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二聚体峰值变化与下肢骨折#骨盆骨折患者深静脉血栓的关系研究

侍冬成!吴
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蔚!赵
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兵!封启明#

"上海交通大学附属第六人民医院急诊科
!

%**%&&

%

!!

摘
!

要"目的
!

研究监测
43

二聚体与下肢骨折患者深静脉血栓"

4#8

%的关系&方法
!

入选
.$

名下肢骨折的患者!入院后连

续
&>

每日检查
43

二聚体
$

次!以后每两日检查
$

次!取得
43

二聚体峰值!用
;?

=

:BD:P

回归分析的方法分析包括
43

二聚体峰值在

内的各种临床因素与
4#8

的关系!并计算何种
43

二聚体峰值的截断值对
4#8

具有最佳的诊断价值&结果
!

4#8

组与非
4#8

组
43

二聚体峰值差异有统计学意义+"
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7

%

JB

"

*(.@f*(1$O
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%!
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%

*(*$

%,!而两组其他指标之间差异无统计学

意义&

;?
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回归分析结果显示在所研究的变量中
4#8

的独立的预测因素为
43

二聚体峰值"

X-]%(*.$

!

!

%

*(*$

%&以
43

二

聚体峰值大于
$()O

=

(

7

为截断值对下肢骨折患者
4#8

诊断的符合率是最高的!符合率为
11(1.2

!诊断的灵敏度为
1&(@$2

!特

异度为
1@(&$2

!阳性预测值为
).(/%2

!阴性预测值为
..('/2

&结论
!

对于下肢骨折患者应连续监测
43

二聚体含量!如果
43

二

聚体峰值大于
$()O

=

(

7

!且
43

二聚体持续升高则提示深静脉血栓形成!可考虑进行彩色多普勒超声检查或静脉造影以明确诊

断!进而实施正确的治疗措施&

关键词"创伤和损伤$骨折$静脉血栓形成$
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<Î JI;E<?N

43>:O<KMIBB:

=

C:N:PICDL<DM<<C4#8IC>C?C34#8

H

ID:<CDB

$

$(/.f*(@/O

=

"

7JB*(.@f*(1$O

=

"

7

#

!

%

*(*$

&#

LEDDG<K<MIBC?

B:

=

C:N:PICD>:NN<K<CP<:C?DG<KNIPD?KB(7?

=

:BD:PK<

=

K<BB:?CICI;

F

B:BBG?M<>DG<

H
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深静脉血栓$

><<

H

J<C?EBDGK?OL?B:B

#

4#8

&是骨创伤及

手术常易发生的并发症#创伤患者血液常处于高黏'高凝状态#

尤其是下肢骨折'骨盆骨折'多发伤及关节置换术患者发生率

较高#

4#8

是肺栓塞的主要易患因素#大约
)$2

!

1$2

的肺

栓塞的血栓栓子来源于
4#8

#严重威胁患者的生命+

$3%

,

(创伤

后人体内环境处于急剧变化中#血中
43

二聚体含量也是快速

变化的#何时测定的
43

二聚体含量增高才对判断可疑的
4#8

有价值呢2 何种
43

二聚体峰值的截断值对
4#8

具有最佳的

诊断价值呢2 本研究旨在阐述这些问题(

@

!

资料与方法

@(@

!

一般资料
!

%**@

年
$

月至
%**@

年
$%

月在本院就诊的

.$

例下肢骨折的患者#包括单侧或双侧的股骨和$或&胫腓骨'

骨盆骨折的患者(

@(A

!

方法
!

自入院当日开始#连续
&>

每日检查血常规'凝血

功能
$

次#以后每
%

天检查
$

次#取得
43

二聚体峰值#记录得到

43

二聚体峰值当日的血常规'凝血功能(所有血标本均为早晨

空腹静脉血#并在抽取后
&*O:C

内进行检测(同时记录入选

研究对象其他的相关临床资料#包括!性别#年龄#肝'肾功能#

是否合并有高血压'糖尿病等(入院
$

周后行双下肢静脉彩色

多普勒超声检查明确有无
4#8

形成(

@(A(@

!

43

二聚体及凝血功能检测方法
!

采用日本希森美康

$

9

F

BO<R

&公司生产的
,6$)**

全自动血凝仪测定(

43

二聚体

检测采用散射比浊法#当含有
43

二聚体的血浆标本中加入标

有
43

二聚体单克隆抗体的共价聚苯乙烯颗粒时#

43

二聚体便

与颗粒上的抗体结合#颗粒发生凝集反应#通过检测浊度的增

加可计算血浆
43

二聚体的含量+

&

,

(

@(A(A

!

彩色多普勒超声检查
!

采用德国西门子公司的
6,S3

9X59<

`

E?:I)$%

彩色多普勒超声诊断仪#探头频率范围
)

!

.

$@%$

重庆医学
%*$$

年
)

月第
'*

卷第
$&

期



Z!a

(患者充分暴露下肢#依次检查股静脉'静脉'胫前静

脉'胫后静脉'腓静脉以及小腿肌肉间静脉%分别以横切及纵切

显示血管#观察管腔及管壁情况'管腔内径及静脉管腔内有无

血栓#血栓形成部位#血栓的大小'形态以及回声情况#探头加

压观察管腔能否被压瘪#观察彩色多普勒血流充盈情况(

@(A(B

!

血常规检测方法
!

采用
9

F

BO<R

公司生产的
g93.**:

全血细胞分析仪测定(

@(A(C

!

肝'肾功能检测方法
!

采用美国强生公司生产的

#T8-X9@)*

干式生化分析仪测定(

@(B

!

统计学处理
!

用
;?

=

:BD:P

回归分析方法分析各种临床因

素$包括性别'年龄'是否患有高血压'是否患有糖尿病等&与

4#8

的关系%统计
4#8

组与非
4#8

组
43

二聚体峰值的分布

情况'

43

二聚体达到峰值的时间#计算
43

二聚体峰值不同的截

断值对
4#8

的诊断价值%用
969/($%

软件进行统计分析#计

量资料用
0f+

表示#计数资料用百分率表示#计数资料比较用

#

% 检验(

!

%

*(*)

为差异有统计学意义(

A

!

结
!!

果

!!

从表
$

可见
4#8

组与非
4#8

组
43

二聚体峰值差异有统

计学意义$

!

%

*(*$

&#而两组其他指标之间差异无统计学意

义(从表
%

可见#

;?

=

:BD:P

回归分析结果显示在所研究的变量

中
4#8

的独立的预测因素为
43

二聚体峰值$

X-]%(*.$

#

!

%

*(*$

&(从表
&

可见#若以
43

二聚体峰值大于
$()O

=

"

7

为界

限#则
4#8

组中有
$1

人
43

二聚体峰值大于
$()O

=

"

7

#非

4#8

组中有
/

人
43

二聚体峰值大于
$()O

=

"

7

#二者差异有统

计学意义$

!

%

*(*$

&(从表
'

可见#在入院后
&>

内非
4#8

组

43

二聚体达到峰值的患者比例明显高于
4#8

组$

!

%

*(*)

&#

在入院后
1>

内非
4#8

组
43

二聚体达到峰值的患者比例也明

显高于
4#8

组$

!

%

*(*)

&#表明非
4#8

组患者
43

二聚体达

到峰值的时间较早(从表
)

可见#若以
43

二聚体峰值大于
$()

O

=

"

7

为界限#其对下肢骨折患者
4#8

诊断的符合率是最高

的#为
11(1.2

(

表
$
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入选研究对象的临床资料$

0f+

&

项目
4#8

组

$

&]%@

&

非
4#8

组

$

&])%

&

!

性别$男性&

$@

$

/)()%2

&

&&

$

/&('/2

&

*(/@

年龄$岁&

)/()@f%$(.1 )/(11f%*($1 *(@1

白细胞计数$

\$*

@

&

$$(*.f'(./ @(%1f&(@@ *(*@

红细胞计数$

\$*

$%

&

&(/*f*(@' &('1f*(1. *()'

血红蛋白$

=

"

7

&

$*/(**f%*(&* $*/($1f%&(*% *(@1

血小板计数$

\$*

@

&

$.$(*1f/&('& $@*(*'f$$&(/% *(/)

平均血小板体积$

N7

&

$*(%%f$(&. $*(%)f$(%) *(@&

凝血酶原时间$

B

&

$$(.1f$(*1 $$(1)f$(&& *(/)

国际标准化比值
$(*/f*(*@ $(*'f*($% *('.

活化部分凝血活酶时间$

B

&

%/($*f'(%* %)(&)f'('. *(')

纤维蛋白原$

=

"

7

&

&('&f*(.* &('@f$(*& *(.*

凝血酶时间$

B

&

$)()1f$()% $)(.1f$(%. *(&/
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二聚体峰值$

O

=

"

7

&

$(/.f*(@/ *(.@f*(1$

%

*(*$

清蛋白$

=

"

7

&

&)('$f/($$ &'(%@f1(/@ *('1

678

$

S

"

7

&

'$(&$f&@(11 &@(%)f%*(%) *(1@

698

$

S

"

7

&

'%(.&f&*()* '@($@f&/(/$ *('$

尿素氮$

OO?;

"

7

&

/(.$f'(./ /(&$f%($* *()@

肌酐$

$

O?;

"

7

&

.%(&'f)1('' 1&(&1f$.(&/ *('%

高血压
)

$

$1(%'2

&

$*

$

$@(%&2

&

*(.&

糖尿病
)

$

$1(%'2

&

@

$

$1(&$2

&

*(@@

心力衰竭
/

$

%*(/@2

&

)

$

@(/%2

&

*($/

脑梗死
$*

$

&'('.2

&

$/

$

&*(112

&

*(1&
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回归分析结果

项目 偏回归系数
K

0

dI;>

#

%

!

标准回归系数
X-

常数项
V$(@%/ *(''& $.(.$/

%

*(*$

43

二聚体峰值
*(1&& *($@& $'(&&'

%

*(*$ *()@* %(*.$

表
&
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4#8

组与非
4#8

组
43

二聚体峰值的分布情况'

&

$

2

&(

组别
%

*()O

=

"

7

$

*()O

=

"

7

$

$(*O

=

"

7

$

$()O

=

"

7

$

%(*O

=

"

7

$

%()O

=

"

7

4#8

组$

&]%@

&

&

$

$*(&'

&

%/

$

.@(//

&

%*

$

/.(@1

&

$1

$

).(/%

&

"

$*

$

&'('.

&

&

$

$*(&'

&

非
4#8

组$

&])%

&

$*

$

$@(%&

&

'%

$

.*(11

&

$*

$

$@(%&

&

/

$

$$()'

&

&

$

)(11

&

%

$

&(.)

&

!!

"

!

!

%

*(*$

#与同列的非
4#8

组相比(

表
'

!!

4#8

组与非
4#8

组
43

二聚体达到

!!

峰值的时间'

&

$

2

&(

组别
$

!

&> $

!

1> $

!

$$>

4#8

组$

&]%@

&

$&

$

''(.&

&

"

%*

$

/.(@1

&

"

%1

$

@&($*

&

非
4#8

组$

&])%

&

&1

$

1$($/

&

'/

$

..('/

&

)%

$

$**

&

!!

"

!

!

%

*(*)

#与同列的非
4#8

组相比(

表
)
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不同的
43

二聚体峰值截断值对
4#8

的诊断价值

项目
$

*()

$

O

=

"

7

&

$

$(*

$

O

=

"

7

&

$

$()

$

O

=

"

7

&

$

%(*

$

O

=

"

7

&

$

%()

$

O

=

"

7

&

灵敏度$

2

&

&.(%' //(/1 1&(@$ 1/(@% /*(**

漏诊率$

2

&

/$(1/ &&(&& %/(*@ %&(*. '*(**

特异度$

2

&

1/(@% .%(&) 1@(&$ 1%(*/ /)(1@

误诊率$

2

&

%&(*. $1(/) %*(/@ %1(@' &'(%$

阳性似然比
$(// &(1. &()1 %(1) $(1)

阴性似然比
*(.* *('* *(&& *(&% *(/$

符合率$

2

&

''('' 1/()' 11(1. 1%(.' /)('&

阳性预测值$

2

&

.@(// /.(@1 ).(/% &'('. $*(&'

阴性预测值$

2

&

$@(%& .*(11 ..('/ @'(%& @/($)

B

!

讨
!!

论

许多对内科患者研究的报道表明
43

二聚体对
4#8

有指

示作用#

"KI>;<

F

等+

'

,对
$&.

名可疑的
4#8

患者$并非创伤骨

折患者&进行了研究#发现若以
43

二聚体大于
*(&O

=

"

7

为界

限#

4#8

诊断的灵敏度为
@1(12

#特异度为
'.(@2

#阳性预测

值为
'.(.2

#阴性预测值为
@.2

(骨科对
43

二聚体与
4#8

关系研究的报道多见于髋'膝关节成形术后的患者+

)31

,

#而对创

伤后急性期患者的研究则少见(

B(@

!

43

二聚体的形成
!

43

二聚体是交联纤维蛋白经纤溶酶作

用后的终末产物#为一些小分子多肽#由相邻纤维蛋白单体的

4

片段相互连接而形成的独特的抗原决定簇(血浆中
43

二聚

体含量增高表明体内有血栓形成及溶解发生#可以作为无创伤

性的体内血栓形成的指标+

.

,

(

43

二聚体作为交联纤维蛋白的

特异降解产物#其水平的增高反映继发性纤溶活性的增强#可

作为体内高凝状态和纤溶亢进的分子标记物#可同时反映体内

凝血和纤溶过程的变化#是血栓形成或溶解的标志#因此血浆

43

二聚体的检测对
4#8

的诊断具有高度敏感性+

@3$*

,

(

B(A

!

创伤骨折与
4#8

的关系
!

骨折患者血液黏稠度增高#

%@%$
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凝血功能紊乱#患肢固定不能活动加重了静脉血流的淤滞#这

些特点使骨折患者容易出现下肢深静脉血栓(由于
)*2

以上

的
4#8

患者没有下肢肿胀'小腿疼痛'压痛等可疑
4#8

的表

现#导致早期诊断困难(同时#许多患者因骨折'手术'炎性反

应'制动等引起肢体肿胀和疼痛#这些表现与
4#8

形成后静

脉回流障碍所致下肢肿胀容易混淆+

$$3$%

,

(如何早期判断下肢

骨折患者是否发生
4#8

对于医生实施正确的治疗措施'避免

误诊漏诊有重要的意义(

B(B

!

4#8

的诊断方法
!

对
4#8

的临床诊断#传统的金标准

是下肢静脉造影+

$&

,

(近年来#彩色多普勒超声作为一种无创

的检查方法成为诊断
4#8

的首选方法#对诊断下肢深静脉血

栓有很高的特异性#它可以显示血栓的形态'管腔阻塞情况#了

解血流状态及急慢性病变+

$'

,

(

8<KI?

等+

$)

,对
1)

名股骨近端

骨折患者手术后的
4#8

形成情况进行了研究#手术后第
1

天

行彩色多普勒超声与静脉造影检查#该研究以静脉造影作为

4#8

诊断的标准#发现彩色多普勒超声对
4#8

诊断的灵敏度

较低#仅为
1.(&2

#而特异度为
@/()2

(

_K?<G;:P

等+

$/

,对
'*

名股骨转子间骨折和股骨颈骨折患者的
4#8

形成情况进行

了研究#也是以静脉造影作为
4#8

诊断的标准#但他们的研

究发现彩色多普勒超声诊断的符合率为
@12

#灵敏度为

$**2

#特异度为
@12

#并认为对髋部骨折患者超声检查是发

现
4#8

的有效手段(以上两项研究表明#彩色多普勒超声检

查对
4#8

诊断的敏感性是有争议的#其对
4#8

的诊断价值

还需要进一步研究(由于考虑到静脉造影是一种有创性的检

查#且费用高昂#注射造影剂有一定的不良反应#所以本研究并

未进行这项检查(通过测定血
43

二聚体含量#可以判断体内

有无血栓形成和纤溶亢进+

$1

,

#对血栓栓塞性疾病具有早期诊

断价值#能够反映疾病的发展变化'严重程度#帮助判断治疗效

果和预后#对于监测血栓形成过程或抗凝'溶栓治疗效果具有

较高的敏感性和特异性+

$.

,

(

B(C

!

动态监测
43

二聚体对下肢骨折患者深静脉血栓形成的

预测价值
!

创伤后身体骨折部位的出血
V

凝血
V

纤溶反应不

断进行#直至达到一个稳定状态#身体其他部位的损伤$如脑'

肺'肝'肾等的损伤&所产生的出血
V

凝血
V

纤溶也会影响
43

二聚体的含量#因而骨折患者血中
43

二聚体含量是不断变化

的%合并其他疾病如感染'恶性肿瘤'心力衰竭等均可引起
43

二聚体升高#应用
43

二聚体检测诊断
4#8

存在特异性差的缺

陷+

$@

,

(因此只检测一次
43

二聚体含量作为用于预测创伤骨折

患者是否发生
4#8

是不可靠的(

本研究采用连续监测
43

二聚体含量的方法#结果发现

4#8

组
43

二聚体峰值显著高于非
4#8

组#且
43

二聚体峰值

为
4#8

的独立的预测因素#提示对于下肢骨折患者#可将连

续监测
43

二聚体含量作为
4#8

的初步筛查手段#如果
43

二聚

体峰值大于
$()O

=

"

7

#且
43

二聚体持续升高或降而复升则高

度提示
4#8

形成#可考虑进行彩色多普勒超声检查或静脉造

影以明确诊断(本研究并未对入选骨折患者的
43

二聚体与

4#8

形成情况进行长期的监测#未对
43

二聚体对迟发性
4#8

的诊断价值进行研究#但
6KC<B<C

等+

%*

,发现
43

二聚体与髋关

节置换术
&)>

后出现的迟发性
4#8

有关#提示
43

二聚体与迟

发性
4#8

的关系值得进一步研究(
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保险为广大居民建立专门的医疗保障卡#实行社会统筹与个人

账户相结合的制度#其中雇主负责社会统筹部分#个人及雇主

缴费的小部分进入劳动者个人账户+

.

,

(根据调查显示#这两种

保险模式较其他模式具有一定的优越性#因此应在全省更大范

围的推广(

政府部门应进一步加大对医疗保险制度的宣传和引导力

度#提高广大居民对医疗保险的知晓度+

@

,

#提高居民的参保率#

实行医保全覆盖($

$

&要通过报纸'电视'网络等各种渠道#广

泛深入地开展政策制度宣传#把参加各种医疗保险的办法#参

保人的权利和义务以及审核结算流程等宣传到千家万户#使广

大居民群众真正了解熟悉这一制度%$

%

&有针对性地开展具体

生动的典型宣传'现身说法#使群众切实感受到参加医疗保险

制度的意义和好处#增强制度的吸引力#进一步提高群众的自

觉参保意识%$

&

&加强宣传实施的监督并尽量提供反映居民真

实想法的正常渠道+

$*

,

#增强居民对医疗保险制度的信任程度#

提高居民参保积极性(

B(A(A

!

在经济学理性假设条件下#决定是否参与医疗保险是

消费者在风险规避条件下最大化自身预期效用的结果+

$$3$&

,

(

在可以进行选择的条件下#消费者通过选择参加或不参加医疗

保险来使自己的预期效果最大化(本次调查发现#年龄越大'

文化程度低'家庭人均月收入水平低的住院患者参保率偏高#

因此要分层'分类解决居民的医疗保险问题#制订医疗保险制

度#应对不同层次的人群给予不同的政策空间+

$'

,

(例如#对于

年龄偏小'家庭人均月收入水平不高的人群进行减免医疗保险

费#提供优惠医疗政策等%对于家庭人均月收入水平高的人群

应提供更多的可供选择的医疗保险种类#引进一定的市场机

制#制订不同的参保方案#提供更多的报销优惠等措施#以此吸

引更多的人参加到基本医疗保险中来#从而提高全民的参

保率(

政府在医疗保险的组织'引导'管理作用对合作医疗医疗

保险网络构建与运作至关重要#因此要发挥政府在其中的职

能#增加广大居民对医疗保险制度的信任(尽一切努力保护好

人们的自身权利#减少其后顾之忧#增加他们对政府的信任度(

建立完善的组织网络'管理体制#加强管理力度#对供'需'管三

方建立相应规章制度#保证各方利益#账目公开#对大病的补偿

情况进行公报#简化手续#方便报销(另外#由于存在着市场失

灵#因此政府有必要直接介入#以弥补市场机制的不足(建立

完善的医疗保险市场是提高保险市场效率#控制医疗费用#扩

大保险市场的重要手段+

$)

,

(政府必须集中和使用一部分国民

收入来保障一部分社会成员的基本医疗服务#以发挥医疗保障

调节社会收入差距#通过财政补贴以清晰政府和个人责任的界

定#充分调动参保者的积极性(
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