的创伤， 需要给予足

够的休息和恢复时间。 避免过度活
动或提重物， 以免增加疼痛和延缓
康复。

5.�保持伤口清洁 剖宫产术后，
保持伤口干燥和清洁是非常重要
的。 遵循医生的指导， 定期更换伤
口敷料 ， 并保持伤口干燥和清洁 ，
以预防感染和促进愈合。

6.�良好的饮食和水分摄入 良
好的饮食和足够的水分摄入有助于
身体的恢复和康复。 保持均衡的饮
食， 摄入足够的蛋白质、 维生素和
矿物质， 有助于伤口愈合和身体的
恢复。

7.�心理支持 剖宫产术后可能
会给女性带来一定的身体和心理压
力。 提供积极的心理支持， 鼓励女
性与家人和朋友交流， 分享自己的
感受和情绪。 如有需要， 可以考虑
寻求专业的心理咨询或支持。
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������如今， 先兆流产的患者数量逐
渐增多， 前来医院就诊的患者有个
共性特点 ， 即妊娠期小于 28 周 、
阴道出血且不适感明显。 为避免流
产， 要通过及时有效的治疗来达到
保胎目的， 否则会威胁孕妇及胎儿
的生命安全。 那么到底什么是先兆
流产？ 先兆流产的危害有哪些？ 如
果出现先兆流产症状， 该如何保胎
呢？

什么是先兆流产？

先兆流产是指妊娠周数不足 28
周的孕妇出现的阴道少量流血、 血
性白带， 并伴有阵发性腹痛、 腰痛
等症状。 经盆腔检查， 一般会发现
宫口处于闭合状态， 且胎膜完整，
无妊娠物排出， 子宫大小与孕周相
符。 结合临床症状、 盆腔检查， 初
步判断为先兆流产。

先兆流产一般由染色体异常、
母体因素导致， 具体分析病因， 即
染色体数量异常或结构异常会表现
出先兆流产， 还会导致反复流产；
母体因素则是因全身性疾病、 子宫
缺陷、 习惯不良、 创伤等导致的先
兆流产。 如果先兆流产症状加重，
可能发展为难免流产。

先兆流产的危害有哪些？

先兆流产孕妇可能出现子宫感
染， 极易导致月经失调、 妇科疾病
等， 不同程度地影响身心健康。 先
兆流产还会影响以后受孕成功率，
一旦流产 ， 以后怀孕的概率会降
低， 严重情况下会发展为习惯性流
产。 所以孕妇要密切关注自身健康
情况， 定期到医院产检， 让产科医
生了解既往病史， 并积极配合妇科
检查、 B 超、 血 HCG 等查体或辅助
检查， 明确诊断先兆流产后， 接下
来的治疗工作能够针对性开展。

先兆流产该怎么保胎？

先兆流产的保胎工作十分必要
且关键， 保胎方法因先兆流产类型
不同而表现出差异性， 正常来讲，
包括一般疗法、 药物疗法， 以及其
他方法， 具体介绍如下：

保胎法 确诊为轻微先兆流产
的孕妇， 要避免劳累， 身体上应注
意休息， 通过卧床保胎， 减少活动
时间和强度， 禁止性生活。 即便是
孕期检查， 仍要以腹部彩超形式为
主， 减少阴道检查， 以免对子宫造
成刺激， 降低先兆流产的风险。 腹

部 B 超检查过程中， 观察胎囊、 胎
动等情况。 孕妇阴道不再流血， 且
下腹疼痛感消失后， 仍要坚持卧床
休息， 休息时间三周最佳。 须注意
的是， 孕妇身体营养要及时供应，
这对孕妇身体健康以及胎儿发育有
重要影响。 除此之外， 孕妇的心情
将影响保胎成功率。 家属及医护人
员要帮助孕妇排除顾虑和焦虑， 尽
可能消除紧张情绪。

药物保胎法 这一方法适用于
孕早期伴有先兆流产症状的孕妇，
在一般保胎方法的基础上还需要服
用保胎药或注射针剂， 如维生素 E
口服保胎、 黄体酮注射保胎、 绒毛
膜促性腺激素注射保胎。 主管护师
从孕早期先兆流产孕妇的实际情况
出发， 给予相应的药物保胎治疗。
如果患者先兆性流产的症状不严
重 ， 那么可通过口服维生素 E 保
胎 ， 并有效地维持胚胎的正常发
育； 如果患者黄体不全或孕酮水平
低， 可应用常用的保胎药———黄体
酮， 促进胚胎发育， 同时， 保持子
宫状态， 也可肌注绒毛膜促性腺激
素治疗， 通过刺激黄体功能降低流
产概率。 当孕妇出现先兆流产症状
的同时， 经检查甲状腺功能低下，

可口服甲状腺素片来改善先兆流产
症状。 须注意的是， 药物保胎的过
程中， 孕妇患者一定要询问医生，
不可擅自用药， 一旦用药不当， 会
加重症状， 影响胎儿生长发育， 导
致保胎失败。

其他保胎法 为减少对孕妇患
者健康造成损伤 ， 可进行中医保
胎， 中成药包括固肾安胎方、 泰山
磐石散等 。 中医诊断孕妇存在胎
漏、 胎动不安病症时， 可服用固肾
安胎方， 达到补益肝肾、 养胎固胎
的效果。 中医诊断孕妇出现胎动不
安、 面色萎白等病症时， 可使用泰
山磐石散保胎， 其作用在于益气健
脾、 养血安胎。 此外， 胎儿缺氧情
况的孕妇还可选用高压氧治疗， 一
定程度上促进保胎。

先兆流产是妇产科常见症状，
先兆流产对孕妇身心健康有较大影
响， 并且威胁着胎儿生命安全以及新
生儿身体健康。 主管护师要围绕先兆
流产做好知识宣讲工作， 让更多备孕
者、 孕产妇了解先兆流产的症状及危
害。 对于患有先兆流产的孕妇来说，
需积极配合治疗， 能大大降低流产风
险。

来宾市妇幼保健院 莫秋芳

������本报讯 （通讯员 刘莉 ）
55 岁的陈女士多年来饱受肝
脏多发结石的困扰， 近一个月
来更是疼痛加重， 她来到湖南
省第二人民医院寻求手术治
疗。

该院微创外科何恒正教授
检查发现 ， 陈女士肝左叶胆
管、 肝门区胆管及胆总管有多
发结石， 病情非常复杂， 有明
确的手术指征， 而陈女士之前
已有两次手术史， 腹腔组织粘
连 ， 加 上 她 是 “ 熊 猫 血 ”
（Rh 阴性血）， 血源稀缺， 无
疑使手术难度增加。 何恒正随
后组织多学科团队会诊， 制定
了一套详细缜密的手术方案，
同时与医院输血科进行对接，
储备了非常珍贵的 Rh 阴性
血。

做好充分准备后， 何恒正
带领手术团队为陈女士成功完
成高难度的腹腔镜下肝叶切
除、 胆总管切开取石、 胆总管
探查加上胆管空肠吻合术。 术
后， 微创外科医护专家团队运
用 ERAS 理念结合中医护理技
术进行术后加速康复， 陈女士
很快便下床活动， 康复良好，
顺利达到出院标准。

何恒正提醒， 肝胆管结石
的患者建议尽早找有资质的医
院和专家进行手术， 避免反复
炎症刺激而引起癌变。

先兆流产， 到底应该怎么保胎?

剖宫产术后疼痛如何护理


