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摘要!#目的$全面考虑手术后影响肺血栓栓塞症的危险因素(以评估病患术后危险等级(为后续制定个性化的医疗策略提
供依据%#方法$构建层次化的危险评估指标体系'避免传统单一模型的片面性和局限性(基于运筹学理论(提出

HgZF

PBZ=C=

综合模型'将模型运用至术后肺血栓栓塞症危险评估问题%#结果$构建的三层级危险评估指标体系涉及
)

个维
度!个体相关因素&手术相关因素以及遗传相关因素"共

#N

项具体评估指标'提出的
HgZFPBZ=C=

综合模型不仅可以获
得指标体系中各指标权重(亦可针对案例病患确定恰当的危险等级(进而提出针对性的医疗策略%#结论$提出的危险评
估方法和综合模型可以有效辅助医疗人员完善术后肺血栓栓塞症相关的管理和治疗模式(具有一定学术和应用价值%

关键词!

HgZFPBZ=C=

综合模型'危险评估'医疗保健管理'肺血栓栓塞症!

ZPQ

"

中图分类号!

B!!#@*

%
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文献标志码!

H

!!!

文章编号!

#*D!F**$)
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医疗保健业#

g9/0;3>/-96.U,:;-

<

&直接关乎人们的健康$是保证民生稳定(社会和谐以及国家发展的基础和
关键$相关的医疗运作管理问题也随之得到学者们的关注)

#

*

'医疗管理问题中$基于传统单一模型的方法已显
现出一定的片面性和局限性%相反$若把两种或两种以上的方法(模型及算法综合运用$往往可得到良好效果$并
获得较为科学的管理启示)

!F)

*

'层次分析法#

HgZ

&的基本思想是把一个复杂问题分解为若干因素$并且这些因
素呈递阶层次结构$通过两两比较的方式确定诸因素的相对重要性)

G

*

%逼近理想解的排序法#

PBZ=C=

&的基本思
想是找出有限方案中的最优方案和最劣方案$并计算各评价对象与最优方案的相对接近程度$以此作为评价优
劣的依据)

I

*

'如今这两种运筹模型已被运用至众多行业'然而$若干先行文献指出这两种方法存在一定弊端$

例如
HgZ

过度依赖专家主观经验$而
PBZ=C=

考虑因素有限$结论可能与常识相悖)

*

*

'因此本文考虑将这两种
方法相结合$构建

HgZFPBZ=C=

综合模型$并将该模型应用至手术后肺血栓栓塞症危险评估问题上$以完善相
关管理模式'

随着社会和经济的发展$医疗保健业的服务模式和质量面临着新的机遇和挑战'肺血栓栓塞症#

Z,07&./-

<

;3-&7̀ &97̀ &06:7

$

ZPQ

&发病率和致死率较高$目前已成为重要的医疗保健问题'

ZPQ

的主要临床特征是来自
右心系统或静脉系统的血栓阻塞肺动脉及分支引起的呼吸和循环障碍'提前对病患的

ZPQ

危险情况进行评
估$提供精准化和规范化的治疗策略$是降低病患病死率和改善预后的关键)

D

*

'然而$促使术后
ZPQ

发生的危
险因素众多$系统全面归纳相关因素是有效评估的基础'基于

HgZ

原理$不仅可从层次化系统化的角度归纳这
些重要因素指标$亦可知悉各指标的重要程度'与此同时$不同危险等级需采取不同的治疗策略'基于

PBZ=C=

原理$对患者术后可能处于的危险等级进行排序$继而针对具体的危险等级制定个性化医疗策略'

目前已有大量文献研究讨论过
ZPQ

发生的危险因素'文献)

N

*探究了主动脉瘤增加
ZPQ

发生的可能性%文
献)

$

*分析了甲状腺疾病与致死性
ZPQ

之间的关系'此类文献主要利用传统数学统计模型展开分析$并重点关
注某一项具体危险因素'文献)

#"

*面向老年人群探讨了影响
ZPQ

的若干危险因素%文献)
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区的实际数据分析了致死性
ZPQ

的若干因素'此类文献虽然探究
ZPQ

涉及的若干危险因素$却没有对术后这
一具体情况做探讨'与此同时$众多先行文献涉及的危险评估模型为经典打分模型)

#!F#)

*

'一方面$随着科技和
医疗的发展$此类打分模型涉及的指标体系可通过诸如

HgZ

等方法加以完善并引入指标权重%另一方面$利用
运筹学理论和方法可有效优化或改善医疗运作管理问题)

#GF#I

*

$通过诸如
PBZ=C=

等方法可定量化备选方案的适
合程度'

综上所述$本文在医疗保健管理大背景下$针对病患术后
ZPQ

危险评估这一具体问题$提出系统化和层次
化的危险评估指标体系$并构建

HgZFPBZ=C=

综合模型展开分析'该模型不仅可确定各危险因素指标的权重$

亦可选择恰当的危险等级'本文将管理科学领域的思想和方法运用至医疗保健业$力图拓展和完善相关管理思
路和实践$具有一定实际意义和学术价值'

图
#

!

手术后肺血栓栓塞症危险评估方法
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危险评估方法和模型
#@#

危险评估方法的设计
本文研究目的是考虑影响

ZPQ

的众多危险因素$基于运
筹模型在术前对病患术后发生

ZPQ

的危险等级进行预估$从
而制定针对性的预防和治疗策略'根据该目的$设计出如图

#

所示的危险评估方法!

#

&综合利用
HgZ

和
PBZ=C=

$构建
HgZFPBZ=C=

综合模型%

!

&梳理相关文献$并引入专家意见$

归纳影响
ZPQ

的若干危险因素$生成层次化系统化的危险评
估指标体系%

)

&利用该综合模型获得指标体系中各指标权重$

同时划分病患术后的
ZPQ

危险等级%

G

&基于专家意见$选择适
合的案例病患$利用该综合模型确定病患术后的危险等级$从
而提出相应医疗策略'本研究涉及的专家成员及案例病患数
据均来自于上海市第一人民医院'

#@!HgZFPBZ=C=

综合模型的构建
步骤

#

!生成判断矩阵'

假设现有
#

个危险因素指标$通过两两比较重要程度$可得判断矩阵
0

!

0M

%

##

%

#!

/

%

##

3 3 3 3

%

##

%

#!

/

%

H

I

J
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##

' #

#

&

其中$

%

,

-

#

,

$

-

M#

$

!

$/$

#

&表示指标
9

,

相比指标
9

-

的重要程度数值'重要程度数值依据
=/;;

<

)

#*

*的
$

级标度法'

步骤
!

!计算权重向量'

判断矩阵是医疗专家主观判断的定量描述$对判断矩阵求解$进而确定指标权重'先行文献中的求解方法
主要涉及根法(和法以及幂法$本文采用根法'

首先$计算判断矩阵
0

每一行元素乘积的
#

次方根$从而得到向量
1

$

1M

#

2#

$

2!

$/$

2#

&

P

$其中

2,

:
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L
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#

%

,槡-

' #

!

&

其次$对向量
1

做归一化处理$得到向量
2

$
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_

#
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#

&

P

$其中
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#
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)

&

步骤
)

!一致性检验'

为了避免误差过大的影响$需进行一致性检验'

首先$计算判断矩阵
0

的最大特征根
#
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其次$计算一致性比率̂
2\

#

2&.:6:;9.>
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2\

M

^

2C

^

\C

'其中$

^

2C

为一致性指标$且̂
2C

M

#

7/_

L#

#L#

%

^

\C

为随
机一致性指标#

\/.U&76.U9_

&

)

#D

*

'倘若$

^

2\

)

"@#

$表示通过一致性检验$否则需要重新构建判断矩阵'

步骤
G

!决策矩阵'

假设影响
ZPQ

的危险因素指标有
#

个$病患的危险等级划分为
(

种#亦称
(

种方案&$则可得到决策矩阵
3

$其中
&,

-

表示危险等级
,

对应危险因素指标
-

的值'

3M

&## &#!

/

&##

3 3 3 3

&(# &(!

/

&

H

I

J

K

(#

' #

I

&

步骤
I

!标准化决策矩阵'

对决策矩阵
3

进行标准化处理$可以避免指标量纲的影响$从而得到标准化决策矩阵
4

$

4M

#

I

,

-

&

(J#

'其中$

处理越大越优和越小越优指标的方法不同)

#N

*

'

对于越大越优的指标!

I

,

-

M

&

,

-

L76.

-

&

,

-

7/_

-

&,

-
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-

&,

-
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*

&

对于越小越优的指标!
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,

-

M

7/_

-

&

,

-

L&

,

-

7/_

-

&,

-

L76.

-

&,

-

' #

D

&

步骤
*

!加权标准化决策矩阵'

由步骤
#

#

)

$已得到权重向量
2

$现将其引入标准化决策矩阵
4

$以反映指标间的不同权重$从而得到加权
标准化决策矩阵

5

'
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_
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N

&

步骤
D

!得到理想点'

基于加权标准化决策矩阵$可得到备选方案#即
ZPQ

危险等级&的0正理想点1和0负理想点1

)

#$

*

'其中$正理
想点!

#
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M

#
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$
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$/$
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负理想点!

#
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#
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$
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$/$
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步骤
N

!计算得到贴进度'

设
F

K

,

为第
,

个方案对应正理想点
#

K的距离$

F

L

,

为第
,

个方案对应负理想点
#

L的距离$则!

F

>
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:

7

#

-

:

#

#
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,
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&槡 !

$ #
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#
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&槡 !
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&

进而可以得到方案
,

的贴进度
0

,

$

0

,

M

F

L

,

#

F

K

,

KF

L

,

&

'倘若方案
,

趋近正理想点
#

K

$则
F

K

,

趋近
"

$

0

,

趋近
#

'

所以$基于
0

,

值的大小$便可以进行方案的优劣排序$

0

,

值越大$方案越优$反之则越劣'

!

危险评估指标体系
!@#

指标归纳
手术会增加

ZPQ

的发生率$倘若病患同时具备其他
ZPQ

危险因素$则进一步促使
ZPQ

的产生'因此$需全
面考虑病患所涉及的各种

ZPQ

危险因素'依据
HgZ

法思想$

ZPQ

危险评估指标体系设定为
)

个层次$即目标
层(准则层以及指标层'指标体系的构建遵循适用性(全面性(不相关性(可比性以及可扩展性原则)

!"

*

'

#

&目标层'本研究目的是综合考虑
ZPQ

涉及的危险因素$从而评估患者术后的危险等级并制定医疗策略'

#N
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因此$目标层为0病患手术后
ZPQ

危险等级1'

!

&准则层'基于文献研究和专家意见$归纳得到
)

项准则层指标$即0个体相关因素10手术相关因素1和0遗
传相关因素1'病患个体间具有较大差异$影响

ZPQ

的因素亦随之不同$因此有必要分析个体相关因素%本研究
面对的是0手术1这一具体情况$手术过程中所涉及的若干因素均可能促使

ZPQ

的发生%同时$病患家族的相关
病史亦是影响

ZPQ

的一类重要因素$因此将它纳入考虑范围'

)

&指标层'指标层指标是对上一级准则层指标的进一步细化'为了全面归纳相关指标$本研究首先在参考
权威血栓医疗指南(经典的

2/

R

-6.6

模型(

[900:

模型(

c9.9'/

模型(

ZQ=C

模型以及其他先行文献的基础上提出
初级指标

#$

项'基于初级指标$继而向相关专家发放0指标归纳1问卷$问卷目的是对初级指标进行筛选和修
改'问卷发放时间为

!"#N

年
D

月下旬至
N

月上旬$回收有效问卷
!!

份'根据问卷结果$同时遵循每一层指标不
超过

$

个的原则)

!#

*

$最终获得
#N

项病患手术后
ZPQ

危险因素指标$见表
#

'

表
#

!

术后
ZPQ

危险因素指标
P/̀@#

!
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目标层 准则层 指标层 指标说明

.

病患手术后
ZPQ

危险
等级

?

#

个体
相关
因素

6

##

年龄 病患年龄大小
6

#!

]̂C

和血脂 体质指数简称̂
]C

6

#)

恶性肿瘤及其治疗史 如使用激素或放化疗等
6

#G

药物使用 如抗凝药物(口服避孕药及镇痛药等
6

#I

ZQ

或
A?P

病史 肺栓塞简称
ZQ

%深静脉血栓简称
A?P

6

#*

下肢问题 如下肢静脉曲张(水肿以及骨折等
6

#D

其他疾病 如心肺疾病(肾病综合症及糖尿病等
6

#N

妊娠情况 病患是否处于妊娠状态
6

#$

活动量和长期制动 病患是否处于长期制动(卧床及静坐等状态

?

!

手术
相关
因素

6

!#

手术类型 如手术置入等
6

!!

手术时长 手术持续时间
6

!)

手术部位 手术针对部位
6

!G

手术创伤 手术过程中是否有创伤
6

!I

手术制动 术前(术中及术后是否有制动要求
6

!*

麻醉方式 麻醉的方法(时间及使用的药物等
6

!D

输血和输液 是否有输血或输液操作
?

)

遗传
相关因素

6

)#

遗传性疾病 如抗凝血酶缺乏(血栓调节蛋白异常及纤溶酶原缺乏等
6

)!

家族病史 如家族血栓史(代谢疾病史及高血压史等

!@!

指标权重
利用

HgZFPBZ=C=

综合模型可获得各指标权重'基于
HgZ

原理设计0指标权重1问卷$问卷发放时间为
!"#N

年
N

月上旬至中旬$共回收有效问卷
#"

份'计算指标权重前$需确定如何集结专家数据$本研究对判断矩
阵进行集结$即对判断矩阵各要素求均值$得到均值判断矩阵后$再计算排序权重'同时$设定各专家所占权重
相同$并采用各专家判断矩阵数值加权算术平均法计算'主要过程如下文所述$其中判断矩阵的构建过程利用
最大改进方向算法或最小改变算法来进行修正'

!@!@#

判断矩阵及权重向量
!

#

&准则层对目标层判断矩阵及权重向量为!

0

5

M

# #@NI)# !@"I"D

"@I)$* # !@!)*G

H

I

J

K

"@GNDD "@GGD# #

M

2

5

M

"@GN)*

"@)!$$

H

I

J

K

"@#N*I

'

!

&指标层对准则层个体相关因素判断矩阵及权重向量为!

!N
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0

#

8

M

# "@)GGG "@)!II

/

!@"DN) )@!GGG "@GG""

!@$")D # !@!$I$

/

)@GN"$ I@I))G !@N"$I

3 3 3 3 3 3 3

"@)"N! "@#N"D "@#NN*

/

"@DD$I # "@G#!N

!@!D!* "@)II$ "@D$$D

/

H

I

J

K

)@GIG# !@G!!! #

M

2

#

8

M

"@"$"G

"@!D"G

3

"@")#N

H

I

J

K

"@#)#!

'

)

&指标层对准则层手术相关因素判断矩阵及权重向量为!

0

!

8

M

# #@$"GN

/

#@!*NI !@!!!!

"@I!I" #

/

#@#DI$ !@""""

3 3 3 3 3

"@DNN) "@NI"G

/

# !@III*

"@GI"" "@I"""

/

H

I

J

K

"@)$#) #

M

2

!

8

M

"@!"I#

"@#*DN

3

"@#D)!

H

I

J

K

"@"DNG

'

G

&指标层对准则层遗传相关因素判断矩阵及权重向量为!

0

)

8

M

# #@$!I$

) *

"@I#$! #

M

2

)

8

M

"@*IN!

) *

"@)G#N

'

!@!@!

一致性检验
!

一致性检验结果如表
!

所示'

表
!

!

一致性检验参数
P/̀@!

!

P39

R

/-/79;9-:1&->&.:6:;9.>

<

;9:;

!

项目 一致性比率
6̂

检验结果 项目 一致性比率
6̂

检验结果
准则层对目标层

. "@"I)#

)

"@#

通过 指标层对准则层
?

#

"@")!D

)

"@#

通过
指标层对准则层

?

!

"@"#D#

)

"@#

通过 指标层对准则层
?

)

"@""""

)

"@#

通过

!@!@)

各项指标最终权重及排序
!

表
)

显示了各项指标的最终权重及排序'

表
)

!

各项指标权重值及排序
P/̀@)

!

[96

4

3;'/0,9&19/>36.U9_

!

目标层 准则层 权重 编号 指标层 权重 排序

.

病患手术后
ZPQ

危险等级

?

#

个体相关
因素

"@GN)*

6

#I

ZQ

或
A?P

病史
"@#)"N #

6

)#

遗传性疾病
"@#!!N !

6

#*

下肢问题
"@"$I" )

6

!!

手术时长
"@"*DD G

6

)!

家族病史
"@"*)D I

6

#$

活动量和长期制动
"@"*)I *

6

!I

手术制动
"@"ID# D

6

!)

手术部位
"@"IIG N

6

!#

手术类型
"@"I!I $

?

!

手术相关
因素

"@)!$$

6

#N

妊娠情况
"@"I#I #"

6

!G

手术创伤
"@"GID ##

6

#G

药物使用
"@"G)D #!

6

#)

恶性肿瘤及其治疗史
"@"G)" #)

6

!D

输血和输液
"@"!I$ #G

6

!*

麻醉方式
"@"!ID #I

6

#!

]̂C

和血脂
"@"!"$ #*

?

)

遗传
相关因素 "@#N*I

6

#D

其他疾病
"@"!"" #D

6

##

年龄
"@"#IG #N

)

危险等级划分和策略
划分术后病患的

ZPQ

危险等级$评估患者病情严重程度$制定个体化医疗策略$是降低病死率和改善预后

)N

第
*

期
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黄
!

河(等)基于
HgZFPBZ=C=

综合模型的术后肺血栓栓塞症的危险评估



的关键路径'若干先行文献指出$可将
ZPQ

的危险等级划分为
G

个'亦有部分文献划分为
)

个等级$其中减少
了0极低危等级1'在实际工作中$存在较多

ZPQ

危险程度极低的患者%对于这些患者而言$并非需要在术前采
取

ZPQ

预防措施'相反$将医疗资源投用至确实需要
ZPQ

预防的患者身上$不仅可控制医疗成本$亦可减轻患
者经济压力'与此同时$通过咨询医疗专家$

G

个危险等级亦是医院较常用的划分方式'因此$本研究依然将危
险等级设定为

G

个$且该
G

个等级即为
HgZFPBZ=C=

综合模型中的备选方案'面对不同危险等级的病患$基于
相关医疗指南)

!!

*

$可制定以下医疗策略!

#

&处于0极低危等级1的病患$医疗人员可督促患者早期下床活动$注意饮食和运动$无需使用机械或药物抗
凝措施'

!

&处于0低危等级1的病患$医疗人员可对病患采取机械预防措施$例如使用间歇充气加压泵#

C.;9-76;;9.;

R

.9,7/;6>>&7

R

-9::6&.

$

CZ2

&'

)

&在0中危等级1下$倘若病患同时伴有高出血风险$医疗人员可对患者使用
CZ2

机械预防%倘若病患非同时
伴有高出血风险$医疗人员可对患者使用低分子肝素(普通肝素$或者使用

CZ2

'

G

&在0高危等级1下$倘若病患同时伴有高出血风险$医疗人员可对患者使用
CZ2

$当出血风险消失后$可启
动药物预防%倘若病患非同时伴有高出血风险$医疗人员可对患者使用低分子肝素(普通肝素$并同时使用机械
预防措施#如弹力袜或

CZ2

&$亦可考虑桥接抗凝'然而$有些患者虽然不伴有高出血风险$但对低分子肝素和普
通肝素有禁忌$此时医疗人员可使用磺达肝癸钠$小剂量阿司匹林$并同时使用

CZ2

等机械预防措施'另外一些
患者虽然不伴有高出血风险$但属于腹盆腔肿瘤手术病人$此时可延长低分子肝素预防时间#

!NU

&'

G

案例研究
现将

HgZFPBZ=C=

综合模型应用至案例病患以确定恰当的危险等级'基于专家推荐$引入
#

名案例病患'

该病患为来自上海市松江区的
*)

岁男性$并实施胸部手术'依据
PBZ=C=

原理设计0危险等级1问卷$问卷目的
为针对案例病患情况$并结合危险指标体系$对病患术后可能处于的

ZPQ

危险等级进行赋值$从而对危险等级
展开排序和优选'问卷发放时间为

!"#N

年
N

月中旬至下旬$填写者均为
ZPQ

主治医生$共回收有效问卷
$

份'

此次问卷数据仍然对判断矩阵进行集结$设定各专家所占权重相同$并采用算术平均法计算'主要过程如下!

#

&加权标准化决策矩阵
5

'

5M

"@"")$ "@"#N) "@"G)" "@"G)D "@#)"N

/

"@"### "@#!!N "@"*)D

"@"#IG "@"!"$ "@"!ND "@"!$# "@"ND!

/

"@"!I$ "@"N#$ "@"G!I

"@"#IG "@"#"I "@"#G) "@"#G* "@"G)*

/

"@"#GN "@"G"$ "@"!#!

"@"""" "@"""" "@"""" "@"""" "@""""

/

H

I

J

K

"@"""" "@"""" "@""""

'

!

&理想点以及贴进度'正理想点!

#

K

M

#

"@"#IG

$

"@"!"$

$

"@"G)"

$

"@"G)D

$

"@#)"N

$//$

"@"!I$

$

"@#!!N

$

"@"*)D

&%负理想点!

#

L

M

#

"

$

"

$

"

$

"

$

"

$//$

"

$

"

$

"

&'0极低危等级1的贴进度!

F

K

#

M"@##DD

$

F

L

#

M"@!))$

$

0

#

M"@**I#

%0低危等级1的贴进度!

F

K

!

M"@"NDN

$

F

L

!

M"@#$GN

$

0

!

M"@*N$G

%0中危等级1的贴进度!

F

K

)

M

"@#ID!

$

F

L

)

M"@#G!#

$

0

)

M"@GDGD

%0高危等级1的贴进度!

F

K

G

M"@!IGG

$

F

L

G

M"@"N#"

$

0

G

M"@!G#I

'贴进度
排序!

0

!

-

0

#

-

0

)

-

0

G

'

)

&结果分析'基于
HgZFPBZ=C=

综合模型的最终结果$该案例病患手术后
ZPQ

危险等级的贴进度按照从
高到低排序依次为!低危等级(极低危等级(中危等级(高危等级$继而判定该患者处于低危等级'详细观察该案
例病患的基本数据$发现他在权重前

)

位的指标下均无危险风险$即没有
ZQ

或
A?P

病史(遗传性疾病和下肢问
题$这是导致该病患危险等级较低的主要原因'与此同时$案例医院的资深主治医生们亦认可该结果'基于该
判定结果$便可对此病患实施相应的低危等级医疗策略$例如主要运用机械预防措施#

CZ2

或弹力袜等&$以降低
他发生

ZPQ

的可能性'

I

结束语
在医疗保健管理思想和方法日益得到重视和发展的背景下$若干医疗问题可通过科学的管理和优化$提升

其医疗效果和病患满意度'

ZPQ

作为高发病率的疾病之一$已引起国内外医疗界的广泛注意'手术中$若无评

GN
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估和预防措施$可明显增加
ZPQ

的发生率和致死率'因此$本文对术后
ZPQ

危险评估问题展开探究$全面归纳
整理影响

ZPQ

的若干危险因素$并构建层次化指标体系$包括
)

个维度#个体相关因素(手术相关因素以及遗传
相关因素&$共

#N

项子指标%基于运筹学理论构建
HgZFPBZ=C=

综合模型%利用提出的指标体系和综合模型$对
案例病患选择出适合的危险等级$继而提出个性化医疗策略$同时亦验证了模型的可行性及实际应用价值'
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