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宫外孕保守治疗概述



宫外孕保守治疗是指对宫外孕早

期，尚未破裂或流产前，采用非

手术治疗方式，使胚胎组织得到

抑制或排出体外的过程。

定义

保守治疗具有创伤小、恢复快、

保留生育功能等优点，但需严格

掌握适应症，并密切观察病情变

化。

特点

定义与特点



适用于早期宫外孕、有生育要求、无药物治疗禁忌症的患者。

适用人群

血HCG水平较低、附件区包块直径≤4cm、无腹腔内出血表

现。

适用条件

适用人群与条件



保守治疗可避免手术创伤，保留患者

生育功能，减少术后并发症，降低医

疗费用。

保守治疗过程中可能出现胚胎组织未

完全清除、病情反复或恶化等情况，

需密切观察病情变化，及时采取相应

措施。

保守治疗的优势与局限性

局限性

优势
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护理在宫外孕保守治疗中的
角色



了解患者病史、生育史、手术史
等，评估患者的身体状况和心理
状态，为制定治疗方案提供依据。

评估患者情况
向患者及家属介绍宫外孕保守治疗
的相关知识，解答疑问，缓解患者
的焦虑和恐惧情绪。

心理护理

协助医生完成必要的术前检查，如
血常规、凝血功能、肝肾功能等；
告知患者术前注意事项，如禁食、
禁水等。

术前准备

术前护理



在手术过程中，密切监测
患者的生命体征，如心率、
血压、呼吸等，发现异常
及时报告医生。

监测生命体征 配合手术操作 防止并发症

根据手术需要，协助医生
进行必要的操作，如建立
静脉通道、输血等。

在手术过程中，注意预防
并发症的发生，如感染、
出血等。

030201

术中护理



监测病情 疼痛护理 饮食护理 活动与休息

术后护理

01 02 03 04

术后密切监测患者的生命体征

和病情变化，评估患者的恢复

情况。

对于术后疼痛的患者，给予适

当的镇痛措施，如药物治疗、

心理疏导等。

根据患者的具体情况，指导患

者合理饮食，保证营养供给。

根据患者的恢复情况，指导患

者适当活动和休息，促进康复

。
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宫外孕保守治疗的护理重点
与注意事项



评估病情状况

根据患者的病史、体格检查和实
验室检查结果，评估患者的病情
状况，包括宫外孕的部位、妊娠
囊大小、血HCG水平等。

观察生命体征

密切监测患者的体温、脉搏、呼
吸、血压等指标，以及腹痛、阴
道流血等症状的变化。

及时发现异常情况

如患者出现剧烈腹痛、腹腔内出
血、意识障碍等异常情况，应及
时报告医生并协助处理。

病情观察与评估
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