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摘  要 

目的：调查孕妇家属对无痛分娩的认知度，并分析其影响因素，为护理干预、产前指导等提供理论依据；

方法：采用问卷调查的方法，选择某市三甲医院孕妇家属400名作为调查对象，并采用多元线性回归分

析其影响因素；结果：孕妇家属对无痛分娩的认知度水平处于中等偏下水平，评分为(5.00 ± 2.91)分，

平均得分率为41.70%，不同年龄和学历的孕妇家属认知度评分比较差异有统计学意义(均P < 0.05)；结

论：孕妇家属对无痛分娩的认知度有所欠缺，需重视对孕妇家属进行无痛分娩知识宣传，提高孕妇家属

对无痛分娩的知晓率。 
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Abstract 
Objective: To investigate the awareness of pregnant women’s relatives to labor pain relief (LPR) 
and provide theoretical basis for future nursing intervention and antenatal guidance. Methods: A 
questionnaire survey was carried out in 400 accompanying relatives of pregnant women who came 
to doctors for prenatal examinations in two hospitals. Results: The relatives’ awareness of LPR 
was at the lower-mid tier, with a score of (5.00 ± 2.91), and an average score rate of 41.70%. There 
were significant differences in the scores of the relatives’ awareness of LPR between different age 
groups and educational background (both P < 0.05). Conclusion: Relatives of pregnant women lack 
awareness of LPR, so it is necessary to increase the education of LPR related knowledge for them 
and improve the awareness rate of LPR for the relatives. 
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1. 引言 

随着人们生活水平的提高，产妇及其家属对分娩的要求也相应提高，不仅需要确保母婴安全，还要

尽可能减轻分娩疼痛[1]。近年来，无痛分娩在产科中的应用效果较好，能有效改善母婴结局，安全性高，

值得借鉴[2]。有数据表明[3]，近年来我国各地剖宫产率平均在 30%~50%，远高于世界卫生组织推荐的

15%以下的标准。中国卫生健康委员会在《关于开展分娩镇痛试点工作的通知》中提出，2018 至 2020
年间将在全国范围内遴选一定数量的医院开展分娩镇痛诊疗工作[4]。无痛分娩就是在维护产妇及胎儿安

全的原则下，通过正确用药，影响子宫规律性收缩阻断分娩时的痛觉神经末梢传递，从而达到避免或减

轻分娩痛苦的目的[5]。目前临床主要采用椎管内阻滞分娩镇痛法，需用麻药浓度低(仅相当于剖宫产麻药

剂量的 1/5~1/10)，具有可控性强，能保持产妇意识清醒，不影响产妇运动等特点，已经成为世界公认的

最安全有效的镇痛方法[6] [7]。然而，如今我国无痛分娩率仍处于低水平[8]。分娩方式的选择往往不仅

在于孕妇自身，家属的意见也会对孕妇的选择造成影响，因此孕妇家属对无痛分娩的态度对无痛分娩率

的提高同样具有关键意义。本研究通过调查孕妇家属对无痛分娩的认知度并分析其影响因素，旨在为无

痛分娩的推广工作提供理论依据。 

2. 对象与方法 

2.1. 调查对象   

选取 2019 年 11 月至 2020 年 1 月在某市三甲医院产科门诊孕妇家属 400 名作为调查对象。 
孕妇纳入标准：1) 在产科门诊进行产检的孕妇；2) 年龄在 20 岁以上；3) 意识清晰、认知正常者。 
孕妇家属纳入标准：1) 陪同在产科门诊进行产检孕妇的家属；2) 年龄在 18 岁以上；3) 意识清晰、

认知正常者。 
排除标准：1) 患有精神性疾病、认知障碍者；2) 不愿意配合调查者。本调查均已征得所有调查对象
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的知情同意。 

2.2. 方法   

研究者在经过无痛分娩相关文献资料学习的基础上自行设计调查问卷，并在取得医院相关负责人同

意之后进行分发。共发放并回收有效问卷 400 份，有效回收率 100%。问卷内容包括研究对象的一般资料

和认知情况调查表。认知情况调查表共 22 个条目，涉及无痛分娩过程以及使用无痛分娩后对产妇及新生

儿是否有影响等内容，经预调查，信效度分析后形成最终版本。调查表的第 8~17 条归为认知度总评。评

分时，根据问题内容的重要性，每个选项选择正确赋值 1 或 2 分，答错或不知道得 0 分，计算认知度总

分(认知度满分 13 分)，得分越高认知度水平越高。该认知度问卷 Cronbach’s α系数为 0.704。 

2.3. 质量控制   

对调查员进行“如何与调查对象接触，如何提问和追问、如何准确地记录答案，以及如何结束访谈”

等理论方面培训后进行预调查，并对问卷进行修改以提高问卷的合理性和内在一致性。问卷将每个问题

设置为必答题，以保证问卷填写的完整性。问卷填写时调查员全程在场，方便解答填写者对问卷的疑问

之处，问卷采取当场发放当场收回的收集方式，如有遗漏则当场请调查对象进行补充并进行审核，确保

问卷的真实性。 

2.4. 统计学方法  

采用 EXCEL2016 录入原始数据，采用 SPSS18.0 软件包进行数据分析。计量资料以 x  ± s 表示，两

个样本比较采用 t 检验分析；多个样本比较采用方差分析；多因素分析采用多元线性回归分析，检验水

准 α设定为 0.05，P < 0.05 为差异有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 孕妇家属认知度评分比较  

400 名孕妇家属的认知度平均得分为 0~11 (5.00 ± 2.91)分，平均得分率(平均得分/总分 × 100%)为
41.70%，总体处于中等偏下水平。本研究共调查 400 名孕妇家属的性别、年龄以及认知度水平评分等内

容。经过方差分析，孕妇家属的年龄和学历差异有统计学意义(P < 0.05)。其中年龄在 18~29 岁，平均得

分最高(5.47 ± 2.83)；而年龄 > 50 岁的孕妇家属平均得分最低(3.43 ± 2.76)，方差分析发现不同年龄段的

孕妇认知度评分比较差异有统计学意义(F = 3.938, P = 0.004)；研究生及以上的学历平均得分最高(6.18 ± 
3.12)，而初中及初中以下的学历平均得分最低(6.18 ± 3.12)，经过方差分析不同学历的孕妇认知度评分比

较差异有统计学意义(F = 14.029, P < 0.001)；性别、分娩经历、与孕妇的关系、工资、信仰差异无统计学

意义(均 P > 0.05)。见表 1。 
 
Table 1. Comparison of scores of pregnant women’s relatives’ awareness of LPR ( x s± ) 
表 1. 孕妇家属对无痛分娩认知度评分比较 ( x s± ) 

项目 分类 例数(%) 均值(分) t/F P 

性别 男 386 (96.00) 4.99 ± 2.87 
−0.469 0.646 

 女 14 (4.00) 5.50 ± 4.03 

年龄(周岁) 18~29 219 (54.75) 5.47 ± 2.83 

3.938 0.004  30~35 143 (35.75) 4.63 ± 2.95 

 36~40 23 (5.75) 3.61 ± 2.74 

https://doi.org/10.12677/acm.2020.1011389


林贵珠 等 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2020.1011389 2570 临床医学进展 
 

Continued 

 41~50 8 (2.00) 4.50 ± 3.16 
  

 >50 7 (1.75) 3.43 ± 2.76 

与孕妇的关系 丈夫 377 (94.25) 4.97 ± 2.88 

1.284 0.270 

 公公婆婆 5 (1.25) 4.40 ± 2.40 

 爸爸妈妈 5 (1.25) 4.20 ± 4.49 

 兄弟姐妹 5 (1.25) 7.40 ± 3.21 

 其他亲属 5 (1.25) 7.00 ± 3.93 

 朋友或同事 3 (0.75) 4.67 ± 1.53 

学历 初中及初中以下 48 (12.00) 3.08 ± 2.62 

14.029 <0.001 

 高中或高职 88 (22.00) 4.40 ± 2.96 

 大专 95 (23.75) 4.62 ± 2.53 

 本科 158 (39.50) 6.08 ± 2.75 

 研究生及以上 11 (2.75) 6.18 ± 3.12 

是否有分娩经历 是 9 (2.25) 4.33 ± 3.81 
−0.701 0.484 

 否 391 (97.75) 5.02 ± 2.90 

月收入(元) <1500 7 (1.75) 6.86 ± 3.4 

0.649 0.663 

 1500~1999 1 (0.25) 5.00 ± 0 

 2000~2999 4 (1.00) 5.78 ± 4.03 

 3000~4999 66 (16.50) 5.03 ± 2.75 

 5000~10,000 251 (62.75) 4.98 ± 2.95 

 >10,000 71 (17.75) 4.87 ± 2.88 

信仰 无 159 (39.75) 4.79 ± 2.94 

0.445 0.776 

 佛教 199 (49.75) 5.16 ± 2.95 

 道教 19 (4.75) 5.32 ± 2.38 

 基督教 16 (4.00) 5.06 ± 3.04 

 其他 7 (1.75) 4.57 ± 2.70 

3.2. 孕妇家属认知度影响因素多元线性回归分析  

以无痛分娩认知度总分为因变量，孕妇家属问卷中以性别、分娩经历、与孕妇的关系、职业、学历、

收入、年龄、宗教信仰为自变量，进行多元线性回归分析，将自变量进行赋值。结果显示：孕妇家属对

无痛分娩认知度的影响因素为年龄和学历(P < 0.05)。见表 2。 
 
Table 2. Multiple linear regression analysis of influencing factors of cognition of pregnant women’s relatives 
表 2. 孕妇家属认知度影响因素多元线性回归分析 

项目 偏回归系数 标准误 标准化回归系数 t 值 P 值 

常数项 6.035 4.905 - 1.230 0.219 

年龄 −0.528 0.196 −0.150 −2.696 0.007 

学历 0.895 0.131 0.337 6.849 <0.001 

注：R2 = 0.150，调整 R2 = 0.135，F = 9.906，P = 0.219。 
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3.3. 孕妇家属对无痛分娩的认知度现况调查 

400 名孕妇家属的认知度平均得分为 0~11 (5.00 ± 2.91)分，平均得分率(平均得分/总分 × 100%)为
41.70%，总体处于中等偏下水平。孕妇家属对无痛分娩的态度中，大部分选择比较支持(46.50%)；家属

对于无痛分娩的接受费用范围中，大多数孕妇家属表示都可以接受(58.25%)，较少孕妇家属选择

2500~3000 元(3.75%)；大多数孕妇家属认为有必要普及无痛分娩(56.00%)，有 39.50%的孕妇家属认为不

确定，只有少数孕妇家属认为不需要开展(4.50%)。见表 3。 
 
Table 3. Cognition of LPR by relatives of pregnant women [n(%)] 
表 3. 孕妇家属对无痛分娩的认知度现况调查[n(%)] 

项目 分类 例数 百分比(%) 

对无痛分娩的态度 非常支持 82 20.50 

 比较支持 186 46.50 

 不太支持 36 9.00 

 不清楚 96 24.00 

 完全不支持 0 0 

接受无痛分娩的费用(元) <1000 33 8.25 

 1000~1499 39 9.75 

 1500~1999 39 9.75 

 2000~2499 41 10.25 

 2500~3000 15 3.75 

 都可以接受 233 58.25 

是否有必要普及无痛分娩 是 224 56.00 

 否 18 4.50 

 不确定 158 39.50 

认为无痛分娩工作目前开展如何 还可以 50 12.50 

 比较欠缺 197 49.25 

 没听说开展 153 38.25 

3.4. 孕妇家属了解无痛分娩的途径与对无痛分娩的顾虑   

孕妇家属了解无痛分娩的途径主要是媒体网络(65.00%)和亲朋好友(25.80%)，其次是其他途径

(15.80%)，而书籍报纸和孕妇学校了解比例相对较低，分别为 8.50%和 6.80%。孕妇家属对于无痛分娩的

主要顾虑是担心麻醉药物影响产妇和新生儿的健康(58.30%)和担心产妇留下后遗症(51.80%)，没有顾虑的

孕妇家属仅占 9.00%。具体见表 4。 
 
Table 4. Pregnant women’s relatives’ knowing ways of LPR and their concerns about LPR [n(%)] 
表 4. 孕妇家属了解无痛分娩的途径与对无痛分娩的顾虑[n(%)] 

项目 分类 例数 百分比(%) 

了解无痛分娩的途径 媒体网络 260 65.00 

 亲朋好友 103 25.80 

 其他 63 15.80 

 书籍报纸 34 8.50 
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 孕妇学校 27 6.80 

对无痛分娩的顾虑 担心麻醉药物影响产妇和新生儿的健康 233 58.30 

 担心产妇留下后遗症 207 51.80 

 担心用了后产妇还是要忍受强烈的疼痛 147 36.80 

 没有顾虑 36 9.00 

 经济条件不足 14 3.50 

 其他 9 2.30 

4. 讨论 

4.1. 孕妇家属对无痛分娩认知度的影响因素 

本研究结果显示，孕妇家属对无痛分娩的认知度与年龄和学历有关(P < 0.05)。孕妇家属对无痛分娩

的认知度得分与学历呈正相关(r = 0.339)，研究生/本科/大专得分高于高中及高职/初中及以下的学历(P < 
0.05)，其原因可能是学历高的孕妇家属对于无痛分娩这一新兴的分娩方式更易接受，因此自行做了较多

学习或者有意地多加了解，认知度评分得分也相对较高。孕妇家属对无痛分娩的认知度与年龄则呈负相

关(r = −0.249)，年龄在 18~29 岁者得分高于其他年龄段(P < 0.05)，可能是年龄越大的孕妇家属受思想和

观念束缚，对传统分娩方式如自然分娩和剖宫产已有较多了解，对无痛分娩了解甚少，可以推测他们对

无痛分娩这一医学上的新产物可能感到不支持、不信任和不感兴趣。 

4.2. 不同孕妇家属对无痛分娩的认知有待提高 

本研究中，不同孕妇家属对无痛分娩认知度平均得分为 0~11 (5.00 ± 2.91)分，平均得分率为 41.70%，

处于中等偏下水平，表明孕妇家属对无痛分娩的认知仍有较大的提升空间。分析得出，孕妇家属对无痛

分娩的认知度水平偏低主要体现在对无痛分娩对胎儿安全性的影响以及对产程影响的认识不足两方面。

总体来说，孕妇家属对无痛分娩的认知率较低，可能是医院、社区等主要针对孕妇进行宣教，而较少对

孕妇家属的推广，还可能由于孕妇家属对了解无痛分娩相关知识的积极性较低。但是孕妇家属的态度往

往能够左右孕妇的选择，因此医院、社区等有必要针对性的对孕妇家属进行宣教，提高孕妇家属对无痛

分娩的认知度。 
从分析结果来看，有 67.00%的孕妇家属对无痛分娩的态度为表示支持，仅有 9.00%的孕妇家属表示

不太支持。这表明不考虑其他影响的情况下，绝大多数孕妇家属是并不反感使用无痛分娩的。由此我们

推测，年龄较大的孕妇家属可能是比较缺乏了解新型事物和多种途径了解无痛分娩的热情，因此对无痛

分娩认知度较差。从上述结果来看，56.00%的孕妇家属认为有必要普及无痛分娩知识，49.25%的孕妇家

属认为无痛分娩普及工作较欠缺，38.25%的孕妇家属表示没有听说过有开展。可见，目前无痛分娩的普

及工作开展得尚不完备，仍有很大的发展空间。 
此外，比较受孕妇家属关注的还有费用问题，选择“无论多少都可以接受”的孕妇家属占比最大

(58.25%)。选择在 2500 元以下四个价格区间的人数没有显著区别，然而选择 2500~3000 元的孕妇家属人

数骤减。这可能是由于选择“都可以接受”的这部分孕妇家属对无痛分娩态度较积极，而除这部分之外

的孕妇家属考虑到自身经济条件不足。 

4.3. 孕妇家属对无痛分娩的了解途径和顾虑   

从上述结果中可看出孕妇家属了解无痛分娩的途径主要来自媒体网络和从家人朋友处听说，选择从
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书籍报纸和孕妇学校处了解者较少，这可能是由于信息时代媒体网络逐渐取代了书籍报纸，快节奏的生

活导致公众较少有充足的时间和精力参加孕妇学校的学习。然而孕妇学校是孕妇和孕妇家属获得孕期相

关健康教育和分娩方式知识的重要途径之一，也是促进优生优育、保障母婴安全的重要方法[9]，所以孕

妇家属应增加去孕妇学校听课的次数，提高学习积极性。本研究结果显示，仅有 9.00%的孕妇家属对无

痛分娩没有顾虑，绝大多数孕妇家属对此是有顾虑的，由此可以仍有很大部分孕妇家属对无痛分娩的安

全性存在错误的认知；3.50%的孕妇家属担心经济条件不足，有无法承担无痛分娩的费用的顾虑。但是随

着国家政策的大力推行和相关医疗资源紧缺的缓解，费用或许会在合理范围内逐渐降低，让更多孕妇可

以选择无痛分娩技术。 

4.4. 局限性 

本研究存在局限性，孕妇家属问卷未能对产妇实施无痛分娩后活动进行跟踪调查，孕妇家属的多元

线性回归结果自变量能解释认知度总分的变异量较小(R2 = 15%)，今后可考虑纳入其他因素继续探讨。本

研究存在地区性，只针对某市三甲医院进行调查，存在一定的选择偏倚，限制了本研究的推广。 

4.5. 对策 

本研究表明，孕妇家属对无痛分娩的认知度水平总体较低，因此建议：1) 充分利用媒体网络进行无

痛分娩知识普及；2) 提高无痛分娩技术水平，完善仍存在的不足，如尽可能减少副作用等，以减轻公众

的顾虑；3) 孕妇学校可以多开设无痛分娩相关的课程，或以公众号等新媒体形式向陪同孕妇孕检的家属

推送无痛分娩相关的视频文字材料，使了解途径变得更加快捷便利。 

5. 结论 

综上，本市的孕妇家属对无痛分娩的认知度仍有所欠缺，有效的普及能为护理干预、产前指导等提

供理论依据，因此，建议加大推广力度。 
本文承蒙颜桑桑老师和蔡淑丹主任的大力帮助，特此致谢。 
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