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彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核疗效的

:;0,分析

农家隆!隆振学!陆春先

!百色市人民医院骨科"广西 百色
<&&"""

#

!摘要" 目的!通过
:;0,

分析比较病灶彻底清除术与病灶非彻底清除术对脊柱结核的临床疗效"方法!系统检索

:;=6*+;

#

>:?@A>

#

(1B)/,+; C*D/,/E

#

F;D 1G AB*;+B;

#

(?:

#

(9HI

和万方
%

个数据库$ 查找所有比较彻底与非彻底病灶

清除术治疗脊柱结核的随机对照试验与非随机对照试验%

J(3 1/ +1+KJ(3

&$检索时间均为建库至
!L'%

年
%

月
'%

日"

按纳入排除标准由两名研究人员独立筛选文献#提取数据#评价纳入研究的偏倚风险"采用
J;M5,+ <7&

软件进行
:;0,

分析$并采用
NJ@O>

系统对证据质量进行分级" 对两种清除术的复发率#不良反应发生率#治愈时间#化疗时间#脊柱

畸形矫正角度#椎间界面融合时间#术后
>AJ

及
(JP

进行比较" 结果!共纳入
Q

篇文献$

<

篇
J(3

$

R

篇
9.9KJ(3

$共

' &L!

例患者" 与病灶非彻底清除术比较$病灶彻底清除术有更低的复发率'

!"SL7'R

$

Q<T(I

%

"7"$

$

"7!!

&$

#U"7""" "'

(

和不良反应发生率'

!"S"7'$

$

Q<T(I

%

"7'!

$

"7!%

&$

$U"7""" "'

($治愈时间'

:OSKR7$"

$

Q<T(I

%

K<7'R

$

KR7R<

&$

$U"7""" "'

(

与化疗时间'

:OSK<7!<

$

Q<T(I

%

K<7VR

$

KR7$V

&$

$UL7LLL L'

(更短$术后脊柱畸形能矫正的角度更大'

:OSR7$$

$

Q<T(I

%

&7<<

$

V7!%

&$

$UL7LLL L'

($术后的
>AJ

'

:OSK$7%R

$

Q<T(I

%

K''7QQ

$

K<7RQ

&$

$UL7LLL L'

(及
(JP

'

:OSKR7%<

$

Q<T(I

%

K

$7V'WK"7$$

&$

$S"7"!

( 更低 " 但是两组在椎间界面骨性融合时间方面差异无统计学意义 '

:OSK"7'Q

$

Q<T(I

%

K

"7<"

$

"7'!

&$

$S"7!&

(" 结论!病灶彻底清除术治疗脊柱结核与非彻底清除术相比$术后复发率显著降低$不良反应发生

率少$且能明显缩短化疗时间及治愈时间$患者术后康复得更快"选择哪种手术方式主要根据患者的适应证$但是在相

同适应证的情况下病灶彻底清除术应该被推荐"

!关键词" 脊柱) 结核) 病灶清除术)
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脊柱结核是严重危害人类健康的疾病! 如不及

时治疗!极容易造成脊髓及其神经的压迫和损伤!最

终导致瘫痪的发生! 使患者丧失劳动及其生活自理

能力! 因而在整个骨关节结核病的防治中脊柱结核

的治疗具有相当重要的位置"

'

#

$ 目前!脊柱结核的外

科治疗方法通常是以%病灶清除&畸形矫正&植骨融

合&器械内固定术'为主$ 而%病灶清除术'是在脊柱

结核外科治疗方面最基本& 最早及沿用多年的手术

方法$ 传统的病灶清除手术仅清除病变区内所有病

变组织如脓液&干酪样物质&死骨&肉芽组织&坏死间

盘&坏死液化组织等!保留健康和亚健康组织$ 而目

前提出的%病灶彻底清除'还需将%亚健康骨'与硬化

骨组织清除$ 对于脊柱结核患者到底行病灶彻底清

除术还是病灶非彻底清除术仍然存在争议$ 本研究

旨在通过
:;0,

分析对二者的疗效进行比较$

!

资料与方法

!" !

纳入与排除标准

纳入标准()

'

*纳入所有国内外公开发表病灶彻

底与非彻底清除术治疗脊柱结核! 随机对照试验

)

<(3

* 及非随机对照试验 )

+1+=<(3

*! 优先纳入

<(3

!无论是否采用盲法和分配隐藏$ )

!

*若未能找

到相关
<(3

或者
<(3

较少 )

>'"

*! 则纳入
+1+=

<(3

$ )

&

*经临床确诊为脊柱结核患者$ 排除标准(

)

'

*无全文的研究!如会议摘要$ )

!

*非中英文发表的

研究$ )

&

*重复发表的文献$

!" #

干预措施

试验组采用病灶彻底清除术)%亚健康骨'与硬

化骨组织也一起清除*!对照组采用病灶非彻底清除

术 )清除病变区内所有病变组织如脓液& 干酪样物

质&死骨&肉芽组织&坏死间盘&坏死液化组织等!保

留%亚健康骨'及硬化骨组织*$

!" $

检索策略

以脊柱结核& 脊椎结核& 结核性脊柱炎&

?2*+,6

04@;/A461?*?

!

2100 B*?;,?;

!病灶彻底清除&病灶非彻底

清除&有限性病灶清除&

B;@/*B;5;+0

!

A6;,/,+A; 1C C1

A,6 6;?*1+

等为检索词 !在
:;B6*+;

!

D:EFGD

!

(1A)/

,+; H*@/,/I

!

J;@ 1C GA*;+A;

!

(E:

!

(9KL

和万方中进

行检索 !检索不限定语言 !检索时间为建库至

!M'%

年
%

月
'%

日$

!" %

结局指标

复发率&不良反应发生率&治愈时间&化疗时间&

术后脊柱畸形矫正角度&脊柱椎间界面融合时间&术

后
DG<

及
(<N

$

!" &

文献筛选

两名研究员通过阅读题目和摘要初步确定可能

符合标准的文献!随后下载全文并阅读全文!确定最

终纳入的研究$ 文献筛选过程由
!

名研究人员独立

完成!如有分歧!通过讨论或咨询第
&

方解决$

!" '

数据提取

!

名研究员根据预先制作的信息提取表! 独立

提取以下信息(发表年份&发表杂志&研究开展地点

及时间&基金资助&利益冲突&研究类型&样本量&干

预和对照措施的具体细节&合并病变&相关结局指标

数据等$数据提取过程中如有分歧!通过讨论或咨询

第
&

方解决$

!" (

文献质量评价

!

名研究员运用
(1A)/,+;

偏倚风险评估工具以

及
<.EL9G

独立对纳入的研究进行质量评价 "

!

#

$

(1A)/,+;

偏倚风险评估工具评估随机对照试验!评

估内容包括(随机序列的产生&分配隐藏&研究人员

和研究对象的盲法&结局评价人员的盲法&不完整结

局数据&选择性报告&其他偏倚!评估等级包括
&

个

等级(

H1O /*?P

表示低偏倚风险!

Q*R) /*?P

表示高偏

倚风险!

S+A6;,/ /*?P

表示文献对偏倚评估未提供足

够的或不确定的信息$

<.EL9G

偏倚风险评估工具

评估非随机对照试验!包括
T

个等级(低风险)

H1O

*&

中等风险 )

:1B;/,0;

*&高风险 )

G;/*14?

*&极高风险

)

(/*0*A,6

*以及无信息)

91 *+C1/5,0*1+

*$ 评估过程中

如遇分歧!通过讨论或咨询第
&

方讨论解决$

!" )

证据质量分级

基于系统评价的结果应用
U<FVD

系统推荐分

级方法评价证据质量! 证据质量分级如下( 高质量

)或
F

*(非常确信真实的效应值接近效应估计值+中

等质量)或
E

*(对效应估计值有中等程度的信心!真

实值有可能接近估计值! 但仍存在二者大不相同的

可能性+低质量)或
(

*(对效应估计值的确信程度有

限!真实值可能与估计值大不相同+极低质量)或
V

*

对效应估计值几乎没有信心! 真实值很可能与估计

值大不相同$虽然基于
<(3

得出 的证据一开始被定

为高质量!但对该类证据的信心可能会因为下面

T

个因素而降低()

'

*研究的局限性$ )

!

*研究结果的

不一致$ )

&

*间接证据$ )

W

*结果不精确$ )

T

*发表偏

倚$ 同 样基于以下
&

个因素!证据可以升级+)

'

*效

应值很大$ )

!

*剂量
=

效应关系存在$ )

&

*可能的混杂

因素会降低疗效$

!" *

统计学处理

在
<;X:,+ T7&

软件中运用相对危险度 )

!!

*或

比值比)

"!

*)含病例对照试验时*及
YTZ

可信区间

)

(L

*对二分类数据进行合并!运用均差)

:V

*及
YTZ

可信区间对连续性数据进行合并$应用
()*

=!和
#

!检

验评价研究间的异质性 )检验水准为
M7MT

*$ 参考

(1A)/,+;

手册中异质性大小划分的标准和阈值!本

[W&

" "
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图
!

文献筛选流程图

"#$%! :;0, ,+,6<=*= =>/;;+*+? 1@ 6*0;/,04/;

表
!

纳入研究基本特征

&'(%! )*+*,'- #+./,0'1#/+ /. #+2-34*4 5134#*5

注!

!代表
(ABC

彻底病灶清除术"

D(ABC

非彻底病灶清除术#

E代表
:B

或
:BFGB

#

"代表$

#

%复发率#$

!

%不良反应发生率#$

&

%治愈时间#$

H

%化

疗时间#$

I

%脊柱畸形矫正角度#$

J

%椎间界面融合时间#$

%

%术后
KGA

#$

$

%术后
(AL

910;

!

!

=0,+M 1@ (ABC>1526;0; /,M*>,6 M;N/*M;5;+0

"

D(ABC*+>1526;0; /,M*>,6 M;N/*M;5;+0

#

E

=0,+M 1@ :B 1/ :BFGB

#

"

=0,+M 1@

$

'

%

/;>4//;+>; /,0;

#$

!

%

,MO;/=; ;@@;>0=

#$

&

%

);,6*+? 0*5;

#$

H

%

>);510);/,2< M4/,0*1+

#$

I

%

=2*+,6 M;@1/5*0< N< >1//;>0*1+ ,+?6;

#$

J

%

N1+; @4=*1+ 0*5; *+ 0); *+0;/@,>; 1@ *+0;/O;/0;P

N/,6

#$

%

%

;/<0)/1><0; =;M*5;+0,0*1+ /,0;

#$

$

%

(C/;,>0*1+ 2/10;*+

研究
DB

手术方式! 例数 研究类型 年龄$岁%

E 结局指标"

刘向东等&

&

'

!"'' (AB I" A(3 &J

$

'

%$

J

%

D(AB H$ &J7I

王传兵等&

H

'

!"'! (AB HH A(3 H&7H

$

'

%$

I

%$

J

%

D(AB H! H&7&

唐国臣&

I

'

!"'H (AB H& A(3 H'7HF'H7$

$

'

%

D(AB H&

关海英&

J

'

!"'H (AB 'IH +1+CA(3 H!F'7H

$

'

%$

&

%$

%

%$

$

%

D(AB I!

金卫东&

%

'

!"'H (AB 'J! +1+CA(3 &$7%HF'%7!

$

'

%$

!

%$

&

%$

H

%$

%

%$

$

%

D(AB '&H &I7JHF'$7!'

郑义荣&

$

'

!"'H (AB &" +1+CA(3 &&7JF'!7J

$

!

%$

&

%$

H

%

D(AB !Q

吴景山等&

Q

'

!"'J (AB I" A(3 &J7%F%7&

$

'

%$

I

%$

J

%

D(AB I" &J7'F%7'

郑建华等&

'"

'

!"'J (AB '!$ A(3 H&7$F'I7!

$

'

%

D(AB ''% HH7!F'H7Q

廖伟等&

''

'

!"'% (AB JJ +1+CA(3 &$7Q!F'!7%H

$

!

%$

&

%$

%

%$

$

%

D(AB J" &Q7'&F''7$!

研究设定当
!

!值
RI"S

时"则认为存在较为明显的异

质性" 数据合并时采用随机效应模型# 而当
!

!值
#

ITS

时"则采用固定效应模型( 当报告某一结局指标

的研究数量
$'T

时"则通过制作漏斗图评价发表偏

倚#反之"则通过定性分析纳入研究资助)利益冲突

和结果情况"讨论发表偏倚的可能性(

6

结果

6% !

筛选结果及纳入研究基本特征

检索获取
' &QJ

篇文献 "

K+M+10;

去重后剩余

QHI

篇 "经过题目摘要筛选和全文筛选分别排除

Q!Q

篇和
%

篇文献"最终纳入
Q

篇研究 &

&CJ

"

%C''

'

"

I

篇

A(3

"

H

篇
+1+CA(3

$图
'

%( 纳入研究发表年份为

!T''

至
!T'%

年$表
'

%(纳入研究总样本量为
' &T!

"

无失访人数( 仅
'

篇研究报道了基金资助&

''

'

"

Q

篇研

究都未报道利益冲突( 结果见表
'

(

6% 6

纳入研究质量评价及证据质量分级结果

纳入的各项随机对照试验研究除了不完整结局

数据领域为低风险"其余大部分偏倚领域均为*不清

楚+$图
!C&

%(纳入的非随机对照试验中"

!

篇研究存

在混在偏倚且未进行调整被评为*高风险+

&

JC%

'

(

'

篇

研究在结局指标测量领域被评为*中等风险+

&

$

'

( 另

JHH

" "
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图
!

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核比较
:;0,

分析纳入随机对照试验的偏倚风险

图

"#$%! <*,= /*=> 5,2 1? @(3 ,A140 B1526;0; ,+C *+B1526;0; /,C*B,C;A/*C;5;+0 ?1/ =2*+,6 04A;/D

B461=*= AE :;0, ,+,6E=*=

图
&

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结

核比较
:;0,

分析纳入随机对照试验的偏倚

风险图

"#$%& <*,= /*=> 5,2 1? @(3 ,A140 B1526;0;

,+C *+B1526;0; /,C*B,C;A/*C;5;+0 ?1/ =2*+,6

04A;/B461=*= AE :;0, ,+,6E=*=

图
'

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核比较
:;0,

分析纳入非随机对照试验的偏倚风

险图

"#$%' <*,= /*=> 5,2 1? +1+F@(3 ,A140 B1526;0; ,+C *+B1526;0; /,C*B,C;A/*C;5;+0 ?1/ =2*+,6 04D

A;/B461=*= AE :;0, ,+,6E=*=

外除了在选择性报告领域都为!无信息"外#其他领

域大部分为!低风险"$图
G

%&

!% &

彻底病灶清除术与非彻底病灶清除术疗效比

较结果

!% &% (

复发率
%

篇研究报道了复发率情况 '

&F%

(

#

共纳入
' ''%

名患者 $图
H

%& 各研究间异质性较小

$

!

!

I'&J

#

"I"7&&

%&

:;0,

分析结果显示)彻底与非彻

底病灶清除术术后复发率差异有统计学意义# 且彻

底病灶清除术复发率明显低于非彻底病灶清除术

'

#$I"7'G

#

KHJ(L

$

"7"$

#

"7!!

%#

"M"7""" "'

(&

!% &% !

不良反应
&

篇研究报告了不良反应发生

情况'

%F$

#

''

(

#共纳入
G$'

例患者$图
N

%& 各研究间异质

性较小$

%

!

I''J

#

"IO7&!

%&

:;0,

分析结果显示)彻底

病灶清除术不良反应发生情况明显少于病灶非彻底

清除术 '

&$I"7'$

#

KHJ(L

$

"7'!

#

"7!%

%#

"M"7""" "'

(&

在肝功能损害*位听神经损害及胃肠道损害上#病灶

彻底清除组低于非彻底清除组 '

&$I"7!H

#

KHJ(L

$

"7'&

#

"7G$

%#

" M"7""" '

(# '

&$ I"7GK

#

KHJ (L

$

"7!G

#

"7K%

%#

" I"7"G

(# '

&$ I "7!%

#

KHJ (L

$

"7'N

#

"7G%

%#

" M

"7""" "'

(&在视神经损害及过敏反应上#二者差异无

统计学意义'

&$I"7G'

#

KHJ(L

$

"7'H

#

'7'"

%#

"I"7"$

(#

'

&$I'7%!

#

KHJ(L

$

"7&'

#

K7HN

%#

"I"7H$

(&

!% &% &

治愈时间
G

篇研究报告了治愈时间 '

NF$

#

''

(

#

纳入
N$%

例患者$图
%

%#各研究间存在异质性$

%

!

I

"J

#

"I"7HN

%&

:;0,

分析结果显示)彻底病灶清除组

治愈时间明显短于非彻底组 '

:PIFG7$"

#

KHJ(L

$

FH7'G

#

FG7GH

%#

"M"7""" "'

(&

!% &% '

化疗时间
!

篇研究报告了化疗时间'

%F$

(

#共

纳入
&HH

例患者$图
$

%& 各研究间较小可能存在异

质性$

%

!

I"J

#

"I"7KG

%&

:;0,

分析结果显示)彻底病灶

清除术化疗持续时间短于非彻底

病灶清除组 '

:PIFH7!H

#

KHJ(L

$

F

H7NG

#

FG7$N

%#

"M"7""" "'

(&

!% &% )

脊柱畸形矫正角度
&

个

研 究 报 告 了 脊 柱 畸 形 矫 正 角

度'

&FG

#

K

(

#共纳入
!$G

例患者$图
K

%&

各研究间较小可能存在异质性$

%

!

I

"J

#

"I"7K%

%&

:;0,

分析结果显示)

彻底病灶清除术矫正的度数与非

NGH

" "
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图
!

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后治愈时间情况森林图

"#$%! :1/;<0 2610 1= );,6*+> 0*5; ?;0@;;+ 0); A1526;0; ,+B *+A1526;0; /,B*A,6 B;?/*B;5;+0 =1/ <2*+,6 04?;/A461<*<

图
&

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后化疗时间情况森林图

"#$%& :1/;<0 2610 1= A);510);/,2C B4/,0*1+ ?;0@;;+ A1526;0; ,+B *+A1526;0; /,B*A,6 B;?/*B;5;+0 =1/ <2*+,6 04?;/A461<*<

图
'

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后复发率情况森林图

"#$%( :1/;<0 2610 1= /;A4//;+A; /,0; ?;0@;;+ A1526;0; ,+B *+A1526;0; /,B*A,6 B;?/*B;5;+0 =1/ <2*+,6 04?;/A461<*<

图
)

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后总不良反应发生情况森林图

"#$%) :1/;<0 2610 1= ,BD;/<; ;==;A0 ?;0@;;+ A1526;0; ,+B *+A1526;0; /,B*A,6 B;?/*B;5;+0 =1/ <2*+,6 04?;/A461<*<

彻底病灶清除术比较差异有统计学意义! 且彻底组

大 于 非 彻 底 病 灶 清 除 组 "

EF GH7$$

!

IJK (L

#

&7JJ

!

M7!%

$!

!NO7OOO O'

%&

*+ ,% )

椎间界面骨性融合时间
&

篇研究报告了

椎间界面骨性融合时间"

&PH

!

I

%

!共纳入
!$H

例患者'图

'"

(& 各研究较小可能存在异质性)

"

!

G"K

!

!G"7I$

(&

E;0,

分析结果显示两组比较差异无统计学意义

"

EFGP"7'I

!

IJK(L

#

P"7J"

!

"7'!

(!

!G"7!&

%&

*% ,% -

术后红细胞沉降率#

QRS

(及术后血清
(

反

应蛋白#

(ST

(

&

篇研究报告了
QRS

与
(ST

"

MP%

!

''

%

!

纳入
M!$

例患者#图
''P'!

(& 由于各研究间存在明

显异质性#

QRS

*

!G"7"'

!

"

!

G%%KUJ"K

+

(ST

*

!N"7""" "'

!

"

!

GI!KUJ"K

(!故使用随机效应模型进行数据合并,

E;0,

分析结果显示 * 彻底病灶清除术术后
QRS

"

EFGP$7%H

!

IJK(L

)

P''7II

!

PJ7HI

(!

!N"7""" "'

%及

(ST

"

EFGPH7%J

!

IJK(L

)

P$7M'

!

P"7$$

(!

!G"7"!

%均低

MHM

" "
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图
!

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后具体不良反应发生情况森林图

"#$%! :1/;<0 2610 1= >1+>/;0; ,?@;/<; ;==;>0 A;0B;;+ >1526;0; ,+? *+>1526;0; /,?*>,6 ?;A/*?;5;+0 =1/ <2*+,6 04A;/>461<*<

图
&'

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后脊柱畸形矫正角度情况森林图

"#$%&( :1/;<0 2610 1= <2*+,6 ?;=1/5*0C AC >1//;>0*1+ ,+D6; A;0B;;+ >1526;0; ,+? *+>1526;0; /,?*>,6 ?;A/*?;5;+0 =1/ <2*+,6 04A;/>461<*<

于非彻底病灶清除术!

)% *+ ,

发表偏倚评估 因纳入研究数量
E'F

" 故未

使用漏斗图评估发表偏倚" 但各结局指标上大部分

存在发表偏倚!

)% *% -

证据质量 彻底与非彻底病灶清除术治疗

脊柱结核的有效性及安全性证据为低和极低质量的

证据"其主要降级原因为#$

'

%随机序列号的产生有

误&'

!

%样本量小于最优信息样本量&'

&

%未对结局评

估人员施盲&'

G

%

!

!较大且可信区间的重叠程度差&

'

H

%结局测量存在偏倚'见表
!

%!

*

讨论

*% &

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核有效

性分析

本系统评价结果显示病灶彻底清除术的术后复

IG%

" "
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图
!!

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后椎间界面骨性融合时间情况森林图

"#$%!! :1/;<0 2610 1= >1+; =4<*1+ 0*5; *+ *+0;/=,?; 1= *+0;/@;/0;>/,6 >A ?1//;?0*1+ ,+B6; >;0C;;+ ?1526;0; ,+D *+?1526;0; /,D*?,6 D;>/*D;5;+0 =1/ <2*+,6

04>;/?461<*<

图
!&

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后血清
(

反应蛋白!

(EF

"情况森林图

"#$%!& :1/;<0 2610 1= (EF *+ 0); *+0;/=,?; 1= *+0;/@;/0;>/,6 >A ?1//;?0*1+ ,+B6; >;0C;;+ ?1526;0; ,+D *+?1526;0; /,D*?,6 D;>/*D;5;+0 =1/ <2*+,6 04>;/?4G

61<*<

图
!'

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核术后红细胞沉降率!

HIE

"情况森林图

"#$%!' :1/;<0 2610 1= HIE *+ 0); *+0;/=,?; 1= *+0;/@;/0;>/,6 >A ?1//;?0*1+ ,+B6; >;0C;;+ ?1526;0; ,+D *+?1526;0; /,D*?,6 D;>/*D;5;+0 =1/ <2*+,6 04>;/?4G

61<*<

表
'

彻底与非彻病灶清除术治疗脊柱结核的有效性及安全性比较的证据质量

()*%' +,#-./0. 12)3#45 67 .77#0)05 67 0689):#;6/ 67 06893.4. )/- #/06893.4. :)-#0)3 -.*:#-.8./4 76: ;9#/)3 42*.:0236;#;

结局指标 样本量!研究个数
J

研究类型" 证据等级 降级
K

升级因素

复发率
' ''%

!

L

个
E(3

#

!

个
+1+ME(3

" 极低
# ! &

不良反应发生率
N$'

!

&

个
+1+ME(3

" 极低
N

治愈时间
O$%

!

N

个
+1+ME(3

" 极低
L

化疗时间
&LL

!

!

个
+1+ME(3

" 极低
N L

脊柱畸形矫正角度
!$N

!

&

个
E(3

" 低
' ! & N

椎间界面骨性融合时间
!$N

!

&

个
E(3

" 低
' ! & N

红细胞沉降率!

HIE

"

O!$

!

&

个
+1+ME(3

" 极低
O

(

反应蛋白!

(EF

"

O!$

!

&

个
+1+ME(3

" 极低
%

发率明显低于病灶非彻底清除术$ 近年来随着耐药

结核的增多$临床上更应提防结核的复发$从而减少

再治疗带来的经济#心理与生理压力%在治愈时间方

面$病灶彻底清除术能更快治愈脊柱结核%在化疗时

间方面$ 病灶非彻底清除术比病灶彻底清除术需要

进行更长时间的化疗$ 进一步增加了不良反应的发

生率&

'!

'

%在脊柱畸形矫正角度方面$病灶彻底清除术

后矫正的角度明显大于非彻底清除术 &

'&

'

%在椎间界

面骨性融合时间方面$两者差异无统计学意义&

'!

'

%在

术后
HIE

与
(FE

方面$病灶非彻底清除术高于彻底

清除术$

(EF

是可反应手术后患者感染及手术效果

的重要指标$而
HIE

可间接反应结核病灶手术后的

ON$

" "
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清除效果! 说明病灶清除术中彻底清除病灶可有效

加快患者疾病恢复!缩短临床症状消失时间"

':

#

$在纳

入的
;

篇研究中!除了
!

篇研究"

:<=

#未对病灶彻底清

除术范围进行详细界定! 其余
%

篇研究均对病灶彻

底清除术范围进行了规定! 即在清除活动性结核病

灶基础上!还应将周边的硬化骨%多发空洞及病变性

骨桥切除$ 而病灶非彻底清除术则仅清除活动性结

核组织!遗留周边的&亚健康'组织"

&<>

!

%<''

!

'=

#

$

!" #

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核安全

性分析

非彻底清除术不良反应发生率明显大于病灶彻

底清除术!具体不良反应包括肝功能损害%视神经损

害%过敏反应%位听神经损害%胃肠道损害!其中肝功

能损害% 胃肠道损害及位听神经损害两组差异有统

计学意义$ 金卫东等"

%

#还提及肾功能损害%血液系统

异常%关节痛%精神障碍等不良反应!并指出不良反

应的发生与服用化疗药物有关$

!" !

纳入研究偏倚风险

本研究采用
(1?)/,+@

偏倚风险评估工具对随

机对照试验进行质量评价! 采用
A.BC9D

对非随机

对照试验进行质量评价! 随机对照试验大部分领域

为&不清楚'!非随机对照试验
!

篇研究 "

><%

#总评为

&中等风险'!

!

篇研究 "

$

!

''

#总评为&高风险'!纳入研

究整体质量偏低! 在一定程度上对结论的推导会造

成偏倚(在统计学差异方面!除少数结局指标中纳入

研究间的异质性较大)

E="F

*!其余结局指标纳入研

究间的异质性均较小! 合并数据时使用固定效应模

型(在样本量方面!纳入研究的总样本量为
' &"!

例!

各结局指标样本量在
!$:G# ##$

之间( 在发表偏倚

方面!纳入研究数量
H#I

!所以未使用漏斗图评估发

表偏倚!但在各结局指标方面存在发表偏倚$

!" $

证据质量

彻底与非彻底病灶清除术治疗脊柱结核有效性

及安全性比较的证据质量为低和极低! 基于此低级

别质量证据而形成的结论或者推荐意见需根据临床

实践谨慎决策$

!% &

研究局限性

本研究仍存在一定的局限性+)

'

*纳入文献质量

都较低!缺乏高质量的随机对照试验()

!

*国外尚缺

乏此类研究!未来需要进一步的更新()

&

*由于在骨

外科临床中实施完全随机及盲法难度较大故纳入文

章质量有限()

:

*语言和地域等影响!本研究虽限制

中英文语种! 但经检索后纳入的文献皆为中文可能

影响文章对国外临床实践的指导()

=

*低级别的证据

质量!对临床医生的临床决策受到一定限制$ )

>

*关

于此方面的研究仍较少! 亟待更多临床工作者开展

此类研究$ 因此!对本研究结果需持审慎态度!今后

还需要更多高质量% 多中心% 大样本的随机对照试

验!提高证据质量$

综上所述!病灶彻底清除术复发率%不良反应发

生率% 术后
JDA

和
(AK

均低于病灶非彻底清除术!

治愈时间及化疗时间病灶非彻底清除术更长! 脊柱

畸形矫正角度病灶彻底清除术矫正度数更大$因此!

彻底病灶清除术疗效及安全性较非彻底病灶清除术

均更佳!在患者适应证相同的情况下!彻底病灶清除

术应被优先考虑! 但是由于纳入研究质量以及证据

质量的限制!临床医生需结合临床审慎决策$
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