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基于扎根理论的产妇护理服务满意度理论框架的构建

宋秀秀1,赵映珍2,李红翠3

摘要:目的
 

构建产妇护理服务满意度理论框架,为提升产科护理服务质量、提高产妇满意度提供参考。方法
 

对即将出院的35名

产妇进行半结构式深度访谈,收集产妇对护理服务的认知、感受与需求等相关资料,运用扎根理论方法析取主题。结果
 

析出的主

题为产妇护理服务满意度影响因素,包括6个类属,即安全性、关怀性2个核心要素,延续性、及时性2个关键要素,可靠性、可及

性2个基本要素,并以此构建产妇护理服务满意度理论框架。结论
 

产妇护理服务满意度框架的构建可引导护理人员根据产妇的

护理诉求,制订个体化护理服务计划,采取针对性、实用性的干预策略,以满足产妇对护理服务的需求,提升其护理服务满意度。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

construct
 

the
 

theoretical
 

framework
 

of
 

maternal
 

nursing
 

service
 

satisfaction
 

and
 

provide
 

reference
 

for
 

impro-
ving

 

the
 

quality
 

of
 

obstetric
 

nursing
 

service
 

and
 

maternal
 

satisfaction.Methods
 

The
 

semi-structured
 

in-depth
 

interviews
 

were
 

con-
ducted

 

with
 

35
 

puerpera
 

who
 

were
 

about
 

to
 

be
 

discharged
 

from
 

the
 

hospital,
 

and
 

relevant
 

data
 

on
 

cognition,
 

feelings
 

and
 

needs
 

of
 

puerperae
 

on
 

nursing
 

services
 

were
 

collected,
 

and
 

grounded
 

theory
 

method
 

was
 

used
 

to
 

extract
 

themes.Results
 

The
 

themes
 

was
 

in-
fluencing

 

factors
 

of
 

maternal
 

nursing
 

service
 

satisfaction.
 

Six
 

categories
 

were
 

extracted,
 

including
 

two
 

core
 

elements
 

of
 

safety
 

and
 

caring,
 

two
 

key
 

elements
 

of
 

continuity
 

and
 

timeliness,
 

and
 

two
 

basic
 

elements
 

of
 

reliability
 

and
 

accessibility.Then
 

the
 

theoretical
 

framework
 

of
 

maternity
 

nursing
 

service
 

satisfaction
 

was
 

constructed
 

based
 

on
 

these
 

findings.Conclusion
 

The
 

construction
 

of
 

the
 

maternal
 

nursing
 

service
 

satisfaction
 

framework
 

can
 

guide
 

nursing
 

staff
 

to
 

formulate
 

individualized
 

nursing
 

service
 

plans
 

and
 

take
 

targeted
 

and
 

practical
 

intervention
 

strategies
 

according
 

to
 

the
 

nursing
 

demands
 

of
 

puerpera,
 

thus
 

meeting
 

the
 

needs
 

of
 

puerpera's
 

nursing
 

services
 

and
 

improve
 

their
 

satisfaction
 

with
 

the
 

nursing
 

services.
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  《“健康中国2030”规划纲要》[1]强调,需对妇幼

健康高度重视。《中国妇幼健康事业发展报告》[2]文
件则指出要深入推动改善医疗服务进程,优化妇幼健

康服务模式,提升就诊体验及满意度。卫健委发布的

《关于开展医院满意度调查试点工作》[3]文件也强调

了进一步推进改善医疗服务满意度的举措。在此背

景下,护理管理者为了积极响应国家政策,提升护理

服务质量,越来越重视临床护理服务满意度情况。同

时不少 学 者 也 对 护 理 服 务 满 意 度 进 行 了 相 关 研

究[4-7],这些研究对于提升护理服务满意度起到了积

极的推动作用,但目前缺乏基于产妇视角的护理服务

满意度相关研究。因此,为了提升产妇护理服务满意

度,本研究以产妇视角为切入点,基于产妇的真实感

受与切身经历构建产妇护理服务满意度理论框架,以
期为改善产妇的护理服务满意度提供依据和实践指

导,同时为后期构建产妇护理服务满意度评价指标体

系提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象 2021年10~12月,采用目的抽样法,选
取武汉市3所三甲医院分娩的初产妇为研究对象。
纳入标准:①年龄≥20岁,单胎妊娠;②足月,剖宫产

或经阴道自然分娩;③新生儿 Apgar评分≥8分;④
能够正常沟通;⑤知情同意并自愿参与本研究。排除

标准:存在严重妊娠合并症及产后并发症,母婴分离。
样本量以达到理论饱和为准。共纳入产妇35人,年
龄20~35(27.2±3.1)岁。文化程度:初中及以下2
人,中专或高中14人,大专及以上19人。职业:公务

员1人,专业技术人员9人,公司职员12人,个体经

营及其他13人。经阴道自然分娩22人,剖宫产13
人。本研究征得医院管理部门批准。
1.2 方法

1.2.1 资料收集 以半结构化访谈方法收集资料。
根据研究目的查阅相关文献并经由研究小组(由妇产

科3名15年以上产科护理管理经验的主任护师、3名

主管护师、3名护理研究生组成)充分讨论后初步拟

定访谈提纲,然后选取5名产妇进行预访谈,并根据

访谈对象反馈的问题对访谈提纲进行调整,形成最终

的访谈提纲。访谈提纲问题主要但不限于:①您对护

理服务的看法和了解(认知);②住院期间您印象深刻

·96·护理学杂志2023年1月第38卷第1期



的经历和感受(经历);③您希望护士关注和满足的需

求有哪些(需求);④您对此次护理服务的满意度(满
意度);⑤您认为护理服务的哪些方面可以做到更好

(期望)。于产妇出院前1
 

d或当天进行访谈,向研究

对象说明研究目的和意义,充分沟通后进行访谈。访

谈地点在病区休息室或健康教育室,访谈时间25~
60

 

min。访谈过程中使用追问、核实、总结等技巧鼓

励产妇表达自己的感受和看法,在取得产妇同意后使

用速记加录音的方式记录访谈过程。
1.2.2 资料分析 采用 Nvivo11软件整理访谈资

料,运用扎根理论研究法的三级译码(开放性译码、主
轴性译码和选择性译码)逐步分析、比较、提炼访谈资

料中与主题相关的概念,最终得出反映研究目的本质

的核心概念和范畴以及与研究目的之间的逻辑关

系[8-9]。
1.2.3 质量控制 ①查阅大量文献资料,并由产科

护理专家反复讨论修正后形成访谈提纲;②数据由双

人录入,双重核对以保证准确性;③研究过程研究者

持续进行自我反思与相互讨论,以觉察可能存在的偏

见,避免带入主观思维;④结果成型后,研究小组成员

共同对所有概念、范畴和理论进行讨论审核,审核的

重点为编码与主题的逻辑性、编码是否中立、研究方

法是否合理等。
2 结果

2.1 产妇护理服务满意度影响因素的主轴性译码 
以开放性译码方法将相同特征的原始访谈资料分类

归纳,形成初始概念,再将相同特征的概念提炼出范

畴。对前期访谈收集的原始资料进行整理分析,将与

主题相关的原始语句概念化和范畴化,形成45个范

畴。采用主轴性译码方法将形成的45个范畴依照逻

辑关系聚类,提炼形成6个主范畴,即可及性(单间病

房、提供营养配餐、新生儿生活护理指导等11个副范

畴)、及时性(护理人员的解释、及时告知检查检验结

果、及时回应、告知产程进展4个副范畴)、关怀性(帮
助角色适应、临产时的心理疏导、护理人员的共情等

7个副范畴)、可靠性(护士操作技术规范、健康教育

有效、产后抑郁的筛查等6个副范畴)、安全性(产后

疼痛控制、黄疸观察和护理、用药指导等7个副范

畴)、延续性(盆底障碍常见问题的识别、产后体质量

管理、产妇就诊指引等10个副范畴)。
2.2 产妇护理服务满意度影响因素的选择性译码 
主范畴与核心范畴的作用路径和典型结构关系采用

选择性译码,根据主范畴间的逻辑关系,建立主范畴

与核心范畴的作用路径和典型结构关系,见表1。
表1 主范畴与核心范畴的作用路径和典型结构关系

典型关系结构 内涵 代表性语句

可及性→产妇满意 护理服务可及性好,产妇的基本需求能满足,提升产妇的住院体验,

从而提升护理服务满意度

如果我期望得到的护理你们都做到了,那肯定会满意的啊,你们做到

了我们之所未想,所以会觉得体验感很好

及时性→产妇满意 有需求能得到及时回应,诊疗计划或结果及时告知,缓解担心情绪,

让产妇觉得被重视,从而提升满意度

也知道你们很忙,但是我有需求的时候肯定是自己解决不了才找你

们,有回应会让我觉得很踏实,没被忽视

关怀性→产妇满意 感受到医护人员的情感支持和人文关怀,让产妇体会到有温度的服

务,从而提升护理服务满意度

生孩子太难受了,第1次体验躺在产床上宫缩痛真的很无助,又紧张

又害怕,你们的安慰太重要了

可靠性→产妇满意 提升产妇对医院的各项设施、技术或服务的信任感,从而提升护理

服务满意度

肯定会首选技术能力强的医院就医啊,环境其实都不错,会优先选择

护理操作技术好的,知识经验丰富的,觉得这样可靠一些

安全性→产妇满意 积极预防和处理产妇关注的健康问题,并做好解释工作,增加产妇

的踏实感和安全感,从而提升护理服务满意度

健康问题得到很好的解决和处理,才是满意的基础,安全性是肯定要

有的,不然很难满意

延续性→产妇满意 提供产后延续的支持性照护,为出院产妇提供护理服务,以保障产

后母婴健康,从而提升护理服务满意度

住院时各方面护理都很周到,但出院后遇到的护理问题缺乏专业人士

的指导和帮助,要是出院后还能得到护士的帮助就更好了

2.3 理论饱和检验 根据以上三级译码的步骤对事

先预留的5份访谈资料进行饱和度检验,结果无新的

概念和范畴产生,即理论达到饱和。
2.4 产妇护理服务满意度理论框架 通过扎根理论

研究发现,影响产妇护理服务满意度的因素有6个维

度,依次是可及性、及时性、关怀性、可靠性、安全性、
延续性,包含45个条目,产妇护理服务满意度理论框

架见图1。
3 讨论

3.1 安全性和关怀性是产妇护理服务满意度理论框

架的核心因素

安全性和关怀性是产科护理工作的核心环节,是
护理服务满意度保障的核心要素。随着医疗环境的

改善,产妇对护理服务质量要求不断提高,保障护理

服务的安全性能在生理及心理上为产妇营造一个安

全的分娩环境,提高产房护理的安全性能显著提高产

妇满意度[10],是产妇及家属最重视的一环。
3.1.1 安全性 安全性主要包括产后疼痛的有效控

制、产后伤口的有效护理、新生儿异常情况判断、黄疸

观察与护理、分娩时对会阴的保护、产后并发症预防

和判断以及用药指导。本次访谈资料分析发现,及时

有效缓解产后疼痛是安全性范畴内产妇最关注的需

求。有研究显示,产后疼痛与产后抑郁独立相关,是
重要的健康后果和公共卫生负担[11-12]。因此在产妇

护理过程中应当重点关注产妇产后疼痛的控制,如及

时有效地评估产后疼痛,并根据产妇对疼痛的耐受情

况,积极使用药物或非药物方法控制疼痛,同时给予

情感和心理支持,竭力为产妇构筑一个舒适安全的住
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院环境。其次,也应注重新生儿异常情况的预防、黄
疸的观察与护理。新生儿常见问题的出现,可能会引

起产妇对自我角色胜任力及顺利完成角色转换带来

不确定感,从而影响分娩体验[13]。一项产后父母安

全感的研究表明,新生儿健康问题的出现对产后安全

感至关重要,而提升安全性的目的是将母婴健康风险

尽可能地降到最低[14]。而分娩时对会阴的保护、产

后并发症的预防和判断及安全用药指导则是影响产

妇近远期健康问题的因素。会阴侧切或撕裂会带来

疼痛、产后出血、感染及远期性生活影响[15],产妇希

望在分娩过程中最大程度保护会阴的完整性,尽可能

减少创伤及并发症的发生。因此,助产士应根据产妇

个体情况综合动态评估和决策产时会阴保护方式,谨
慎选择会阴侧切。
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图1 产妇护理服务满意度理论框架

3.1.2 关怀性 体现在围生期的全过程,从访谈资

料分析中发现,对比生理需求的满足,产妇更注重心

理需求的满足,受到关爱的产妇更容易与护理人员建

立信任关系,操作的配合度更高,也表达了更高的护

理满意度。李德华等[16]研究显示,相对于其他的影

响因素,关怀性对改善住院体验、提高患者满意度起

到更为关键的作用。关怀性包括帮助角色适应、询问

评估镇痛效果、倾听产妇的感受、护理人员的共情、协
助家人提供情感支持、产时心理疏导及产后身体变化

的告知。随着生物-心理-社会医学模式的转变和

人本主义理念的渗透,人文关怀在护理领域的应用提

高了护理质量和患者满意度[17]。新一代产妇受教育

程度普遍提高,对护理服务的关怀性提出了更高的要

求。产妇面对第1次分娩的巨大生理心理应激及角

色的转变,需要护理人员的帮助与陪伴,而良好的共

情能力是关怀性护理的基础。产妇分娩过程的紧张

情绪,有赖于护理人员专业的心理疏导,也离不开家

人的情感支持。值得注意的是,较多产妇希望被告知

产后将经历的身体变化,产妇孕期通过网络平台和母

婴软件获取的知识极其丰富,但内容质量良莠不齐。
因此,护士应在产妇分娩的不同阶段讲解每个阶段的

身体变化、可能出现的症状及注意事项,让产妇有心

理准备并积极预防可能出现的问题。
3.2 延续性和及时性是产妇护理服务满意度理论框

架的关键因素

3.2.1 延续性 产后延续性护理可为母婴的长期健

康和幸福奠定基础,是护理服务的延伸和拓展,可有

效提高护理服务满意度。延续性包括出院计划拟订、
产后体质量管理、就诊指引、康复指导、健康监测及咨

询、盆底障碍常见问题的识别、新生儿脐部的观察和

护理、避孕指导和提供有利于再生育的建议。制订并

实施出院计划是延续性护理的主要体现。出院计划

是帮助患者从某一护理阶段无缝过渡到下一护理阶

段的有效实践模式,以患者需求为导向,通过多学科、
多机构之间的相互协作,达到医疗资源合理使用、保
证医疗服务延续性及患者安全的目的[18-19],包括常规

抑郁筛查、母婴健康检查与指导、疾病预防与咨询等。
女性体质量在围生期增长迅速,是一生中最容易引起

脂肪蓄积的时期,产后体质量滞留导致近期肥胖或长

期肥胖,进而增加慢性疾病的风险,还会影响下一次

妊娠[20]。产后女性体质量滞留及其所带来的近远期

健康问题越来越普遍,加之对形体的影响,颇受产妇

关注。如能通过护士的指导和帮助实现健康减重,将
极大地提高产妇的满意度。访谈过程中发现,较多产

妇表示较难判断新生儿脐带脱落过程是否正常、无法

判断盆底障碍问题及其他需要及时就医的状况。因

此住院期间需做好相关知识宣教、出院时发放全周期

健康教育手册,并提供产后在线咨询,避免因出现问

题未及时就医而延误治疗或康复的最佳时期。
3.2.2 及时性 及时性包括及时告知产程进展、及
时告知检查检验结果、护理人员及时解释、及时回应。
护患之间存在较大的信息差,如能对产妇需求作出快
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速反应,及时解答产妇及家属的疑问,可有效缓解产

妇及家属的焦虑,也体现对产妇的重视程度,是提升

满意度的关键。访谈发现,护理人员工作繁忙、人员

配置不足是未能满足服务及时性的主要原因。因此

应加强护士队伍建设,根据岗位需求合理配置人力资

源,从而有效缓解服务及时性问题。
3.3 可及性和可靠性是产妇护理服务满意度理论框

架的基础因素

护理服务的核心任务是促进健康、预防疾病、恢
复健康和减轻痛苦。护理服务可及性是指护理服务

所能达到的功能或效果,而可靠性则是指此项功能的

可信赖程度。访谈资料分析发现,护理服务的可及性

和可靠性需求被满足时,产妇的护理服务满意度没有

明显提高,产妇认为可及性和可靠性需求是本应该具

备的,当不被满足时,满意度下降,说明可及性和可靠

性是影响满意度的基础因素。
3.3.1 可靠性 可靠性包括隐私保护得当、健康教

育有效、对家属的宣教、护士专业知识丰富、操作技术

规范和产后抑郁筛查。具备良好的专业知识和技能

能帮助护士在工作中降低出错概率,减少医疗事故发

生,从而有效增加产妇对护理的信赖程度,是有效提

高产妇满意度的基础和前提,而护士的专业知识和技

能与受教育程度呈正比[21]。因此,医院可通过重视

护士的继续教育,提供多种在职学习和进修的机会,
以丰富专业知识及技能,拓展专业视野,从而有效满

足产妇对护理服务的可靠性需求。健康教育包括对

产妇及家属有效的宣教,可通过书面资料展示、一对

一演示、视频讲解等方式相结合,使产妇及家属真正

掌握健康教育内容。随着网络信息的传播和普及,产
妇对产后抑郁有了初步的认识,较多产妇认识到产后

抑郁的危害,因此希望提供专业的指导,早期预防和

筛查产后抑郁,为产妇身心健康地回归家庭和社会做

好第一道防线。
3.3.2 可及性 可及性是医疗卫生服务领域对服务

质量、使用效率及满意度等方面的重要评价指标,可
以反映一项服务是否发挥了应有的作用[22]。母婴护

理是产妇需求最大最基本的卫生服务,产妇认为有权

利享受到的护理服务,而实际未得到时,容易增加不

满情绪。可及性包括提供单间病房和营养配餐、护士

的态度和耐心、护士的尊重、操作的知情同意、新生儿

抚触、喂养指导、新生儿皮肤护理和生活护理指导,母
乳和乳房问题指导。根据访谈资料分析发现,产妇的

护理服务可及性主要体现在单间病房、提供营养配餐

和母婴生活指导上,是保障母婴特殊时期合理饮食和

休息、生理健康和促进舒适的基本条件。因此,医院

可以针对性满足产妇对单间病房和营养配餐的基本

生活需求为基础,在母婴生活指导方面,拓展医疗护

理服务网络,尽可能满足产妇尤其是医院-产妇-社

区卫生服务网络,使产妇在围生期各个阶段均能及时

获取该阶段的健康信息,从而更好地实施母婴家庭照

护。操作的知情同意是产妇应得到的权利,而护士的

态度、耐心和尊重是开展护理工作的基础,也是较多

护理投诉的起因,因此是护理服务满意度中不可忽视

的因素。
4 小结

本研究探究了产妇护理服务满意度的理论框架,
包括安全性、关怀性2个核心要素,延续性、及时性2
个关键要素,可靠性、可及性2个基本要素。探寻了

产科不同于其他科室患者的专科护理需求,将其作为

潜在的改进目标,以改进产妇围生期的护理体验,缩
小产妇护理需求与临床实际感受的护理之间的差距,
从而提升产妇的满意度。本研究丰富了产科专科护

理满意度的理论研究,可为后续提高产妇护理服务满

意度的实践提供指导。但本研究的产妇护理服务满

意度模型仅为初始性研究探索,有待后续研究不断验

证、修订和完善。其次,本研究主要从产妇的视角研

究影响护理服务满意度的因素,未广泛涉及和体现护

理服务实践中所受医务人员、卫生系统、社会系统的

影响。后续研究中,可补充医方视角及人口学信息对

护理服务满意度的影响,进一步修订完善理论框架,
以增加其理论的科学性和实践的指导性。
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