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血浆 D鄄二聚体对骨创伤病人骨损伤

致静脉血栓栓塞症的诊断价值

李摇 颖,肖海军,薛摇 锋

[摘要]目的:探讨血浆 D鄄二聚体在诊断骨创伤病人骨损伤致静脉血栓栓塞症中的价值。 方法:选取骨损伤病人 70 例,按照彩

色多普勒超声检查结果确诊并发静脉血栓栓塞症的 20 例病人为血栓组,未并发的 50 例病人为骨损伤组,选择同期体检的健

康人 20 名为对照组。 对所有病人术前、术后 D鄄二聚体水平进行检测并行单因素方差分析;对不同骨折部位病人的 D鄄二聚体

阳性率进行分析;术后第 7 天对病人彩色多普勒超声检查阳性结果与 D鄄二聚体阳性率进行对比分析;采用 logistic 回归分析方

法分析 D鄄二聚体与静脉血栓栓塞症的关系;并采用受试者工作曲线分析 D鄄二聚体在预测骨损伤后 VTE 中的价值。 结果:血
栓组、骨损伤组术前 D鄄二聚体均明显高于对照组(P < 0. 05),血栓组术后 D鄄二聚体水平明显高于未并发血栓的骨损伤组(P <
0. 01);多发性骨折、骨盆骨折及下肢骨折病人 D鄄二聚体阳性率均高于上肢骨折病人(P < 0. 05),且下肢骨折病人的阳性率明

显高于其他骨折部位的病人(P < 0. 05);术后第 7 天,D鄄二聚体检测出阳性结果 24 例,经彩色多普勒超声检查诊断为静脉血

栓栓塞症 20 例,准确率较高;logistic 回归分析结果显示,D鄄二聚体水平是静脉血栓栓塞的独立预测因素(P < 0. 01) ;术后

D鄄二聚体水平预测骨创伤后 VTE 的受试者工作曲线下面积为 0. 906(95% CI:0. 825 ~ 0. 987)。 结论:血浆 D鄄二聚体水平测定

对骨创伤病人骨损伤致静脉血栓栓塞症的灵敏度较高,有助于病人早期血栓形成的预测。
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Diagnostic value of plasma D鄄dimer
in venous thromboembolism caused by bone injury in patients with bone trauma

LI Ying,XIAO Hai鄄jun,XUE Feng
(Department of Orthopedics,The Sixth People忆s Hospital Affiliated to Shanghai Jiao Tong University,Shanghai 201499,China)

[Abstract] Objective:To investigate the value of plasma D鄄dimer in the diagnosis of venous thromboembolism caused by bone injury
in patients with bone trauma. Methods:Seventy patients with bone injury were selected. According to the results of color Doppler
ultrasonography,20 patients with and 50 patients without venous thromboembolism were divided into the thrombosis group and bone
injury group,respectively. Twenty healthy people at the same time were selected as the control group. The preoperative and postoperative
D鄄dimer levels of all patients were detected,and analyzed using one鄄way ANOVA. The positive rate of D鄄dimer in patients with different
fracture sites was analyzed. The positive rate between color Doppler ultrasonography and D鄄dimer were compared and analyzed on the
seventh day after operation. The logistic regression analysis was used to analyze the relationship between D鄄dimer and venous
thromboembolism. The value of D鄄dimer in predicting VTE after bone injury was analyzed using receiver operating characteristic curve.
Results:The preoperative D鄄dimer levels in thrombus group and bone injury group were significantly higher than that in control group
(P < 0. 05),and the postoperative D鄄dimer level in thrombus group was significantly higher than that in bone injury group(P < 0. 01).
The positive rates of D鄄dimer in patients with multiple fractures,pelvic fractures and lower limb fractures were higher than that in
patients with upper limb fractures(P < 0. 05),and the positive rate in patients with lower limb fractures was significantly higher than
that in patients with other fracture sites(P < 0. 05). On the seventh day after operation, the positive D鄄dimer in 24 patients were
diagnosed,and 20 patients with venous thromboembolism were diagnosed by color Doppler ultrasound. The results of logistic regression
analysis showed that the D鄄dimer level was an independent predictor of VTE (P < 0. 01). The area under the receiver operating
characteristic curve of the postoperative D鄄dimer level predicting VTE after bone trauma was 0. 906 (95% CI:0. 825 - 0. 987).
Conclusions:The determination of plasma D鄄dimer level is more sensitive to venous thromboembolism caused by bone injury in patients

摇 摇 摇 with bone trauma,which is helpful to predict early thrombosis
摇 in patients.
[Key words] bone injury; venous thromboembolism; 摇
摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 D鄄dimer

摇 摇 静脉血栓栓塞症 ( venous thromboembolism,
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VTE) 是深静脉血栓形成 ( deep vein thrombosis,
DVT)和肺血栓栓塞症的不同表现形式[1]。 近几年

来随着交通事故的增加,骨创伤的病人数量也随之

增长,创伤病人创伤后常常容易并发血栓性疾病,以
DVT 多 见, 严 重 者 可 造 成 肺 栓 塞 ( pulmonary
embolism,PE)。 MARTINEZ 等[2] 研究发现,VTE 的

年发生率为 131. 5 / 10 万人。 由于 VTE 病情复杂多

变,影像学检查常无法及时准确地对疾病做出诊断,
因此,一种简单可行的检查方法对 VTE 的诊断特别

重要。 D鄄二聚体是交联纤维蛋白在纤溶酶的作用下

降解生成的一种特征性的产物[3],在血浆中就能检

测,且检测操作简单、灵敏度高、阴性率低,目前已普

遍应用于骨创伤病人静脉血栓的风险评价,且已在

临床得到广泛的认可[4 - 5]。 研究[6] 表明,D鄄二聚体

对 PE 的敏感度可达 92% ~ 100% 。 骨创伤后病人

一般需制动,不易过多活动,因此更易发生血栓。 而

彩色多普勒超声和静脉造影检查虽可确诊,但其价

格较高且操作复杂,需病人频繁活动配合检查,易造

成血栓脱落,导致 PE,严重威胁病人安全。 血浆 D鄄
二聚体的测量不具有侵入性,且操作简单,费用较

低,只需检查病人的血浆即可获得,且阳性率高。 本

次针对血浆 D鄄二聚体对骨创伤病人骨损伤致 VTE
的诊断价值进行探究,旨在分析骨创伤病人围术期

D鄄二聚体的变化情况,并比较不同部位骨创伤病人

D鄄二聚体水平的差异,从而探讨 D鄄二聚体在预测术

后 VTE 中的价值。

1摇 资料与方法

1. 1摇 一般资料摇 选择 2016 年 3 月至 2017 年 3 月

在我院就诊且进行手术治疗的 70 例骨损伤病人,女
25 例,男 45 例;年龄 27 ~ 73 岁,平均 (44. 13 依
16. 48)岁。 全部病人皆为外伤所致。 骨折部位:下
肢骨折者 25 例,上肢骨折者 20 例,多发性骨折者

20 例,骨盆骨折者 5 例。 全部病人于术后行静脉造

影和彩色多普勒超声,其中确诊为 VTE 的 20 例病

人为血栓组,其中男 12 例,女 8 例,年龄 18 ~ 64 岁,
手术至血栓形成时间为 3 ~ 25 d,平均 9. 8 d;未并发

VTE 的 50 例病人为骨损伤组,其中男 33 例,女 17
例,年龄 18 ~ 50 岁;另选择同期来我院进行体检的

20 名健康人为对照组,其中男 13 名,女 7 名,年龄

20 ~ 53 岁。 3 组对象年龄、性别差异均无统计学意

义(P > 0. 05),有可比性。 此次研究经我院伦理委

员会审批同意。
1. 2摇 纳入及排除标准 摇 纳入标准:(1)新鲜骨折

(受伤时间 < 3 周);(2)年龄 > 18 周岁;(3)病人皆

自愿加入此次研究,且签定知情同意书;(4)无凝血

功能异常。 排除标准:(1)病理性骨折;(2)有静脉

血栓病史;(3)开放性伤;(4)骨折伴血管损伤;(6)
严重的心、肝肾功能异常;(7)陈旧骨折。
1. 3摇 方法摇 于术前及术后第 7 天的清晨采集病人

空腹静脉血 5 mL,按照 1. 091 mol / L 枸橼酸钠 9 颐 1
抗凝,3 000 r / min,离心 10 min,分离血浆,并在 2 h
内完成对 D鄄二聚体水平的测量。 选择免疫比浊法

测量病人 D鄄二聚体含量,测量所用的仪器及试剂皆

为德国 TECO 公司制造。 并于术后第 7 天对全部骨

创伤病人行彩色多普勒超声检测。
1. 4摇 观察指标 摇 观察各组病人术前、术后 D鄄二聚

体的水平,并进行对比,对骨损伤病人不同骨折部位

D鄄二聚体阳性率进行对比分析,对病人术后第 7 天

D鄄二聚体阳性率与彩色多普勒超声诊断阳性结果进

行对比,以彩色多普勒超声检测的阳性结果为 VTE
的诊断标准,D鄄二聚体检测结果以测量值 0. 5 mg / L
为阳性。
1. 5摇 统计学方法摇 采用 字2 检验、t 检验、方差分析、
q 检验、logistic 回归分析及受试者工作曲线(ROC)
判别分析。

2摇 结果

2. 1摇 术前 D鄄二聚体检测结果比较摇 血栓组与骨损

伤组术前 D鄄二聚体水平显著高于对照组(P < 0. 05)
(见表 1)。

表 1摇 术前 D鄄二聚体检测结果比较(x 依 s;滋g / L)

分组 n D鄄二聚体 F P MS组内

血栓组 20 596. 65 依 246. 13*

骨损伤组 50 578. 10 依 268. 37* 8. 41 < 0. 01 63 980. 893

对照组 20 321. 01 依 215. 97

摇 摇 q 检验:与对照组比较 *P < 0. 05

2. 2摇 不同部位骨折的骨损伤病人 D鄄二聚体阳性率

比较摇 多发性骨折、下肢骨折和骨盆骨折病人 D鄄二
聚体阳性率均明显高于上肢骨折病人,且下肢骨折

病人的 D鄄二聚体阳性率明显比其他骨折部位的病

人高(P < 0. 05)(见表 2)。
2. 3摇 术后第 7 天 VTE 阳性情况及影响因素分析摇
术后第 7 天,D鄄二聚体测量出阳性结果 24 例,经彩

色多普勒超声检查确诊为 VTE 20 例,全部 VTE 病

人均为 D鄄二聚体阳性。 且单因素分析结果显示,血
栓组病人年龄及 D鄄二聚体水平均高于骨损伤组,差
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异有统计学意义(P < 0. 01)(见表 3)。

表 2摇 不同部位骨折的骨损伤病人 D鄄二聚体阳性率的比较

分组 n 阳性例数 阳性率 / % 字2 P

上肢骨折 20 4 20. 00

下肢骨折

骨盆骨折

25
5

20
2

80. 00*

40. 00*吟
16. 79 < 0. 01

多发性骨折 20 11 55. 00*吟

摇 摇 字2 分割检验:与上肢骨折组比较*P < 0. 05;与下肢骨折组比较

吟P < 0. 05

表 3摇 临床资料及 D鄄二聚体水平的比较(n)

指标
血栓组

(n =20)
骨损伤组

(n =50)
字2 P

年龄(x 依 s) /岁 52. 64 依 10. 26 40. 16 依 8. 25 5. 33* <0. 01

性别

摇 男

摇 女

12
8

33
17

0. 22 > 0. 05

高血压

摇 有

摇 无

2
18

6
44

0. 06 > 0. 05

糖尿病

摇 有

摇 无

3
17

8
42

0. 01 > 0. 05

冠心病

摇 有

摇 无

1
19

3
47

0. 03 > 0. 05

骨折部位

摇 上肢骨折 6 14

摇 下肢骨折

摇 骨盆骨折

7
2

18
3

0. 47 > 0. 05

摇 多发性骨折 5 15

D鄄二聚体(x 依 s) / (滋g / L)摇 1 703. 55 依 822. 32摇 602. 11 依 334. 69摇 8. 02*<0. 01

摇 摇 *示 t 值

2. 4摇 骨创伤后 VTE 与术后 D鄄二聚体水平的相关性

分析摇 以单因素分析中年龄、D鄄二聚体水平等差异

有统计学意义的指标作为自变量,以是否发生 VTE
为因变量,其中年龄、D鄄二聚体水平均为连续变量赋

值,进行 logistic 回归分析结果表明,D鄄二聚体水平

是 VTE 的独立预测因素(P < 0. 01)(见表 4)。

表 4摇 logistic 回归分析

变量 茁 SE Wald字2 P OR(95% CI)

常数项 - 1. 915 0. 453 18. 82 < 0. 01 —

D鄄二聚体 0. 746 0. 213 14. 35 < 0. 01 2. 09(1. 672 ~ 2. 508)

2. 5摇 术后 D鄄二聚体水平预测骨创伤后 VTE 的价值

分析摇 ROC 曲线分析结果显示,术后 D鄄二聚体水平

预测骨创伤后 VTE 的曲线下面积为 0. 906(95% CI:
0. 825 ~ 0. 987)。

3摇 讨论

摇 摇 骨创伤主要是由于外伤或者病理因素导致病人

一处或是多处骨折,致使机体受到应激源刺激,从而

造成应激性反应瞬时发生,所导致的一系列病理生

理改变[7 - 8],伴随着交通事故的增多,近几年来已成

为威胁人类生命健康的主要疾病之一[9]。 VTE 是

骨创伤病人围手术期常见的并发症,主要表现 DVT
与 PE。 赵宇驰等[10]的研究发现,膝、髋关节置换术

后 DVT 发生率是 30% ,杨林等[11] 报道股骨干骨折

后并发 DVT 的发生率是 26. 9% 。 骨创伤易造成血

管损伤,使病人血管中的组织因子大量释放且活化,
活化的组织因子与血液中的喻接触致使体内凝血系

统启动,促使血栓形成概率增加,有研究[12 - 14]指出,
在手术前测量病人的 D鄄二聚体不仅可以筛查血栓

倾向,还可以评估病人骨创伤的严重程度。 D鄄二聚

体是纤溶产物即血栓的降解片段,它是血液高凝状

态的标志物[15],能够反映创伤病人的体内是否有血

栓形成[16],对血栓的发生具有一定的诊断价值[17]。
D鄄二聚体具有高阴性率和高敏感性的特点,可用于

骨创伤后 VTE 的风险评估和筛查。
BROEN 等[18]的研究结果显示,骨创伤病人有

较高的 VTE 发病风险,且其体内 D鄄二聚体的水平明

显比健康人群高。 因此本研究对骨创伤病人与健康

病人的血浆 D鄄二聚体水平进行监测,结果亦显示,
血栓组与骨损伤组术前 D鄄二聚体水平均明显高于

健康人群(P < 0. 05);而血栓组与骨损伤组术前差

异无统计学意义,术后 2 组的 D鄄二聚体水平均高于

术前,且血栓组明显高于骨损伤组(P < 0. 01)。 故

D鄄二聚体可作为骨创伤病人骨损伤致使 VTE 发生

的监测指标,对早期的诊断和治疗都有着积极的意

义。 进行多因素 logistic 回归分析结果表明,D鄄二聚

体水平是骨损伤致使 VTE 的独立预测因素。 因此

可以将骨创伤病人创伤后的血浆 D鄄二聚体水平作

为 VTE 的初筛指标。 葛波涌等[19] 研究证实,D鄄二
聚体升高可以作为股骨干骨折病人并发 DVT 风险

增高的独立危险因素。 此次研究还对不同骨折部位

病人的 D鄄二聚体阳性率进行对比,发现多发性骨

折、下肢骨折及骨盆骨折病人 D鄄二聚体阳性率皆明

显比上肢骨折病人高,且下肢骨折病人 D鄄二聚体的

阳性率明显比其他骨折部位的病人高。 说明下肢骨
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折病人血栓发生的概率可能比其他部位骨折病人

高,临床治疗中需加以重视。 D鄄二聚体具有敏感度

高,但特异性低的特点,故仍需结合影像学检测、临
床症状与体征综合评估才能确诊。 付亚辉等[20] 认

为 D鄄二聚体联合双下肢静脉彩超能早期诊断 DVT。
此次研究对骨创伤病人术后第 7 天 D鄄二聚体与彩

超 VTE 阳性结果进行对比,结果显示,D鄄二聚体检

测出阳性结果 24 例,经彩色多普勒超声检查诊断为

VTE 20 例,准确率较高。 由于目前临床关于 D鄄二
聚体的测量方法较多,导致 D鄄二聚体的测量结果存

在差异,故导致本研究结果可能存在一定差异,待临

床统一检测方法后再次进行研究

在临床实践中,D鄄二聚体是围手术期需要常规

监测的纤溶指标之一,充分利用其对 VTE 的预测作

用,具有以下临床意义:(1)能更加准确地评价骨创

伤病人术后 VTE 风险;(2)对高风险病人进行有针

对性的干预治疗和个性化护理,从而减少其 VTE 的

发生,达到确保手术效、促进术后康复的目的。
总之,D鄄二聚体对骨创伤病人骨损伤致 VTE 有

重要的预测价值,但限于研究条件,本研究选取的样

本量较小,导致研究结果难免存在一定的偏倚,需在

以后的研究者进一步完善,在临床应用时,仍需通过

彩超或是静脉造影来进行确诊。
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