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急诊手术后危重老年患者不复苏指令确立的性别差异 

急诊手术后部分老年患者病情危重至心肺复苏术无效而被给予“不复苏(DNR)”指令 最近美国科研人员研究了 DNR指 

令及发病率和病死率的影响因素。他们对 2000年 1月 1日后收住重症监护室(ICU)前接受了急诊手术的患者进行了前瞻性 

研究。研究指标包括年龄、性别、人院诊断、原始急性生理学与慢性健康状况评分 m(APACHE IH)和年龄修正的APACHEⅢ 

评分(aA IK)、DNR指令的发布、发病率及病死率。主要结果为DNR状态、发病率及病死率。研究按年龄 (>75岁和≤75岁)和 

性别进行分组，总计纳入了723例达到研究标准的急诊手术患者(消化道 35．O ，创伤 2O．0H，神经系统 17．O )。92例患者 

(12．7 )被下达了DNR指令，病死率为 82．6 。女性患者发生 DNR状态较多(16．4 比 9．5 ，P<0．01)，但病死率女性与 

男性患者差异无显著性 (18．2 比 17．5 ，P一0．850)。Logistic分析显示，与多器官功能障碍评分[优势比(OR)为 1．410， 

P<0．000 1]、年龄(( 为 1．054，P<0．000 1)和 aAⅢ(OR为 0．995，P一0．355)相 比，性别 (OR为 2．512，P一0．005)对 

DNR状态的发生最有预测价值。因此研究者认为：急诊术后患者发生 DNR状态的预测指标首先为女性性别 ，其次为年龄。 

DNR状态与女性性别的相关性是一个出乎意外的结果，值得进一步分析。 
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粒细胞集落刺激因子改善失血复合脓毒症双相打击动物模型的存活率 

最近德国科研人员研究了粒细胞集落刺激因子(G—CSF)在两个临床相关模型中的防治作用，即出血同时感染模型 

(如创伤)和急性出血继发感染模型(如手术并发症) 实验中采取出血复合多种细菌腹膜污染和感染(PCI)动物模型 ，研究了 

G—CSF对细菌清除率、细胞因子类型以及动物预后的影响。实验一将 132只雄性大鼠随机分为术前 PCI处理(a)组；术前出 

血+PCI处理(b)组和术前出血十PCI+G—CSF预防(c)组 3组(，l一18)。实验二用同样设计评估术中出血 研究指标主要为 

120 h存活率以及中性粒细胞计数 细菌清除率和局部细胞因子水平。结果显示：实验一 a组存活率为 56 ，b组为 17 ，c组 

为 61 (P<O．01)。实验二a组存活率为33 ，b组为 17 ，e组为 5O (P<O．05)。实验二中，出血后 1 h中性粒细胞计数升 

高至66 (P<0．05)，肺和肝脏细菌菌落形成单位降低至(166±56)CFU和(134±28)CFU(与出血前比，肝脏P<0．05)lc组 

和b组相比，巨噬细胞炎性蛋白一2(MIP一2)反转录 DNA在肺的表达减少至(O．88-1-0．06)pg(P<0．05)。因此研究者得出结 

论：出血(一次打击)使宿主对腹膜多细菌污染和感染(二次打击)更为敏感 ，其致敏性不依赖于时问。预防性使用G—CSF能提 

高此模型动物的存活率和细菌清除率，降低肺 MIP一2水平。 
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