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［摘　要］　目的　探讨脑卒中手术患者医院感染与静脉血栓之间的相关性，为临床医务人员采取针对性预防与控

制措施提供科学依据。方法　前瞻性收集某医院２０１６年１月—２０１８年１２月所有脑卒中手术患者的临床资料，根

据是否发生医院感染分为感染组和非感染组，将两组患者进行１∶１倾向评分匹配（ＰＳＭ），分析脑卒中患者术后医

院感染与静脉血栓之间的关系。结果　共纳入８１６例脑卒中手术患者，发生医院感染２１３例，医院感染发生率为

２６．１０％，通过ＰＳＭ均衡混杂因素后，发现患者医院感染与静脉血栓之间具有相关性（犘＜０．００１），Ｐｅａｒｓｏｎ列联系

数Ｃ为０．１９２。不同部位医院感染组间静脉血栓发生率比较，差异具有统计学意义（犘＝０．０３７）。结论　通过ＰＳＭ

法均衡混杂因素后，脑卒中手术患者医院感染与静脉血栓之间存在正相关性，在患者不良预后上可能具有协同作

用，因此，应加强患者术后监测，做到早发现、早诊断、早治疗，及早采取干预措施，以降低并发症的发生风险，改善

患者预后。
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　　脑卒中，俗称“中风”，多发于老年人，全球每年

新发脑卒中患者１０３０万例
［１］。一项包含１８８个国

家的研究［２］表明，发展中国家的人们更易患脑卒中。

近些年来，随着我国人口老龄化的逐渐加重，脑卒中

的发病率逐年升高。脑卒中患者术后并发症多种多

样，最常见的为医院感染和静脉血栓［３４］。研究［５］表

明，患者术后并发症并非独立存在，甚至可能互为危

险因素。倾向评分匹配 （ｐｒｏｐｅｎｓｉｔｙｓｃｏｒｅｍａｔ

ｃｈｉｎｇ，ＰＳＭ）法是一种“事后均衡化”的研究方法，

将数据进行降维处理后，使混杂因素融为一个综合

指标———倾向评分，使感染组与非感染组之间混杂

变量达到均衡，组间具有可比性［６］。本研究基于脑

卒中手术患者医院感染与静脉血栓的高发生率，基

于ＰＳＭ法探讨脑卒中术后患者静脉血栓与医院感

染的相关性。

１　对象与方法

１．１　研究对象　采用巢式病例对照研究的方法，选

取某医院２０１６年１月—２０１８年１２月脑卒中手术

患者作为研究对象，本研究经医院伦理委员会审核

批准。纳入标准：①经ＣＴ或 ＭＲＩ确诊为脑卒中；

②手术治疗；③年龄≥１８岁；④住院时间＞２ｄ；

⑤患者知情同意。排除标准：①行脑血管造影术等

检查却未行外科手术治疗；②有免疫缺陷性疾病或

服用免疫抑制剂等；③长期使用抗凝药物者；④资料

不完整者。

１．２　研究方法　通过医院感染监测系统和医院电

子信息系统，结合自行设计的《脑卒中手术患者医院

感染目标性监测调查表》，收集患者相关资料，根据

患者是否发生医院感染分为感染组和非感染组，参

照以往文献［７８］中提及的相关危险因素，并结合本研

究具体情况，以年龄、性别、卒中类型、ＮＩＨＳＳ（Ｎａ

ｔｉｏｎａｌＩｎｓｔｉｔｕｔｅｏｆＨｅａｌｔｈＳｔｒｏｋｅＳｃａｌｅ，ＮＩＨＳＳ）评

分、引流管条数、引流时间、气管插管、气管切开、呼

吸机、中心静脉导管（ＣＶＣ）作为混杂因素，采取１∶１

ＰＳＭ，使组间达到均衡状态，以探讨脑卒中术后患

者医院感染与静脉血栓的关系。

１．３　相关定义及诊断　根据卫生部２００１年颁布的

《医院感染诊断标准（试行）》［９］，结合患者临床表现

及影像学检查和实验室检查结果，确诊医院感染病

例，所有感染病例均经医院感染专职人员复核。根

据患者临床表现（肢体压痛、肿胀、皮温等变化）、超

声、脉冲多普勒频谱检查以及静脉造影结果，确诊静

脉血栓。ＮＩＨＳＳ是Ｔｈｍｏｓ等
［１０］编制的包含１５个

项目的神经功能检查量表，主要用于量化神经功能

受损严重程度，０～４分为轻度损伤，５～１５分为中度

损伤，≥１６分为重度损伤
［１１］。

１．４　统计分析　应用ＳＰＳＳ２２．０统计软件进行数

据分析，计量资料采用均数±标准差，计数资料采用

频数和百分比；组间比较采用狋检验和χ
２ 检验，犘≤

０．０５为差异有统计学意义。相关性分析采用四格

表资料关联性检验，采用犘犲犪狉狊狅狀列联系数Ｃ表示

相关密切程度。通过１∶１ＰＳＭ法中的最邻近匹配

均衡混杂因素，卡钳值为０．０５。

２　结果

２．１　ＰＳＭ 前后两组患者基线资料比较　共纳入

８１６例脑卒中手术患者，发生医院感染２１３例，医院

感染发生率为２６．１０％。将感染组和非感染组患者

进行ＰＳＭ 后，共成功匹配１７０对，匹配成功率为

７９．８１％。在匹配前，感染组与非感染组间除年龄、

性别外，其余变量如卒中类型、ＮＩＨＳＳ评分、引流管

条数、引流时间、气管插管、气管切开、使用呼吸机、

留置ＣＶＣ等比较，差异均有统计学意义（均犘＜

０．０５），经过ＰＳＭ 后，感染组和非感染组间混杂因

素均保持均衡（均犘＞０．０５）。见表１。

２．２　脑卒中手术患者医院感染与静脉血栓相关性

分析　配对成功的１７０对患者中，静脉血栓患者６１

例（１７．９４％），其中医院感染并发静脉血栓患者４３

例（１２．６５％），单纯静脉血栓患者１８例（５．２９％），均

衡混杂因素后，脑卒中手术患者医院感染与静脉血

栓之间具有相关性（２５．２９％ ＶＳ１０．５９％，犘＜

０．００１），二者 犘犲犪狉狊狅狀 列联系数 Ｃ 为０．１９２。见

表２。
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表１　ＰＳＭ匹配前后脑卒中患者人口学特征及临床特征情况

犜犪犫犾犲１　ＤｅｍｏｇｒａｐｈｉｃａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｏｆｓｔｒｏｋｅｐａｔｉｅｎｔｓｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒＰＳＭｍａｔｃｈｉｎｇ

变量名
匹配前

感染组（狀＝２１３） 非感染组（狀＝６０３） 犘

匹配后

感染组（狀＝１７０） 非感染组（狀＝１７０） 犘

年龄（岁） ５５．０７±１．７１ ５６．３１±１２．５１ ０．１９６ ５５．９８±１２．１７ ５５．４１±１１．８ ０．６６１

引流时间（ｄ） ５．２２±４．４８ １．８０±２．６９ ＜０．００１ ４．３７±３．６１ ４．２１±３．４４ ０．６７８

性别（例） ０．４５７ ０．８２８

　男 １０２ ３０５ ８２ ８０

　女 １１１ ２９８ ８８ ９０

卒中类型（例） ＜０．００１ ０．２６３

　缺血型 ２１ １９２ １９ ２６

　出血型 １９２ ４１１ １５１ １４４

ＮＩＨＳＳ（分，例） ＜０．００１ ０．７３１

　０～ ５３ ３７７ ５２ ５７

　５～ ８５ １７７ ７３ ６６

　≥１６ ７５ ４９ ４５ ４７

引流管条数（例） ＜０．００１ ０．４１２

　０ ５４ ３５３ ５４ ５３

　１ ９８ ２２２ ８５ ８９

　２ ３５ ２４ ２１ ２４

　≥３ ２６ ４ １０ ４

气管插管（例） ＜０．００１ ０．９１２

　是 １０９ ７５ ６７ ６６

　否 １０４ ５２８ １０３ １０４

气管切开（例） ＜０．００１ ０．６３４

　是 ７０ ６６ ５２ ４８

　否 １４３ ５３７ １１８ １２２

使用呼吸机（例） ＜０．００１ １．０００

　是 ９３ ６０ ５４ ５４

　否 １２０ ５４３ １１６ １１６

留置ＣＶＣ（例） ＜０．００１ ０．５６１

　是 ７６ ７２ ５７ ５２

　否 １３７ ５３１ １１３ １１８

表２　脑卒中手术患者医院感染与静脉血栓的相关性分析

犜犪犫犾犲２　ＣｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎＨＡＩａｎｄｖｅｎｏｕｓｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓｉｎ

ｓｔｒｏｋｅｐａｔｉｅｎｔｓｕｎｄｅｒｇｏｉｎｇｓｕｒｇｅｒｙ

变量
感染组

（狀＝１７０）

非感染组

（狀＝１７０） χ
２ 犘 Ｃ

静脉血栓 ４３ １８ １２．４８６ ＜０．００１ ０．１９２

非静脉血栓 １２７ １５２

２．３　不同医院感染静脉血栓发生情况　由于血流

感染病例较少（２例），故仅对肺部感染、尿路感染、

手术部位感染和多部位感染患者静脉血栓发生率进

行比较。结果显示，肺部感染患者静脉血栓发生率

最高（３２．６１％），其次是多部位感染患者（２９．４１％）、

尿路感染患者 （２３．０８％）、手术部位感染患者

（１０．８７％），差异有统计学意义（犘＝０．０３７）。见表３。
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表３　不同医院感染静脉血栓发生情况

犜犪犫犾犲３　ＯｃｃｕｒｒｅｎｃｅｏｆｖｅｎｏｕｓｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔＨＡＩ

医院感染
静脉血栓

例数

发生率

（％） χ
２ 犘

肺部感染（狀＝９２） ３０ ３２．６１ ８．２３８ ０．０３７

尿路感染（狀＝１３） ３ ２３．０８

手术部位感染（狀＝４６） ５ １０．８７

多部位感染（狀＝１７） ５ ２９．４１

３　讨论

近些年来，随着神经外科手术技术的不断进步，

外科手术已广泛应用于脑卒中患者的治疗，然而术

后医院感染和静脉血栓的发生严重影响了患者的治

疗效果及预后［１２］。研究［１３］显示，脑卒中患者术后医

院感染和静脉血栓合并发生率较高，且具有某些共

同风险因素，如高龄和长时间卧床等，由此怀疑二者

之间可能存在某种相关性，对影响患者预后可能有

协同作用。因此，本研究探讨了脑卒中手术患者医

院感染与静脉血栓之间的相关性，为预防脑卒中患

者术后并发症提供参考依据。为避免研究中的混杂

偏倚和选择性偏倚，同时考虑到各混杂因素之间的

共线性影响，本研究采用１∶１ＰＳＭ 法控制相关协

变量的影响，使组间达到“接近随机化数据”的

效果［１４］。

本研究发现，脑卒中患者术后医院感染或静脉

血栓发生率均较高，其中医院感染发 生 率 为

２６．１０％，与以往研究
［１５１６］一致。脑卒中患者为避免

继发性脑组织损伤而形成的免疫抑制状态增加了患

者医院感染的风险［１７］。若患者发生医院感染，不仅

会影响患者预后，还会增加患者、医院以及社会的经

济负担［１８］。此外本研究中患者静脉血栓发生率为

１７．９４％，脑卒中患者长期、大量的使用甘露醇等高

渗、高刺激性药物，导致患者血液黏稠度增加和血管

壁损伤，从而引起的血小板反应，使患者十分容易发

生静脉血栓，若患者并发静脉血栓而不能及时发现

并治疗，严重时可以导致肺栓塞，甚至死亡［１９］。本

研究还发现脑卒中手术患者医院感染和静脉血栓合

并发生率较高，为１２．６５％。研究
［１２］显示，合并医院

感染和静脉血栓两种并发症的脑卒中患者预后更

差。因此，早期筛查脑卒中患者术后相关并发症的

发生风险，并尽早采取相关干预措施有重要的临床

意义。

在均衡年龄、性别、卒中类型、ＮＩＨＳＳ评分、引

流管条数、引流时间、气管插管、气管切开、使用呼吸

机等相关混杂因素之后，研究显示，脑卒中手术患者

医院感染与静脉血栓之间存在关联性，两种并发症

之间的犘犲犪狉狊狅狀列联系数为０．１９２。静脉血栓的形

成会延缓患者血流速度，延长卧床时间，导致机体免

疫力下降，增加医院感染的风险，且静脉血栓患者长

期使用溶栓药物是医院感染的另一风险因素［１２，２０］。

另一方面，医院感染会延长患者住院卧床时间，使患

者的血液处于一种炎性高凝状态，早期纤溶导致微

血栓的形成，从而导致静脉血栓的发生［２１］。Ｄ２聚

体是作为一种纤维蛋白降解产物，不仅参加炎症反

应，还可以应用于静脉血栓的判断。研究［２２］表明

Ｄ２聚体可能是静脉血栓与感染的内联因子，二者

之间可能具有某种相关性。因此，应早期评估并发

症的发生风险，做到早发现、早诊断、早治疗。对于

静脉血栓患者可以早期预防性的使用抗菌药物，以

降低医院感染发生率；对于并发医院感染者应加强

患者肢体功能锻炼，早期筛查患者静脉血栓的发生

情况，降低血栓发生风险。

本组研究结果显示，不同医院感染患者静脉血

栓发生风险不同，且差异有统计学差异（犘＜０．０５），

其中以肺部感染和多部位感染患者静脉血栓发生率

最高（３２．６１％、２９．４１％）。相比于尿路感染和手术

部位感染，肺部感染在脑卒中术后发生率较高且感

染反复发生，容易导致机体发生过度炎症反应，释放

大量炎性介质，强化患者凝血功能，使患者更容易发

生静脉血栓［２３］。此外，患者同时发生多个部位医院

感染也会促使组织细胞释放大量的炎性介质，增加

血栓发生风险。

综上所述，脑卒中手术患者并发医院感染与静

脉血栓的发生率较高，两者之间具有一定的正相关

性，对导致患者不良预后有一定的协同作用。因此，

应早期进行目标监测，尽早采取针对性干预措施，优

化患者预后结局。
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