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目的
!

系统评价首次卒中患者卒中部位与卒中后抑郁"
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$的关系%方法
!

检索中文科技期刊数据库"
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$&中国
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年
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月发表的卒中部位与
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相关性的研究%采用
L3C25-K()

软件进行数据合并分析%结果
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共纳入
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项研究!

#*K!

例患者%
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分析显示*首次卒中患者卒中部位与
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的发生无直接相关性'随机效应模型!
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(#亚组分析结果显示!使用汉密尔顿抑郁量表"
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$进行评估时右侧卒中部位与
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的发生相关'固定效应

模型!
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(!而在卒中后的病程&卒中后患者有无失语上
=@V

的发生与卒中部位无明显相关性%结论
!

首次卒中患者卒中部位与
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不具有直接相关性!未来研究需作进一步的探讨%

"关键词#
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卒中后抑郁$
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&是卒中后常见

而严重的并发症'

#

(

)根据
c57X344

等'

!

(的研究#

=@V

是卒中后

最容易出现的心理问题#卒中后
#

年内至少有
#

"

)

的患者会出

现抑郁状态)而抑郁状态会导致生活质量的持续下降和自杀

率的增高'

)

(

#同时对疾病的康复和预后均有负面影响'

1

(

)因

此#及早筛查
=@V

相关影响因素#早期发现
=@V

#对进一步制

定
=@V

的治疗方案与康复措施#减轻患者的负担具有重要意

义)国内外就
=@V

的相关因素做了大量研究#以往研究显示#

与
=@V

密切相关的因素包括损伤部位*病程*功能锻炼*性格

倾向*社会支持*年龄与性别等'

K/*

(

)其中#对损伤部位与
=@V

的关系的研究存在很大争议)

Z&8-,c&

R

X'-,

大学的研究者指

出了卒中部位与
=@V

相关#使卒中部位与
=@V

相关性的研究

受到关注#但研究结果存在很大的差异)部分学者认为
=@V

的发生和左半球卒中相关'

#"/#!

(

#而另有研究结果则支持
=@V

的发生和右侧半球卒中相关'

#)/#1

(

#还有部分研究者指出
=@V

的发生和卒中部位无关'

#K/#$

(

)鉴于有关
=@V

与卒中病变部位

关系的研究结论不一致#国内外许多学者就此进行了系统综述

和
2345

分析)

659,&-

等'

#.

(对相关研究进行系统综述#结果提

示
=@V

的发生与病变部位并无相关性%

[>

等'

#0

(和
E3'

等'

#*

(

的
2345

分析结果表明
=@V

的发生和右侧病变部位相关%国外

学者
D8&

G

5T

等'

!"

(的系统综述指出
=@V

的发生与左侧病变部

位有关%国内学者邓景元等'

!#

(对国内相关文献进行
2345

分

析#结果提示
=@V

的发生与左侧病变部位相关)这些研究结

果的不一致可能与研究背景的不同*

=@V

评估时间的不一致

及样本差异等有关)考虑到初次卒中与多次卒中的
=@V

发生

率存在差异'
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(

#本研究制定了相对严格的纳入标准#与以往

相关
2345

分析不同#把研究对象限定为初次卒中患者#以减

少异质性的来源#进一步明确卒中患者卒中部位与
=@V

发生

的关系#为明确
=@V

的发生机制提供依据)

=
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资料与方法
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检索策略
!

以脑卒中*抑郁*相关因素及危险因素*

=@V

为检索词计算机检索中文科技期刊数据库$

HA=

&*中国期刊全

文数据库$

6IJA

&和万方数据库#根据各个数据库的检索要求

编写检索策略#首先进行预检索#根据检索结果完善检索策略%
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重庆医学
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年
.

月第
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卷第
#*

期
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纳入文献信息表
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#
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瑞士 临床 有
%

!

年
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版%
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抑郁量表%
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卒中后抑郁评估量表%
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/
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/
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全文数据库*

?T,3C'39@7'3-73V'9374

数据库#所查文献为

#*0"

年
#

月至
!"#K

年
1

月公开发表的相关文献#同时本研究

检索了以往综述和
2345

分析中引用的参考文献#并对相关杂

志如
@49&X3

*

ZI3>9&TI3>9&,>9

G

=,

<

78'549

<

等杂志进行了手

动检索#由两名研究者独立检索上述数据库#对二者的最终检

索结果进行比对#不一致处由两人讨论解决)
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纳入与排除标准

=(>(=

!

纳入标准
!

$

#

&研究对象符合卒中的诊断标准#均经

6P

或磁共振成像$

2LA

&检查确有脑出血或缺血的证据%$

!

&研

究对象为首次卒中发病%$

)

&

=@V

的诊断标准使用了国际认可

推广的评判量表#如汉密尔顿抑郁量表$

cO2V

&*

>̂-

G

氏抑郁

自评量表$

@V@

&*美国精神障碍诊断与统计手册第
1

版$

V@2/

&

&等%$

1

&研究结果中提供或可以换算出病例组和对照组的样

本量#或单因素分析中
H#

值及
*KN

置信区间$

*KN$%

&%$

K

&

研究中对卒中部位和
=@V

的关系进行探讨)

=(>(>

!

排除标准
!

$

#

&研究对象有卒中病史和其他中枢神经

系统疾病史%$

!

&研究质量较差*数据可疑及重复发表文献)

=(?

!

数据收集与提取
!

基于纳入和排除标准选定文献后#由

两名研究者独立筛查和提取数据#后期对照整理#有异议通过

小组讨论解决#提取的信息包括!$

#

&第一作者%$

!

&发表年份%

$

)

&人口学特点%$

1

&

=@V

评判标准%$

K

&样本量%$

$

&

=@V

评估

时间%$

.

&有无排除失语患者%$

0

&不同卒中部位患者及相应发

生
=@V

的患者例数%$

*

&文章结论)

=(@

!

文献质量评价
!

根据诊断精确性研究质量评价工具

$

\
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G
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#
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&

'
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(进行质量评价)

_̀ OVO@

工具是目前惟一一个经过

严格评价和验证的诊断准确性试验质量的评价标准#共
#1

个

条目#每一条目采用+是,*+否,或+不确定,评价)

=(A

!

统计学处理
!

使用
6&7895-3

推荐的
L3C25-K()

软件对

资料进行异质性检验及合并效应量分析)若异质性检验结果

"

%

"("K

或
%

!

$

K"N

#则说明各项研究结果间存在异质性#采

用随机效应模型计算合并
H#

值及其
*KN$%

%反之采用固定

效应模型)通过倒漏斗图观察纳入文献潜在的发表偏倚%通过

敏感性分析评价研究结果的稳定性)所有数据统计中采用双

侧检验#检验水准
"

M"("K

#以
"

%

"("K

为差异有统计学意义)

>

!

结
!!

果

>(=

!

纳入文献特征
!

初步检索得到英文文献约
#.0!

篇#中

文文献约
#$!

篇$不排除重复文献&#其中#基于本研究的纳入

和排除标准#研究者阅读文章摘要排除英文献
#$1)

篇#中文

文献
#)0

篇#进一步对剩余
#$)

篇原文进行筛选#通过仔细筛

查排除
#1*

条!

!"

篇未对损伤部位和
=@V

的关系进行探讨#

*!

篇不符合纳入标准#

$

篇未能获得全文#

)#

篇研究未提供必要

的计算信息)最后#剩下
#1

篇文献进入最终统计分析#其中英

文文献
#!

篇'

!K/)$

(

#中文文献
!

篇'

)./)0

(

#共计
#*K!

例研究对

象)纳入文献基本特征见表
#

)

>(>

!

纳入文献质量
!

所有研究都具备评价指标的完整性#存

在低度偏倚)

!

项研究'

)!

#

)$

(报道了脱落及退出的情况#并做了

意向性分析#存在低度偏倚%

K

项研究'

!$/!*

#

))

(报道了脱落及退

出情况#但并未做意向性分析#存在中度偏倚%

.

项研究未报道

脱落及退出情况'

!K

#

)"/)#

#

)1/)K

#

)./)0

(

#存在高度偏倚)

>(?

!

2345

分析结果

>(?(=

!

异质性检验及合并效应量分析
!

首先对所有纳入研究

进行异质性检验#共
#*K!

例研究对象#

*#$

例左侧卒中患者中

有
)#$

例
=@V

患者#

#")$

例右侧卒中患者中有
)"$

例
=@V

患

者#结果显示!各研究结果在病变部位为左*右半球上存在异质

性$

!

!

M1#($*

#

"

%

"("#

#
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!

M$*N

&)采用随机效应模型进行

合并效应量的估计#结果表明病变部位在左*右半球的患者

=@V

发生率比较#差异无统计学意义$

"M"())

&#提示卒中部

位与
=@V

的发生并无直接关系#见图
#

)

!!

根据卒中后
=@V

评估时间进行亚组分析#以卒中后
#

个

月内#

#

#

$

个月*

$

个月后为评估时间点分为急性期组*亚急性

0.$!

重庆医学
!"#.

年
.

月第
1$

卷第
#*

期



期组及慢性期组#对纳入文献进行亚组分析#结果显示!急性期

组$

'M.

#

"

%

"("#

#

%

!

M0"N

#图
!

&*亚急性期组$

'M1

#

"M

"("0

#

%

!

MK$N

#图
)

&*慢性期组$

'MK

#

"M"(")

#

%

!

M$!N

#图

1

&均存在异质性#采用随机效应模型进行合并效应量的估计)

结果表明!急性期组*亚急性期组及慢性期组病变部位在左*右

半球的患者
=@V

发生率比较#差异均无统计学意义$

"

$

"("K

&#见图
!

#

1

)

!!

其次#根据各项研究有无排除失语患者进行了亚组分析#

结果显示纳入失语患者组$

'M$

#

"M"(""*

#

%

!

M$.N

#图
K

&和

排除失语患者组$

'M0

#

"M"("")

#

%

!

M$0N

#图
$

&均存在异质

性#采用随机效应模型进行合并效应量的估计)结果表明!纳

入失语患者组与排除失语患者组病变部位在左*右半球的患者

=@V

发生率比较#差异均无统计学意义$

"

$

"("K

&#见图
K

#

$

)

图
#

!!

卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

图
!

!!

急性期组卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

图
)

!!

亚急性期组卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

图
1

!!

慢性期组卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

*.$!

重庆医学
!"#.

年
.

月第
1$

卷第
#*

期



图
K

!!

纳入失语患者组卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

图
$

!!

排除失语患者组卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

图
.

!!

cO2V

组卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

图
0

!!

V@2

组卒中部位与
=@V

发生关系的森林图

!!

最后#根据纳入文献
=@V

评判指标的不同进行了亚组分

析#因纳入文献有限#仅可分为
cO2V

组和
V@2

组#结果显

示
cO2V

组不存在异质性$

'MK

#

"M"(!.

#

%

!

M!)N

#图
.

&#

采用固定效应模型进行合并效应量的估计#结果表明病变部位

在左*右半球的患者
=@V

发生率比较#差异有统计学意义$

"

%

"("#

&#其合并
H#

值及
*KN$%

为
#(*"

$

#()*

#

!($"

&#提示右侧

卒中患者发生
=@V

的危险性是左侧卒中患者的
#(*"

倍)而

V@2

组存在异质性$

'MK

#

"M"("""0

#

%

!

M.*N

#图
0

&#采用

随机效应模型#结果表明病变部位在左*右半球的患者
=@V

发

生率比较#差异无统计学意义$

"M"(.)

&)

>(?(>

!

发表偏倚
!

因纳入文献有限#仅对左$右&半球的研究

进行了发表偏倚的检验)以
H#

值为横坐标#

=L

$

T&

G

H#

&为纵

坐标绘制漏斗图)倒漏斗图显示!散点分布呈现较好的对称

性#散点相对均匀$图
*

&#提示纳入的研究无明显的发表偏倚)

图
*

!!

纳入研究倒漏斗图

"0$!

重庆医学
!"#.

年
.

月第
1$

卷第
#*

期



>(?(?

!

敏感性分析
!

对每项研究进行了敏感性分析以确定其

对合并效应量的影响#当剔除某项研究的数据时相应的
H#

值

并没有发生有意义的变化#提示整体效应量具有一定的稳定

性#类似地#对每个亚组进行了敏感性分析#也并未发现有意义

的变化)

?

!

讨
!!

论

?(=

!

卒中部位与
=@V

发生的关系
!

本研究表明#

=@V

的发生

与左右半球的卒中部位的损伤无关#这一结果与相关研究结果

一致'

)*/1"

(

)对于卒中部位与
=@V

发生的关系存在很大的争

议#有学者认为
=@V

的发生和右侧病变部位相关'

#*/!"

(

#而

L&;'-,&-

等'

##

(提出左侧半球前部的损伤*皮质或皮质下损伤

与抑郁明显相关)

a9&&T

等'

1#

(

)

年跟踪研究发现#深白质隐窝

区域的阻塞更易发生
=@V

#这一结果与
E5-

G

'

1!

(等的
2345

分

析结果相似
(

值得注意的是#国内相关研究一致认为
=@V

的发

生与左侧卒中部位相关'

1)/1K

(

)国内学者邓景元等'

!#

(对国内相

关研究的
2345

分析结果提示#

=@V

的发生与左侧卒中部位相

关#可能存在一定的发表偏倚)这些研究结果的不一致可能与

研究背景的不同*

=@V

评估时间的不一致及样本差异等有关#

有待进一步的深入研究)与以往
2345

分析研究'

#0/!!

(不同#本

研究考虑到多次卒中本身与
=@V

相关'

1$/1.

(

#因而研究纳入对

象限定为首次卒中患者#在一定程度上能减少异质性的产生)

?(>

!

优化
=@V

评判时间
!

以往研究认为#

=@V

的发生在不同

阶段有不同的发生机制'

!$

(

#因此
=@V

的评判时间就显得非常

重要)本研究根据纳入文献的追踪时间不同#把
=@V

的评估

时间分为卒中后急性期$

#

个月内&*亚急性期$

#

#

$

个月&和慢

性期$大于
$

个月&#发现在卒中后的任何时期#

=@V

的发生与

卒中部位无关#与相关研究结果一致'

)*/1"

(

)但是#

[>

等'

#0

(的

研究结果表明卒中后
1

#

*

个月时
=@V

的发生与右半球的损

伤相关%

E3'

等'

#*

(的研究中#

=@V

的评估时间分期与本研究一

致#结果提示卒中后
#

#

$

个月时
=@V

的发生与右半球的损伤

相关)这些研究结果差异的存在可能与各研究
=@V

评估时间

的分期不同*纳入研究的追踪时间不同有关)本研究并未支持

=@V

在卒中后各阶段与卒中部位的关系#考虑与各项研究的

=@V

评判的时间分期不同相关)据以往研究#卒中后及早进

行
=@V

评判和干预可以有效减少
=@V

的发生'

10/1*

(

#鼓励医护

人员及早进行干预支持)

?(?

!

构建和使用有效的抑郁评估量表
!

本研究对纳入失语患

者和排除失语患者的亚组分析并未发现
=@V

与卒中部位的关

系)但是#研究者在文献检索和阅读中发现#大部分研究考虑

到调查问卷的完成率和理解情况#进而排除失语患者作为研究

对象#事实上#左半球卒中的患者常伴有失语#而且失语患者由

于沟通障碍更加容易患有抑郁症)因此#左半球卒中患者
=@V

的患病率可能被低估#并存在一定偏倚#未来研究应发展构建

适合失语患者的抑郁评估量表)本研究根据抑郁评估量表的

不同进行亚组分析#结果表明使用
cO2V

进行评估时右侧卒

中患者发生
=@V

的危险性是左侧卒中患者的
#(*"

倍#提示

cO2V

进行
=@V

评估时可能有更高的敏感性#这与
235%39

等'

K"

(研究结果一致)由于量表的条目池*测量维度等不同#各

量表的敏感性也存在差异#建议在临床医护工作中使用针对卒

中患者稳定而敏感的抑郁量表)

?(@

!

研究的局限性和展望
!

首先#本研究纳入的文献基本为

回顾性研究#存在较大的偏倚和混杂因素%其次#本研究纳入文

献所使用的
=@V

评判量表存在差异#同时未对不同程度的

=@V

作进一步分析%此外#由于纳入对象限定为首次卒中患

者#虽然在一定程度上能减少异质性的产生#但是纳入研究对

象相对较少#有待后续研究进一步完善探讨)本研究结果并未

发现
=@V

与卒中部位相关#未来研究应进一步探讨
=@V

和卒

中部位的相关性#揭示卒中部位与
=@V

发生的作用机制#并阐

明医护人员如何帮助患者从
=@V

中康复)
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