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预后因素研究等于指标预后价值的研究吗？今天早上一上班，接到了医院一位医生的电话，聊了
聊关于预后研究如何构建的问题。简单聊了几句之后，突然觉得今天的内容值得和大家一起讨论
一下。

预后因素的研究与指标预后价值的研究
是一回事儿么?可能看到这个问题，您会觉得挺晕的。不妨让我们想象一下两个常见的情景：

1、医生A发现，在自己的随访队列中，预后“好”与“不好”的患者，初次接受治疗时的用药
种类不相同，差异具有统计学意义;

2、医生B发现，在某疾病随访队列中，预后“好”与“不好”的患者，在接受治疗前某一实验室
指标间存在差别。

这样两个问题，我们可能都会归入“预后研究”的范畴。但是进一步提出临床问题和科学问题的
方式一致么?进行下一步研究设计的思路相同么?

在回答这两个问题的时候，让我们先来分析一下这两种情况间的差别。虽然都是预后研究，但是
案例1中潜在的预后因素是用药情况(之所以说是潜在预后因素，是因为我们这时还不知道该因素
是否真的影响了预后，毕竟用药的差异可能和疾病类别、严重程度相关)。而用药情况本身也是
可以通过认为干预改变的因素。换句话说，如果真的发现用药类别的选择可能会影响预后，我们
完全可以通过调整初始用药来改善患者的预后情况。

而案例2中，实验室指标是潜在的预后因素(当然同样无法明确是否是预后因素)。与前一个例子
不同的是，实验室指标在很多情况下无法人为进行干预(一些能够有效干预的指标例外，比如高
血压、血氧、血脂水平等等)。因此我们了解这一指标与预后的关联，更多的意义在于预判患者
的结局，让医生和患者都能对可能出现的结局有个合理的预期。

两个案例最大的差别在于，我们关心的因素是否可以通过人为干预而使之去除或改变。在预后研
究中，当因素可通过干预而发生变化时，我们进行研究的最终目的往往在于摸清效应后，通过合
理的改进治疗措施而改善患者结局;当因素无法改变时(比如基因型)，我们研究的目的则更多的在
于通过预后细化疾病分类本身。

反过头来看上面两个问题，似乎就不难回答了：
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a、两个例子的临床问题和科学问题截然不同。案例1倾向于回答干预措施与预后的关联，进而改
进干预措施;案例2倾向于探讨指标对预后的预测价值，帮助医生更好的对患者分类或对结局有合
理预期。

b、下一步设计和分析思路也会产生差异。案例1会通过目前的队列研究探讨用药类别是否是“独
立的预后因素”，如果是的话，可能会进一步通过RCT的方式来验证初始用药类别的效应;案例
二首先也还是探讨该指标是否是“独立预后因素”，但无论其是否是独立的因素，该指标都是潜
在的远期结局预测指标，进一步设计时可能会参考诊断试验的方法，来系统评价该指标对结局的
预测价值。

当我们解决预后问题的时候，往往会直接从分析入手，探讨是否需要通过多因素分析的手段来确
定独立预后因素。看了上面两个例子，我们也许会重新思考这一问题。其实真正如何分析，还是
要看我们研究背后的临床问题和研究的实际价值。其实一些“综合指标”或是“间接指标”，虽
然本身并不一定是决定预后的原因，也不能通过干预这一因素而改变预后，但是却能够成为临床
医生判断预后情况的一个“marker”，作为一个诊断指标在临床中出现。

更多 统计方法 请访问 https://www.iikx.com/news/statistics/
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