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年外科医生
U4//B99

就指出与急性脊髓损

伤预后最有关系的就是手术干预的时机和损伤的程

度%

'

&

' 时至今日(外科医生们仍然在争论急性脊髓损

伤后手术减压固定的时机( 甚至早期手术干预时机

的定义也存在争议( 有人认为在损伤发生后
$ )

手

术为宜(有人认为
V! )

或者
P; )

内进行手术就算早

急性脊髓损伤外科干预时机对神经功能恢复

影响的系统评价

赵文涛 '
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!摘要" 目的! 系统评价不同手术时机对急性脊髓损伤患者神经功能恢复的影响" 方法! 计算机检索
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Z@Z [BW 1\ ]+1^9B=>B

#中国生物医学文献数据库#中文科技期刊全文数据库$

8ZJ

%#中国期

刊全文数据库$

(:_Z

%及万方数据库中不同手术时机干预治疗急性脊髓损伤的随机对照试验$

D(3

%&检索时间均从建

库至
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年
!

月" 结果! 纳入
%

个
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& 共
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例急性脊髓损伤的患者" 在不完全性脊髓损伤患者当中早期手

术可以改善患者
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(差异无统计学意义" 结论!早期手术在一定程度上能促进患者脊髓功能恢复&也并没有带来更多的并发症&未来

仍需要进行高质量的随机对照研究来验证这个结论"
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图
!

文献筛选流程及结果示意图

"#$%! ;91< =),/0 1> 9*0?/,04/? /?@?,/=) ,+A /?@490@

期手术!

!BC

"

# 主张早期进行减压手术的医生认为最初

的脊髓损伤可以引起瀑布样的二级损伤$包括%局部

缺血$水肿$脂质过氧化反应等!

D

"

& 动物实验也支持

这些理论$ 持续的脊髓压迫可以导致脊髓不可逆性

的损伤$ 但是动物实验的这些结论在临床实践中却

未见充分的报道&主张晚期手术的医生认为$在患者

病情稳定的情况下进行手术可减少并发症 !

$

"

& 也有

一些综述对急性脊髓损伤的外科干预时机进行了总

结$但这些综述纳入的多数文献为回顾性研究 !

EB'!

"

$

研究质量不高&本文针对检索到的随机'半随机对照

研究进行系统评价#

!

资料与方法

!% !

纳入标准与排除标准

!% !% !

纳入标准 (

'

)研究类型%随机'半随机对照

研究& (

!

)研究对象%创伤引起的急性脊髓损伤患者*

包括任何损伤节段和程度*年龄
'%FGC

岁*不限手术

方案*可以是前路手术'后路手术或者前后路联合手

术&通过仔细询问病史排除受伤前神经功能障碍*排

除其他器官' 系统有严重损伤或存在手术禁忌证&

+

&

)结局评定指标 %

!6HI6

运动功能评分变化 ,

";/,+J?9

评分总体改善率+

;/,+J?9

评分提高
'

级及

以上患者所占比例),

#

住院时间,

$

死亡率,

%

褥疮

发生率&

!% !% &

排除标准 结局指标报道不规范*数据报道

不完整者,重复报道的研究,数据有明显错误*统计

方法有错误者&

!% &

检索策略

由
!

位检索员以-脊髓损伤'脊柱骨折'颈椎'胸

椎'胸腰段'时间'时效'时机'随机对照试验.为中文

关键词检索中国生物医学文献数据库(

'EG$ K !L'G

)'

中文科技期刊全文数据库(

'E$E K

!L'G

)' 中国期刊全文数据库

(

'EE% K !L'G

)及万方数据库(

'E$! K

!L'G

), 以
@2*+,9 =1/A

*

@2*+,9 =1/A

*+M4/N

*

0*5*+O

*

?0=7

为英文关键词检

索
(1=)/,+? P*Q/,/N

(

!L#G

年第
!

期)'

R4QS?A

(

#EDD K !L#G

)'

IHI T?Q

1> U+1<9?AO?

(

#EEL K !L#G

)及
VSW

X6HV

(

'E$E K !"'G

)&当检索到的文

献数据不全时向相关作者发送
V

5,*9

*以获得相关数据&

!% '

文献质量评价

由笔者进行文献检索*

!

名作

者对检索结果进行质量评价&采用

Y?ZS,+ C7&

软件偏倚风险评估表

格* 评估项目有随机序列产生方

式*分配隐藏方案*受试者和测试者盲法*测试结果

盲法*不完整数据评价*选择性报道和其他偏倚
G

个

方面*分别对每个方面做出-低风险.-不明风险.-高

风险.的判断& 如果遇到不用意见讨论决定*对符合

纳入标准的文献进行数据提取*提取的内容包括%纳

入研究的作者姓名*发表时间*研究地点*样本量*损

伤部位*干预时间*结局指标*随访时间&

!% (

统计学处理

采取
(1=)/,+?

协作网提供的
Y?ZS,+ C7&

软件

进行系统评价及
S?0,

分析&首先采用
!

!检验对纳入

研究的异质性进行分析* 检验水平
&["7'"

* 采用
"

!

进行定量分析*当
"

!

\C"]

*说明纳入的研究异质性

明显*异质性明显时需要分析异质性产生的原因*不

能找到异质性产生的原因时采用随机效应模型*必

要时放弃
S?0,

分析采用描述性报道&

"

!

!CL]

说明

异质性可以接受*采用固定效应模型&对于计数资料

采用比值比 (

#$

) 及其
EC] (I

作为疗效分析统计

量*计量资料采用均数差(

S^

)及其
EC] (I

作为疗

效分析统计量&

&

结果

&% !

文献检索结果

检索出的文献量为
GDG

篇* 首先阅读标题'摘

要* 排除明显不符合纳入标准的动物实验' 个案报

道'回顾性研究等
G%"

篇*通过阅读全文排除非随机

对照研究'队列研究'综述等
!%

篇!

'&B!E

"

*仅
%

个研究

被纳入!

!BC

"

(见图
'

)&

&% &

纳入研究基本特征及质量评价

%

个
Y(3

合计纳入
'CD

例急性脊髓损伤的患

者*其中试验组
G$

例*对照组
G$

例*病例数量偏小

且均为小样本研究*

%

个研究分布在伊朗等
%

个不

&CC

" "
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表
!

纳入研究文献的质量评价

"#$%! &'#()*+ ,-#('#*)./ .0 ()*,1#*'1,2 )/3('4,4

图
!

早期与晚期手术治疗急性脊髓损
6;<6

运动功能评分变化森林图

5)6%! 3)= >1/=?0 2910 1> 6;<6 5101/ >4+@0*1+ ?@1/= *+ =,/9A B=/?4? C=9,A=C 12=/,0*1+ >1/ ,@40= ;(<

表
7

纳入研究文献的基本特征

"#$%7 8#2)3 )/0.19#*)./ .0 ()*,1#*'1,2 )/3('4,4

注!

!6;<6

运动功能评分变化"

"D/,+E=9

评分总体改善率"

#

住院时间"

$

死亡率"

%

褥疮发生率

:10=

!

!3)= @),+F= 1> 6;<6 5101/ >4+@0*1+ ?@1/=

"

"3)= *52/1B=5=+0 /,0= 1> 1B=/,99 D/,+E=9 ?@1/=

"

#G1?2*0,9*H,0*15 0*5=

"

$I=,0) /,0=

"

%<+@*C=+@=

1> C=@4J*04?

纳入研究 研究地点 样本数#早期手术
K

晚期手术$ 损伤部位 手术干预时间%

C

& 结局指标 平均随访时间%月&

L,)*5* M1B,F),/

等'

!

(

!N'%

伊朗
'O K 'P

胸)胸腰部
Q& K R& !"#$% '!

8,@@,/1

等'

&

(

'PPS

美国
&% K !$

颈髓
Q& K RT !$ '!

(=+F*H

等'

%

(

!NN$

土耳其
'! K 'T

胸腰部
Q& K &U'T "#$ '%7T

%

'!U!"

&

王岩松等'

T

(

!""%

中国
'O V 'O

颈髓
Q& V '"U'% !"% !%

偏倚
L,)*5* M1B,F),/

等'

!

(

!"'% 8,@@,/1

等'

&

(

'PPS (=+F*H

等'

%

(

!""$

王岩松等'

T

(

!""%

随机序列

产生方式

低风险

信封法

低风险

彩票法

不明风险

按入院日期分组

不明风险

未提及随机方案

分配隐藏

方案

低风险

分配隐藏正确

低风险

分配隐藏正确

不明风险

分配隐藏未提及

不明风险

分配隐藏未提及

受试者和

测试者盲法

高风险

无法实施盲法

高风险

无法实施盲法

高风险

无法实施盲法

高风险

无法实施盲法

测试结果

盲法

高风险

无法实施盲法

高风险

无法实施盲法

高风险

无法实施盲法

高风险

无法实施盲法

不完整

数据评价

低风险

早期手术组失访
'

例*晚期手术组失访
'

例

高风险

早期手术组失访
''

例*晚期手术组失访
P

例

低风险

无失访

低风险

无失访

选择性报道 不明风险 不明风险 不明风险 不明风险

其他偏倚 不明风险 不明风险 不明风险 不明风险

同的国家*纳入研究基本特征见表
'

+ 按照
(1@)/,+=

协作网
L=BM,+ T7&

软件自带的偏倚分析表格进行

分析*纳入研究质量评价见表
!

+ 有
!

个高质量研

究'

!W&

(

*这
!

个研究对随机方案及分配隐藏方案均进

行了详细描述* 但是此类研究无法对受试者及测试

者进行盲法+ 有
!

个文献'

%WT

(质量较低*主要原因是

采用了不严格的随机方案或者对随机方案没有详细

描述+纳入研究的主要结论!

L,)*5* M1B,F),/

等'

!

(认

为在不完全性脊髓损伤患者中早期手术组和晚期手

术组都可以观察到
6;<6

评分提高* 在完全性脊髓

损伤的患者
6;<6

运动功能评分无变化*

6;<6

感觉

评分有提高"

8,@@,/1

等'

&

(认为
& C

内进行手术与
T C

后手术患者神经功能恢复差异无统计学意义"

(=+F*H

等'

%

(认为进行急诊手术或许可以促进急性脊髓损伤

患者神经功能恢复)减少住院时间"王岩松等'

T

(认为

急性脊髓损伤患者在
& C

内进行手术神经功能恢复

的结果优于
#NU#% C

行手术者+

!% : M=0,

分析结果

!% :% 7 6;<6

运动功能评分 在不完全性脊髓损伤

患者当中*有
!

个研究'

!W&

(比较了早期手术与晚期手

术治疗急性脊髓损伤后
6;<6

运动功能评分变化

%图
!

&+

!

个研究无异质性%

!XNYSN

*

"

!

XNZ

&*运用固

&TO

" "
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表
!

早期手术干预对住院时间!死亡率和褥疮发生率影响

"#$%! &''()*+ ,' (#-./ +0-12)#. 23*(-4(3*2,3 ,3 5,+62*#.27#*2,3 *28(

"

9(#*5 -#*( #39 23)29(3)( ,' 9()0$2*0+

项目 纳入研究 异质性 分析模型 结果

(;+<*=

等!

%

"

!""$

>,)*5* ?1@,<),/

等!

!

"

!A'%

无#

!B"7%$

$

"

!

B"C

% 固定效应模型
两组患者住院时间比较差异无统计学意义 !

?DBE

&7%

&

FGC(H

'

I$7'!

&

'7&!

(&

!B"7'J

"

(;+<*=

等!

%

"

!K"$

>,)*5* ?1@,<),/

等!

!

"

!"'%

8,LL,/1

等!

&

"

'FFM

无'

!B"7FM

&

"

!

B"C

( 固定效应模型
两组死亡率无明显差异!

#$B'7"M

&

FGC(H

'

"7!'

&

G7GJ

(&

!B"7F&

"

>,)*5* ?1@,<),/

等!

!

"

!"'%

王岩松等!

G

"

!""%

无'

!B"7%'

&

%

!

B"C

( 固定效应模型
两 组 褥 疮 发 生 率 无 明 显 差 异 !

&$ B'7"M

&

FGC (H

'

"7'M

&

J7JF

(&

!B"7F%

"

住院时间

死亡率

褥疮发生率

定效应模型进行
?;0,

分析&结果显示早期手术在改

善患者的
6NH6

运动功能评分方面与晚期手术差异

无统计学意义 !

?DB&O!F

&

FGP(H

'

IMOFA

&

#%O%F

(&

!B

AOGJ

")

:% !% : Q/,+R;9

评分总体改善率 在不完全性脊髓

损伤患者当中&有
&

个研究 !

!

&

%IG

"比较了早期手术与

晚期手术治疗急性脊髓损伤对
Q/,+R;9

评分总体改

善率影响 #图
&

(&

&

个研究无异质性 #

!BAOG#

&

%

!

B

AC

(&采用固定效应模型进行
?;0,

分析&结果显示

早期手术可以提高急性脊髓损伤患者的
Q/,+R;9

评

分总体改善率 !

&$BMOJG

&

FGC(H

#

!OJF

&

!#OM%

(&

!B

AOAAA #

")

在完全性脊髓损伤患者当中&有
!

个研究 !

!

&

%

"比

较了早期手术与晚期手术治疗急性脊髓损伤对

Q/,+R;9

评分总体改善率影响 #图
%

(&

!

个研究无异

质性#

!BAO&&

&

%

!

BAC

(&采用固定效应模型进行
?;0,

分析& 结果显示早期手术在提高完全性脊髓损伤患

者的
Q/,+R;9

评分总体改善率方面与晚期手术差异

无统计学意义 !

&$B%O$$

&

FGC(H

#

AOM%

&

&!OAF

(&

!B

AO#A

")

:% !% !

其他观察指标 早期手术在住院时间*死亡

率和褥疮发生率方面与晚期手术比较差异不明显)

见表
&

)

!

讨论

在笔者前面的研究中采用系统评价的方法对急

性脊髓损伤的干预措施效果进行了综述) 脊髓损伤

常用的药物干预措施有甲基强的松龙* 神经节苷脂

等&也有近几年兴起的治疗方案&如干细胞移植&通

过系统评价发现这些干预措施对脊髓损伤都有一定

疗效&但是远还未达到医生和患者的满意!

&AI&!

"

)

急性脊髓损伤可以发生在任何年龄节段& 损伤

后往往导致终生的残疾& 所以治疗和护理脊髓损伤

患者的费用是非常高的) 急性脊髓损伤往往伴有脊

柱的不稳定&这时候手术的介入就成为一种必须)手

图
!

早期与晚期手术治疗不完全脊髓损伤患者
Q/,+R;9

评分总体改善率森林图

;21%! 3); S1/;T0 2910 1S 0); 1@;/,99 *52/1@;5;+0 /,0; 1S Q/,+R;9 TL1/; *+ ;,/9U @;/T4T V;9,U;V 12;/,0*1+ S1/ *+L1529;0; N(H

图
<

早期与晚期手术治疗完全脊髓损伤患者
Q/,+R;9

评分总体改善率森林图

;21%< 3); S1/;T0 2910 1S 0); 1@;/,99 *52/1@;5;+0 /,0; 1S Q/,+R;9 TL1/; *+ ;,/9U @;/T4T V;9,U;V 12;/,0*1+ S1/ L1529;0; N(H

&GM

" "
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术在稳定脊柱解除脊髓压迫的同时可以减少脊髓的

二次损伤! 但是同时手术也可以引起局部组织的水

肿对脊髓产生更多压迫引起缺血"

!$

#

$ 倾向于手术的

医生认为手术可以更好地稳定脊柱%纠正畸形%促进

神经功能的恢复%减少住院时间$影响手术的因素包

括患者的生命体征是否稳定%脊柱的稳定程度%畸形

程度%损伤的节段及神经功能损伤程度$同时手术也

可能带来更多的并发症!比如组织缺氧%高血压%进

一步的组织损伤%术后的出血%坠积性肺炎%尿路感

染%切口感染等$ 这里还有另外一个问题!就是急性

脊髓损伤后早期神经检查的可靠性! 早期不可靠的

神经检查结果有可能导致一个错误的结论"

!;

#

$

!" #

本研究的发现

在不完全性脊髓损伤的患者当中早期手术在一

定程度上能促进患者的神经功能恢复!

</,+=>9

评分

总体改善率的提高可以体现这一点& 在完全性脊髓

损伤患者当中早期手术和晚期手术对患者神经功能

提高影响不显著& 早期手术与晚期手术患者在住院

时间%死亡率%褥疮发生率方面并没有明显差异$

!" $

证据质量的评估

此次系统评价纳入的资料具有较高的同质性!

但是由于外科干预类临床研究无法实施严格的盲

法!特别是对受试者和测试者!因此纳入的文献质量

并不高$ 在纳入的
%

个随机对照研究中有
!

个研

究"

!?&

#对随机序列的产生方式进行了详细%正确的描

述&

!

个研究"

!?&

#对分配隐藏进行了充分的描述&在受

试者和测试者环节此类研究无法进行盲法& 在不完

整数据评价环节!

&

个研究 "

!

!

%?@

#对退出%失访进行了

详细的描述且退出和失访人数较少!

8,AA,/1

等 "

&

#的

研究退出和失访人数较多! 给研究结果带来了更大

的偏倚风险&

!% !

本研究证据的外部真实性"

&&

#

!" !" &

设计方案与试验地点 参与临床试验的医

疗机构级别较高!未有基层医院的参与!但是急性脊

髓损伤为临床常见疾病! 在国内县级及以上的医疗

中心均具有收治能力& 参与临床试验的医患关系也

不具有独特性& 参与临床试验的病例占日常临床救

治的比例!诊断过程%手段与日常临床实践无异&样

本人群与病例总体人群特征相似$

!% !% $

干预与对照特征 临床试验实施准备阶段

与日常临床实践模式无异& 手术干预手段与常规无

异&辅助治疗措施为常规方法&参与临床试验的医生

级别及比例未见报道$

!% !% !

结局与效果评估 纳入研究随访时间最短

'!

个月!最常
!%

个月!试验结局指标为长效指标!

可以替代终点结局指标& 纳入研究没有采用过多或

者特殊检查方法!检查实施者的级别%水平与日常临

床实践无异& 主要观察指标
6BC6

运动功能评分变

化%

</,+=>9

评分总体改善率%住院时间%死亡率%褥

疮发生率临床常用!与日常临床实践无异&所有纳入

的研究未提及样本含量计算!检验效能欠佳&临床试

验对不良反应也纳入了观察和分析! 但是随机对照

研究纳入样本量有限!需要
!

%

"

期临床试验进一步

验证$

!% '

对临床实践的意义

急性脊髓损伤临床常见!死亡率也比较高!据估

算在非洲%美洲%欧洲和西太平洋地区脊髓损伤患者

在医院内的死亡率分别为
!%7'D

"

;@D (C

'

#%7#?

&$7E

(#!

F7GD

"

;@D (C

'

G7&?;7E

(#!

F7ED

"

;@D (C

'

#7@?

!F7%

(#和
!7#D

"

;@D (C

'

E7;?@7E

(#!中低收入国家的

死亡率大约是高收入国家的
&

倍"

&%

#

$ 通过笔者的研

究初步肯定了早期手术对不完全性急性脊髓损伤患

者神经功能恢复的积极作用! 也并没有带来更多的

并发症! 建议骨科医生们在患者生命体征稳定的前

提下尽早进行脊髓减压手术并对脊柱进行固定$

!% (

结论和展望

脊髓损伤本身是一个非常复杂的情况! 每个患

者的损伤程度%损伤节段都可能不同!而且脊髓损伤

往往不是单发的!常伴有其他部位或者器官的损伤$

此外还有年龄因素! 不同年龄阶段脊髓损伤患者的

预后也是不一样的$ 不同的手术方式对患者的神经

功能恢复也是有影响的! 脊髓的减压手术可以是经

前路%后路或者前后路联合$虽然有限的证据显示早

期手术可以促进不完全脊髓损伤患者神经功能恢

复!更早的手术干预似乎能带来更好的神经恢复!未

来仍需要进行高质量的随机对照研究来验证这个结

论$ 另外此次系统评价对脊髓损伤的节段并没有进

行区分!不同的损伤节段可能对结论产生不同影响$
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