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【摘要】目的 探究延伸护理对腭裂术后患儿生活质量的影响。方法 选取 50 例唇腭裂患儿作为本次对

照实验的研究对象，需接受腭裂术治疗，为我院于 2019 年 4 月至 2020 年 3 月收治，符合接受腭裂术治疗

的条件。采取随机数字法将患者分配为对照组和观察组，每组 25 例患者，分别使用不同的护理方法，其中

对照组使用常规护理，观察组则在常规护理方法的基础上增加延伸护理，对比两组患儿的生活质量评分及

并发症发生率。结果 使用延伸护理的观察组，生理功能评分（50.56±17.63）分，生理职能（59.36±19.36）
分，躯体疼痛（64.98±21.54）分，总体健康（58.03±19.47）分，活力（58.55±17.58）分，社会功能（62.39
±22.07）分，情感职能（61.79±18.24）分，精神健康（61.38±18.33）分，较之应用常规护理的对照组，

生活质量评分明显优于对照组，（P＜0.05）。其次，观察组患儿未出现并发症情况，对照组出现 2 例术后

感染、1 例复裂，并发症发生率 12%，其并发症发生率明显高于观察组，统计学意义明显，（P＜0.05）。

结论 将延伸护理应用于腭裂术后患儿的护理工作中，能够有效提高护理针对性，对提升预后生活质量有积

极意义。 
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【Abstract】 Objective: To explore the effect of extended nursing on the quality of life of children after cleft 
palate surgery. Methods: Fifty children with cleft lip and palate were selected as the subjects of this controlled 
experiment. They need to undergo cleft palate treatment. They were admitted to our hospital from April 2019 to 
March 2020, and they were eligible for cleft palate treatment. Random number method was used to assign patients 
to the control group and the observation group. 25 patients in each group were treated with different nursing 
methods. The control group used routine care, and the observation group added extended care based on the 
conventional care method. Children's quality of life score and incidence of complications. Results: Using the 
observation group of extended nursing, the scores of physiological function (50.56±17.63), physiological functions 
(59.36±19.36), physical pain (64.98±21.54), overall health (58.03±19.47), and vitality (58.55± 17.58) points, social 
function (62.39±22.07) points, emotional function (61.79±18.24) points, mental health (61.38±18.33) points, 
compared with the control group using routine care, the quality of life score is significantly better than the control 
group, ( P<0.05). Secondly, there was no complication in children in the observation group, 2 cases of postoperative 
infections and 1 relapse in the control group, and the incidence of complications was 12%. The incidence of 
complications was significantly higher than that of the observation group, with statistically significant, ( P<0.05). 
Conclusion: Applying extended nursing to the nursing work of children after cleft palate can effectively improve 
the pertinence of nursing and has a positive significance for improving the prognosis of life quality. 
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唇腭裂是当前临床常见小儿先天性缺陷，也被

称为兔唇，导致唇腭裂出现的原因较多，一般与遗

传、妊娠期营养缺乏、病毒感染等有关。据统计情

况来看，存在唇腭裂的患儿也存在着骨组织缺损、

畸形，若该病症未能够得到针对性的治疗，便可能

会影响患儿的正常发育，同时还可能会导致患儿面

部畸形，并造成语言功能障碍、进食障碍等。目前

医疗卫生技术发展迅速，对于唇腭裂，临床上可使

用腭裂术治疗，进而能够达到修复的目的[1]。同时，

在腭裂术后，良好的护理干预方法能够对手术疗效

起到一定的提升作用，因此必须要做好护理对策，

以便于提升护理质量。本次对照实验中，探究了对

腭裂术后患儿应用延伸护理的临床价值，具体如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
共有 50 例唇腭裂患儿作为本次实验的研究对

象，收治时间为 2019 年 4 月至 2020 年 3 月，患儿

均存在不同程度的软组织急性、骨组织缺损及骨组

织畸形等症状，同时除本身唇腭裂外，无其他系统

性病症、精神类病史等情况，已征得家属同意，在

入组后，将 50 例患儿分配为了使用常规护理的对照

组和使用延伸护理的观察组，每组 25 例患者。对照

组中男性、女性患儿例数分别为 15 例、10 例，年

龄在 3 个月~3 岁之间，平均年龄（1.25±0.17）岁；

观察组中共有 13 例男性患者及 12 例女性患儿，最

小年龄 2 个月，最大年龄 2 岁，平均年龄（1.03±
0.05）岁。相比之下，两组患儿的一般资料无统计

学意义，（P＞0.05），存在可比性。 
1.2 方法 
为对照组患儿应用常规护理，由护理人员密切

关注患儿病症情况，调取档案详细了解患儿基本信

息，为后续护理方案的制定提供依据。同时，还应

做好环境护理、营养干预等工作。 
观察组应在常规护理方法的基础上应用延伸护

理。（1）热情接待：唇腭裂是小儿常见先天畸形情

况之一，多数家属得知患儿存在唇腭裂后其内心存

在着较大的负面情绪，并急于求医。在其达到我院

后，护理人员应尽可能的热情况待，协助家属进行

挂号、门诊等，并可以向家属讲述导致唇腭裂发生

的原因、相关康复案例，以拉近护患间的关系，提

升家属的依从性[2]。（2）营养干预：在唇腭裂的影

响下，患儿会存在着较为严重的吸吮困难情况，会 

使得患儿机体内无法摄入足量的营养，长此以

往会对患儿的正常发育造成极为严重的影响，对此，

护理人员应做好营养干预方案，根据其实际情况选

择合理的喂养时间，甚至可对较为虚弱的患儿输注

新鲜血浆。（3）清洁护理：唇腭裂修复术后，手术

切口有一定的感染风险，对此每天均应做好清洁护

理，尤其是手术切口附近，应适当使用生理盐水擦

拭、消毒，保持局部干燥，避免潮湿而滋生细菌[3]。

（4）健康教育：当前虽然多数家长对小儿健康的重

视度较多，在安全防范意识上也较强，但在实际应

用中，家属极有可能会出现操作不正确、手忙脚乱、

手足无措的情况，对此，护理人员应对家属加强健

康宣教，如可开展相关健康知识大讲堂，邀请组内

患儿家属参加，向其讲解有关唇腭裂、腭裂修复术

的有关内容，并对家属的问题知无不答。同时，也

可通过微信公众号、微信群的方式定期发送健康内

容，进而实现针对性的健康宣教工作[4]。（5）出院

指导：在护理过程中，护理人员每天均应密切关注

患儿生命体征情况，做好恢复情况记录，在达到出

院标准时，应嘱咐家属要严格按照医嘱照顾患儿，

并在饮食、休息方面提高重视度，在有疑问时可翻

阅相关健康手册、公众号或电话咨询，切忌盲目开

展相关操作。同时，护理人员每周均应进行电话随

访，询问患儿腭裂术后恢复情况，且每月还可上门

访视，指出家属日常照护工作中存在的不足[5]。 
1.3 观察指标 
本次实验的观察指标以生活质量评分、并发症

发生率为准。其中生活质量评分的评估使用 SF-36
生活质量量表，共包括生理功能、生理职能、躯体

疼痛、总体健康、护理、社会功能、情感职能、精

神健康，满分 100，分值越高，患儿生活质量越佳。 
1.4 统计学处理 
本次实验中的统计学处理工具选择 SPSS23.0，

观察指标分别使用（分）、（%），以（P＜0.05）
表示数据间统计学意义明显。 

2 结果 
2.1 （见表 1） 
观察组患儿在护理干预后，其生理功能、生理

职能、躯体疼痛、总体健康、护理、社会功能等生

活质量评分均显著优于对照组，且数据间统计学意

义明显。 
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表 1 生活质量评分对比（分） 

组别 生理功能 生理职能 躯体疼痛 总体健康 活力 社会功能 情感职能 精神健康 

观察组 50.56±17.63 59.36±19.36 64.98±21.54 58.03±19.47 58.55±17.58 62.39±22.07 61.79±18.24 61.38±18.33 

对照组 25.69±15.24 18.21±14.39 39.57±11.26 20.36±11.28 24.56±7.36 22.64±14.26 26.64±14.58 26.36±6.57 

P 值 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

 
2.2 并发症发生率 
观察组患儿未出现并发症情况，并发症发生率

为 0，对照组出现 2 例术后感染、1 例复裂，并发症

发生率 12%，其并发症发生率明显高于观察组，统

计学意义明显，（P＜0.05）。 
3 讨论 
唇腭裂是临床常见病症，需使用腭裂术修复进

行治疗，但由于该病症的位于面部，因此对手术技

术的要求极高。目前来看，存在唇腭裂的患儿多为

小儿，其年龄较小，正是接受腭裂术修复的最佳阶

段，但在术后需配合以针对性的护理方法[6]。本次

实验中，将延伸护理应用到了观察组中，围绕护理

服务、营养干预、清洁护理、健康宣教、感染预防、

出院指导等多方面开展护理工作，据实际应用情况

来看，使用延伸护理的观察组，患儿的生理功能、

生理职能、躯体疼痛、总体健康等方面的生活质量

评分得到了较大的改善，改善情况更优于对照组，

（P＜0.05）；同时，该手术难度较大，术中会存在

出血、窒息、感染的风险，术后依然如此，但在延

伸护理的帮助下，观察组在护理过程中未出现并发

症情况，并发症发生率为 0，而反观对照组出现 2
例术后感染、1 例复裂，并发症发生率 12%，其并

发症发生率明显高于观察组，统计学意义明显，（P
＜0.05）。由此可见，将延伸护理应用于腭裂术后

护理干预工作中，可保障患儿安全性，进而提升预

后生活质量，应用价值较高，适宜在临床上推广。 
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