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【摘  要】目的：分析中医穴位按摩联合拉玛泽呼吸法与导乐分娩在提高产妇自然分娩率中的效果。方法：本文

所选研究对象为产妇72例，予以随机数字表法分为两组（各36例）。对照组采用拉玛泽呼吸法与导乐分娩进行干预，

观察组在此基础上采用中医穴位按摩干预。观察两组产妇的自然分娩率、母婴结局、产时疼痛程度、不同产程时间、

负面情绪、自我效能感以及分娩控制感等。结果：两组产妇护理前各指标无显著差异（P>0.05）；护理后与对照组产

妇相比，观察组产妇产时疼痛程度、SDS评分、SDS评分、新生儿窒息率、脐带感染率、产后出血率、剖宫产率均显

著更低（P<0.05），观察组产妇自然分娩率、自我效能感评分以及分娩控制感评分均显著更高（P<0.05），观察组

产妇不同产程时间均更短（P<0.05）。结论：在产妇分娩过程中予以中医穴位按摩联合拉玛泽呼吸法与导乐分娩干

预，有利于提高产妇自然分娩率，改善母婴结局，缓解产妇不良情绪，减轻分娩疼痛感，效果较好，值得进一步推

广。
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    产妇如果在分娩过程中疼痛剧烈，往往会产生多种不良情绪，不利于顺利生产，甚至造成难产现象。多项临床

研究表明，在产妇分娩过程中予以有效护理措施，在缓解其产时疼痛的同时，还能稳定心理状态，保障母婴安全[1]。

导乐分娩与拉玛泽呼吸法是目前临床分娩常用干预方法，前者可以在一定程度上增强产妇分娩信心，后者通过有效指

导产妇使用神经肌肉控制呼吸和运动，有利于减轻分娩疼痛[2]。田慧[3]等的研究结果显示，产妇经拉玛泽呼吸法联合

导乐分娩后，可有效缩短产妇产程时间，减少各种不良事件的发生。但是也有研究表示，联合开展中医穴位按摩，有

利于进一步提高自然分娩率[4]。基于此，本文以72例产妇为例，就中医穴位按摩联合拉玛泽呼吸法与导乐分娩的应用

价值展开分析，报告如下。

1、资料与方法

1.1一般资料

本文以2021年12月~2022年12月于本院接受分娩的产妇72例作为临床观察对象，予以随机数字表法分为两组

（各36例）。对照组产妇年龄22~40（28.46±3.67）岁；BMI22.86~28.01（25.96±1.34）kg/m2；孕周

36~42（40.13±1.42）周。观察组产妇年龄22~39（28.47±3.55）岁；BMI22.37~28.04（26.01±1.32）kg/m2；孕周

36~42（40.22±1.41）周。两组产妇基本资料对比无显著差异（P>0.05）。

纳入标准：单胎头位，妊娠足月；②具有阴道分娩条件且同意自然分娩；③产检资料完整者；④对本研究内容知

情均为自愿且签订知情同意书。

排除标准：①妊娠合并其它并发症者；②合并妇科相关疾病者；③羊水量异常者；④既往有异常妊娠史者。

1.2方法

对照组采用拉玛泽呼吸法与导乐分娩进行干预：（1）拉玛泽呼吸法：宫收缩初期完全放松，使用胸式呼吸，采

用鼻吸气、嘴吐气的方法，可以使腹部放松，保障产妇的吸气、吐气6~9次/min，匀速而缓慢。每2~4min子宫收缩1

次、用浅而慢加速呼吸在宫口开至2~8cm时，宫收缩增强加速呼吸，反之亦然。在宫缩持续60s间隔1~2min、宫口开

至8~10cm时使用浅呼吸，微张嘴吸气、吐气，保持此呼吸方法。宫口开全时，闭气用力，保证并保持着头略抬起看

向肚脐，进行憋气10~20s时间，后进行吐气后再憋气用力。避免产妇用力哈气运动。（2）导乐分娩：由固定护士及

其家属专门陪伴待产室；予专门的产前指导，全程予产妇生理、情感、心理支持，缓解紧张情绪，建立分娩信心；待

产妇宫口开大至2~3 cm时，采用导乐镇痛仪，持续激活人体生化反应，于宫口全开后关闭。

观察组在对照组干预基础上采用中医穴位按摩干预：根据产程差异、疼痛部位及产妇体位差异辨证取穴，助产人
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员协助产妇保持最为舒适的体位，使身体处在完全放松的状态，由专业的按摩人员实施中医穴位按摩。处于潜伏期时

取穴昆仑及合谷、关元穴，昆仑及合谷穴通过左手拇指进行按压按摩，每个穴位分别点按10次为宜，关元穴通过右手

掌以顺时针方向进行按摩；活跃期取穴三阴交及合谷、中极穴，中极穴以掌面按顺时针方向按压，三阴交及合谷穴应

用拇指配合按压的方式进行，同样每个穴位分别点按10次为宜，如有腰酸背痛症状者，可按摩次髎穴、环跳穴予以缓

解，按摩力度及时间长短结合产妇实际疼痛情况及其主观感受而定。通常在宫缩时按摩效果较佳，宫缩停止后暂停按

摩，按摩时与产妇进行实时沟通，随时对按摩力度、穴位及手法进行调整。

1.3观察指标

    观察两组产妇的自然分娩率、母婴结局、产时疼痛程度、不同产程时间、负面情绪、自我效能感以及分娩控制

感等。其中母婴结局指标包括产后出血、脐带感染、新生儿窒息等等。产时疼痛程度依据SF－MPQ( 麦吉尔疼痛量

表)进行评估，内容具体包括现存疼痛强度量评分、视觉模拟评分与语言反应评分等维度，分数越高，表示产妇疼痛

感表现越明显。负面情绪采用SDS与SAS量表加以评估，分数越高，表示产妇负面情绪越明显。自我效能感及分娩控

制感均由助产士进行评价和测量，分数越高表示产妇自我效能感和分娩控制感越好。

1.4统计学分析

    本文研究数据均经由数据分析软件SPSS 22.0进行分析，P<0.05表示差异有统计学意义。

2、结果

2.1两组产妇护理前后自我效能感、分娩控制感、SAS以及SDS评分分析

    两组产妇护理前各指标无显著差异（P>0.05）；护理后与观察组相比，对照组产妇SDS评分、SDS评分均显

著更高（P<0.05），自我效能感评分以及分娩控制感评分均显著更高（P<0.05），数据分析见表1。

表1两组产妇护理前后自我效能感、分娩控制感、SAS以及SDS评分分析[（ ±s）/分]

组别 时

期

观察组

（n=36）

对照组

（n=36）

t P

自我

效能感评

分

护

理前

21.49±3.70 21.51±3.71 0.022 0.981

护

理后

35.48±4.61 26.79±3.56 8.951 0.000

分娩

控制感评

分

护

理前

62.34±4.44 62.38±4.51 0.037 0.969

护

理后

145.76±8.52 102.64±9.62 20.133 0.000

SAS

评分

护

理前

60.34±5.31 60.44±5.33 0.079 0.936

护

理后

37.61±6.89 45.31±8.96 4.087 0.000

SDS

评分

护

理前

63.89±6.37 64.01±6.27 0.101 0.919

护

理后

38.31±5.62 46.81±6.37 6.003 0.000

2.2两组产妇不同产程时间分析

    与观察组比较，对照组产妇不同产程时间均明显更长（P<0.05），数据分析见表2。

表2 两组产妇不同产程时间分析[（ ±s）/min]

组别 第一产程 第二产程 第三产程 总产程

对照

组

（n=36）

398.61±30.41 36.81±4.18 34.17±3.61 463.81±11.65



观察

组

（n=36）

324.10±38.46 24.61±8.62 23.51±4.63 376.81±12.22

t 9.118 7.640 8.134 40.966

P 0.000 0.000 0.000 0.000

2.3两组产妇母婴结局分析

    与观察组比较，对照组产妇产后出血率、脐带感染率、剖宫产率以及新生儿窒息率均明显更高（P<0.05），

自然分娩率更低（P<0.05），数据分析见表3。

表3 两组产妇母婴结局分析（n/%）

组别 产后出血率 新生儿窒息

率

脐带感染率 剖宫产率 自然分娩率

对照

组

（n=36）

6（16.66） 7（19.44） 5（13.88） 11（30.55） 25（69.44）

观察

组

（n=36）

1（2.77） 1（2.77） 0 3（8.33） 33（91.66）

X2 3.956 5.062 5.373 5.674 5.674

P 0.046 0.024 0.020 0.017 0.017

2.4两组产妇产时疼痛程度分析

    与观察组比较，对照组产妇产时疼痛程度明显更高（P<0.05），数据分析见表4。

表4 两组产妇产时疼痛程度分析（n/%）

组别 无 轻微 中度 重度

对照

组

（n=36）

6（16.66） 14（38.88） 10（27.77） 6（16.66）

观察

组

（n=36）

26（72.22） 6（16.66） 3（8.33） 1（2.77）

X2 22.500 4.430 4.599 3.956

P 0.000 0.035 0.031 0.046

3、讨论

由于分娩过程中镇痛持续时间较长、程度剧烈，导致很多产妇会因为宫缩乏力现象延长产程时间，增高剖宫产

率。有研究指出，予以产妇有效的护理干预措施，可提高产妇自我效能感和分娩信心，降低其疼痛阈值，缩短产程，

改善分娩结局[5-6]。

传统分娩往往采用拖拉牵拽等手法，产妇会阴裂伤发生率较高，本次研究中针对对照组产妇采用拉玛泽呼吸法与

导乐分娩干预方式，其中拉玛泽呼吸法主要由助产士指导产妇进行呼吸训练，通过转移其注意力，能够有效减轻产妇

产时疼痛程度，进而缩短产程；导乐分娩以给予产妇感情支持和心理安慰为主要内容，有利于帮助产妇建立分娩信

心，进而降低各种不良事件发生风险[7]。但也有相关研究支指出，有效的穴位按摩既能达到催产作用，还具有镇痛效

果，在产妇顺利分娩过程中发挥了显著效果[8]。本次研究中针对观察组产妇开展中医穴位按摩联合拉玛泽呼吸法与到

了分娩的护理干预措施，结果显示，观察组产妇自然分娩率、自我效能感评分以及分娩控制感评分与对照组相比均显

著更高（P<0.05），且不同产程时间均更短（P<0.05），产时疼痛程度、SDS评分、SDS评分、新生儿窒息率、脐

带感染率、产后出血率、剖宫产率均显著更低（P<0.05），究其原因可能是中医穴位按摩通过对特定穴位进行轻柔按

压，可增加局部血液循环，进而减轻产妇产时宫缩镇痛。

目前，“循环取穴”所展现的良好镇痛效果已经在多项临床研究中得到证实，对合谷穴进行按揉具有催产、补气之

效；对三阴交穴位进行按揉，可提高机体疼痛阈值，进而发挥镇痛作用。此外，针对性的穴位按摩还能改善机体血流



动力学状态，将体内代谢产物迅速清除，促进宫口开放，加速自然分娩，使胎儿顺利娩出[9]。黄玲飞[10]等的研究结

果也显示，经穴位按摩的产妇的第一产程、第二产程时间较常规护理产妇均更短，且宫缩疼痛感更低，新生儿Apgar

评分更高，进一步证实了中医穴位按摩的价值。

    总而言之，针对产妇开展中医穴位按摩联合拉玛泽呼吸法与导乐分娩的护理干预措施，有利于稳定产妇心理状

态，减轻产时疼痛程度，改善母婴结局，提高自然分娩率，综合效果较高，值得深入研究。
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