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脑血管血液动力学参数脑卒中

预测模型的建立

曹奕丰 王桂清 黄久仪 郭秀娥 郭佐 杨永举 冯春红

【摘要】 目的 根据脑血管血液动力学参数（!"#$）和脑卒中的主要危险因素建立脑卒中预测
模型。方法 选择全国六大行政区脑卒中研究队列人群%&’&&例，将基线调查时的!"#$检测结果
进行主成分分析，再以各主成分和主要脑卒中危险因素为自变量，以随访中脑卒中发病为应变量进行

回归分析，根据回归系数建立脑卒中预测模型，计算发病概率，绘制()!曲线，确定最佳截断点，评价
预测模型的预测效能。结果 四个主成分的累积贡献率依次为&*+,-、./+0-、**+0-和/0+1-，被
筛检进入23456758回归方程的变量分别为第一至第四主成分、高血压病史、年龄和性别，()!曲线下面
积为9+*&&，最佳截断点为预测概率!9+9&，预测脑卒中的敏感度、特异度和准确度分别为*9+.-，

.*+&-，.*+&-。结论 通过主成分回归分析，可以建立具有良好效能的脑卒中预测模型。
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脑血管血液动力学参数（!"#$）是脑血管功能
的测量指标，在脑血管疾病的早期诊断、脑卒中高危

人群筛选、预防和治疗效果观察等方面均具有重要

的应用价值［,］。常用的!"#$检测指标有,9对，%9
个之多，给临床脑血管功能的综合评价带来一定困

难。为了探讨通过!"#$综合评价脑血管功能的方
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法，我们通过!"#$人群检测和脑卒中队列随访资
料建立了脑卒中的预测模型，并对预测效果进行初

步评价。

对象与方法

,+调查对象：以整群抽样的方法选择我国东北、
华北、华东、西北、华南、西南六大行政区%&’&&名，
进行人口学特征、脑卒中主要危险因素的调查和

!"#$检测，随访监测人群中脑卒中的发病情况。
其中基线调查时脑卒中的现患患者**9例，随访’
年内，新发生的脑卒中患者%%*例。

%+调查方法：检测仪器为麦登公司生产的!SQ
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!"#$%%脑血管血液动力学检测仪，由课题组熟练的
技师完成检测工作。选择分析的变量包括脑血管血

流速度平均值（"&’()）、最大值（"&(*）、最小值
（"&+)），脑血管外周阻力（,"）、特性阻抗（-./）、脉
搏波波速（0"）、动态阻力（1,）、临界压（!2）、舒张
压与临界压的差值（12）和高血压病史、心脏病史、
糖尿病史、吸烟史、饮酒史（134）、高血压家族史、
中风家族史、年龄、性别、体重指数（567）。由于血
流量（8&’()）不是直接测定或由模型分析得出，故在
分析中予以省略。

$9统计学分析：将调查结果、检测指标和随访结
果建立数据库，用:2::;%9%软件进行主成分分析、

<=>+?@+.回归分析，用筛检试验评价预测效能和确定
最佳截断点。

结 果

;9!"A7检测指标的主成分分析：将左右两侧

!"A7检测指标合并后再取均值，得B个变量。用B
个变量进行主成分分析，当主成分的个数为C个时，
累积贡献率达BC9DE。各因子负荷量和各主成分的
累积贡献率见表;。

表! !"A7检测指标各主成分的因子负荷量和
累积贡献率

变量
第一
主成分

第二
主成分

第三
主成分

第四
主成分

12 %9%FC; %9B$G %9%$B %9HFG

!2 %9$$% I%9GCJ %9H$$ %9F%F

1, %9GHB %9D%H I%9%BD %9H%B

-./ %9JC; %9%GB %9CB% I%9;J$

0" %9JCD %9%DC %9CJG I%9;GD
"&(* I%9JGJ %9%%G %9H%% %9;D%
"&+) I%9JBB %9%BF %9$GD %9%J$
"&’() I%9JFC %9$%D %9HJF %9;%;

," %9BHC I%9%;; I%9%J$ %9HB$
累积贡献率（E） FJ9;%F GB9$FG JJ9$GG BC9FGF

H9多元回归分析：以!"A7检测后随访中脑卒
中的发病为应变量，以表;中的四个主成分和年龄、
性别及高血压病史等危险因素为自变量（其中高血

压病史、性别为二值变量，年龄为;岁;组的连续变
量，各主成分也为连续变量）进行<=>+?@+.回归分析。
被筛选进入方程的变量分别为第一、第二、第三、第

四主成分和高血压病史、年龄和性别（表H）。

$9预测概率分析：根据表H的回归结果，建立脑
卒中的预测方程，计算队列人群中每一个体中风的

患病概率；再根据概率和实际发病情况，绘制,K!
曲线，曲线下面积为%9JFF（表$，图;）。

表" 多因素<=>+?@+.回归分析

变量 ! !!" #$%&"H值 ’值 ()值
第一主成分 ;9%HF %9%JH ;FF9DB% %9%%% H9GJG
第二主成分 I%9;$D %9%DJ C9%HB %9%CF %9JG$
第三主成分 I%9HBB %9%G% ;J9CGD %9%%% %9GC;
第四主成分 %9%$$ %9%GC %9;BC %9DD% ;9%$$
高血压病史 %9FC$ %9;GF B9DHB %9%%H ;9GH;
性别 I%9DJ; %9;GD ;F9%$% %9%%% %9F%D
年龄 %9%$F %9%%B ;G9$%B %9%%% ;9%$D

表# 脑卒中预测模型的预测效果分析

模型预测
随访结果

发病例数 未发病例数
合计

阳性 ;$% FH%G F$$G
阴性 $; ;B%CH ;B%G$
合计 ;D; HCHCB HCC;%

图! HF$FF名队列人群患病概率与发病的,K!曲线

C9确定最佳截断点，评价预测效能：选择在检测
后随访$年内发生脑卒中的患者，根据预测概率的
大小取不同的截断点，当取值%9%F时，L=MN’)指数
的值最大，该预测概率点为最佳截断点；再进行预测

效能的筛检试验评价，结果提示该预测模型预测$
年内发生脑卒中的敏感度为J%9GE，特异度为

GJ9FE，准确度为GJ9FE。

讨 论

本研究应用队列基线调查时的危险因素调查结

果和!"A7检测结果建立脑卒中预测模型，检测结
果均为脑卒中发病前所收集，符合先因后果的推断

原则。!"A7检测指标结果稳定，具有较好的可靠
性。所用的统计学方法综合考虑了!"A7的检测结
果和主要危险因素的暴露对脑卒中发病的影响。
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国外血液动力学的研究主要见于其与动脉粥样

硬化的好发部位及内皮细胞功能的关系［!"#］，尚未

见能够同时检测血流速度和压力指标，可供临床应

用的$%&’检测仪器。国内$%&’检测仪的临床应
用虽然已经有近()年的历史，但由于应用研究相对
滞后，临床应用目前仍然不广泛。(**+年我国自行
研制生产的$%&’检测仪正式生产使用以来，临床
常用的$%&’有()对，!)个。尽管各单项指标均
有其明确的生理学意义和相应的病理学意义［+］。

但临床检测和人群研究过程中发现，众多的检测指

标即使是正常人也难免会出现某一项或几项检测指

标超出正常值范围，而且，当指标发生异常变化时也

难以对脑血管的功能做出综合性的评价。因此，研

究一种能够综合反映各检测指标作用的综合性指

标，无疑将提高其临床应用效能。

为了减少检测指标信息量的丢失，本研究首先

采用主成分分析，其累积贡献率达到*#,-.，即提取
了*对检测指标中约*+.的信息量。随后，将各主
成分与卒中主要危险因素一起进行了多元/0123425
回归分析，获得了各变量的偏回归系数，由此建立了

预测方程，计算出脑卒中患病的概率，其67$曲线
下面积已经达到),8++。郭佐等［-］曾将$%&’检测
指标和脑卒中主要危险因素进行主成分分析，选取

的+个主成分累积贡献率为8(,-.，明显低于本研
究中的贡献率。上述结果显示建立的模型可能具有

良好的预测效能。

根据建立的方程，可计算出每一个体脑卒中患

病的预测概率。但所获得的概率是一组)!(之间
的连续变量，仍然无法满足临床早期诊断和高危个

体筛检的需求。为此，我们取队列人群中$%&’检
测后9年内发生脑卒中的个体和其他非脑卒中个体
进行了筛检试验评价。通过评价，获得了该模型预

测脑卒中的最佳截断点为!),)+。即使用该模型进
行脑卒中预测，能使8).9年内将发生脑卒中的

“超高危”个体被预测出，同时能将近8).9年内不
发生脑卒中的个体被明确排除。提示建立的模型具

有较好的预测效能。该模型所获得的结果与本课题

组以往应用$%&’积分方法对脑卒中预测的综合效
能比较接近［:］，所不同的是敏感度相对较低，但特

异度却有明显提高。

$%&’在临床具有广泛的应用价值。随着从正
常人到脑卒中过程中各指标变化规律的认识、正常

值范围的建立以及筛检方法和预测模型的建立等应

用性研究的深入［8，*］，在脑卒中的预警、高危人群筛

检以及预防和治疗效果观察等方面将发挥更为重要

的作用。
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