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生命质量评价的现状及展望
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医疗技术的进步为治疗疾病、延长生命作出了

巨大的贡献。但是随着生命伦理学由单纯的“生命

神圣论”转变为“生命价值论”和“生命质量论”的和

谐统一，人们认识到医学的目的不再是单纯的使人

生活下来，还应使人能从身体、心理和社会方面重塑

自我，医生的职责就不再仅仅是治病救人，而是要同

时消除病人的痛苦和烦恼，提高生活质量，使他们在

精神上获得安全感和满足感，从而能够继续发挥在

社会生活中的作用。于是，医学模式便由单纯生物

模式向生物$心理$社会医学模式转变，在这种情
况下，传统的评价健康指标如患病率、发病率、生存

率、生存时间等已无法满足这一模式的转变，因此，

生命质量（%&’()*+,-()-.，/01）作为一套评价健康
水平的指标体系就应运而生了。

一、/01的定义及特征
（一）定义 /01亦称生活质量或生存质量。
至今尚无一个能被广泛接受的明确定义，2’(3.4［"］

认为：/01是一个包括生理及心理特征及其受限程
度的广泛概念，它描述个人执行功能并从中获得满

足的能力。1.5)［6］认为：/01是对个人或群体所感
受到的身体、心理、社会各方面良好的适应状态的一

种综合测量，是病人对生活环境的满意程度和对生

活的全面评价，包括认知、情感、行为方面，而测得的

结果是用幸福感、满意感或满足感来表示的。

270［8］将/01定义为：不同的文化和价值体系中
的个体对与他们生活目标、期望、标准、以及所关心

事情的有关生活状态的体验，包括个体生理、心理、

社会功能及物质状态9个方面。目前比较一致的看
法是：/01是对由个人或群体所感受到躯体、心理、
社会各方面良好适应状态的一个综合测量，它是一

种多维结构，构成主要有8个方面：（"）躯体健康：
包括患病情况，慢性症状及自我评价的健康；（6）社
会健康：涉及到社会网络的大小、社会交往的频率、

社会参与的程度等；（8）心理健康：其相对要复杂
些，包括焦虑、抑郁、认知、幸福感、满意度等内容。

其中在癌症医疗和研究中，/01至少包括反映癌症

病人生活中功能的、经济的、社会的、心理的以及情

绪的各个方面与疾病或治疗相关症状控制的满意程

度。

（二）/01的特征：（"）/01是一个综合指标，
包含了多方面的内容，即是一个多维资料。（6）

/01多采用功能或行为术语来说明，即应着重于具
有某种状态的人其行为能力如何，而不是临床诊断

和实验室检查结果。（8）在评价者方面，更多地采
用自我评价，即由自己对自己的/01作出评价，这
也强调了尊重被测试者心理反应，不忽视社会环境

对其影响。（9）反映/01的指标常是主观指标。
在评价/01时，没有一个通用的客观的参考标准，
同时受个体经济文化背景和价值观念的强烈影响。

（!）/01具有时变性，即随时间的变化而变化。
二、用于/01评价的几种主要量表

/01的测定通过各种量表进行。迄今为止，投
入使用的量表达数百种之多，7,((.:［9］等根据/01
量表关注点的不同，将量表分为9类：（"）一般健康
量表：其关注点为所有人群。（6）疾病专门化量表：
如专门针对肿瘤患者或糖尿病患者调查量表。（8）
部门专门化量表：如专用于肺癌或乳腺癌等病种的

量表。（9）治疗量表：即用于评价不同治疗方案的
量表。

量表的制作非常复杂，一般是由专门人士完成。

据;<=1>?<光盘检索结果显示；在"@AB!"@@"
年中应用较多的量表包括疾病影响调查量表（C)D3E
:.FF>GH’D*I4,-)(.，C>I）、行为状态量表（J’4:,-F3+
I.4-,4G’:D.C*’*&F，JIC）和癌症患者生活功能指
标量表（K&:D*),:’(1)5):L>:M.NEO’:D.4，K1>O）等；
而在"@@!!"@@A年中使用较多的量表是<0PQOE
8#和CKE8R等量表、下面仅对JIC量表、K1>O量
表、<0PQOE8#量表及CKE8R量表进行简介［!EA］。
（一）JIC量表 "@9@年J’4:,-F3+等首次对
癌症患者进行身体机能测量，评价其化疗前后的

/01变化及疗效。JIC量表可用作/01评定的总
指标，但因没有把握/01的整个要领范围，只能作
为/01评定的基础，不能算作真正的/01研究。
该量表和简化的S&T4,M量表曾被广泛地用于应试
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病人的分层分析。

（二）!"#$量表 %&’(年)*+,--./等建立病人
自我评定的癌症病人生活功能指标量表，包括00个
项目，可用于所有癌症病人12"的评价，也可作为
鉴定特异性功能障碍的筛选工具。

（三）)!345量表 是在 62)（6.7,*892:;3
*<=.>);:7?）的基础上，由美国波士顿健康研究所
研制的简明健康调查量表。它包括%%项共45个问
题，分为’个维度，分别是生理功能（@!）、生理职能
（A@）、身体疼痛（B@）、总体健康（CD）、活力（EF）、
社会功能（)!）、情感职能（AG）、精神健康（6D）。
可用于人群健康状况监测、疗效评价及慢性病人的

健康监测等。其应用领域相当广泛。

（四）G2AF$3$4H量表 欧洲癌症治疗研究组
织（G2AF$）历时I年于%&&4年推出跨文化、跨国
度的1"13"4H量表，共包括4H个指标，分5个维度，
分别为身体功能、角色功能、情绪功能、认知功能、社

会功能和总体健康状况／生活质量。此量表简便易

行，专门针对癌症病人所设计，具有较好的可行性和

特异性，能全面反映出生活质量的多维结构。

评价一个量表是否优秀一般可通过如下几个方

面：

%J反应度（/.>-<K>,L.K.>>）即灵敏度或敏感性
（>.K>,;,L,;?） 系指量表能够反映12"变化（包括
微小的具有临床意义的变化）的能力。

0J信度，即可靠性（/.9,8M,9,;?），又叫可重复性
（/.-/<7:*,M,9,;?）、一致性（*<K*://.K*.）或精确度
（-/.*,>,<K）等 即指量表在不同场合、不同时期测
量同一被试者所得相同结果的程度。包括重测信

度、等同信度、分半信度、内部一致信度。

4J效度，即有效性（L89,7,;?），又叫真实性 指
实际测量结果与理论值、真值或金标准符合的程度，

即工具测定了它打算测定的内容的程度。它包括内

容效度、结构效度及效标效度。

(J可行性（N.8>,M,9,;?），即量表的适用性（-/8*;,3
*89,;?）或可接受性（8**.-;8M,9,;?） 可用患者完成量
表时间、可接受率、受试者对量表的理解程度和满意

程度等来评价。量表指标应尽量减少，语言应尽量

通俗易懂，以保证病人有较高的依从性（*<=-9,3
8K*.）。
三、12"资料的特点及统计方法

12"资料具有不同一般资料的几个特点：（%）

12"是难以直接观察的主观构造，需通过多个项目
的测定来综合评价；（0）12"包括多个维度，每个

维度又有多个指标，因此是多变量（多终点）资料；

（4）12"测量往往要在多个时点重复进行，属多时
点资料。因此普通的统计方法在很多方面不适用于

12"资料的分析，而目前对12"资料的分析多采
用现代多元回归方法来进行。据)*+:=8*+./等［&］

报道，12"的文献资料有%／4采用计算频数和均数
等描述性统计方法，%／0采用单因素的参数和非参
数检验（如!检验，方差分析等）进行组间比较，计算
多个"值。当在分析影响12"的因素时，多元分
析法是普遍采用的统计方法，其中采用$2O回归模
型分析法的较多，或者采用改进型的$2O回归模型
分析法，如有人提出采用质量调整$2O回归模型来
进行分析。

四、12"目前的应用
国内外对生命质量进行观察主要用于临床试验

的疗效评价和某种疾病病人的健康评价。如对癌症

者的生命质量评价、精神病病人的生命质量评价、老

年人生命质量评价等。目前，生命质量评价主要应

用于如下4个方面：（%）一般人群健康调查；（0）慢
性病病人的健康监测；（4）临床各种干预措施的疗
效评价。而且在当前有这样一种趋势：即前0种

12"的评价由社会学界或统计学界完成，而临床疗
效评价则由临床医师完成。现仅对临床疗效评价加

以阐述。

%&&&年，$+8P98［%H］等分别使用 Q@)、BR#、

!#"$4种量表对SH例接受放疗的头颈部癌病人的

12"进行了调查。时间采点分别为放疗前、放疗中

4!(周及放疗后4个月，其4个时间点各自的得分
分别为：放疗前：Q@)（&%T%HJ05）、!"#$（%0&J&’T
44J(%）、BR#（IJ%HT(JSI）；放疗中4!(周：Q@)
（I%JHHT0HJ%0）、!"#$（’%J4(T(SJ04）、BR#
（%5JS5T&JH%）；放疗后4个月：Q@)（I’J4IT
04JH）、!"#$（%%&JS%T(4J50）、BR#（&JH0TIJ’%）。
说明经过放疗后病人的12"虽有所上升，但却没
有恢复到放疗前水平，而放疗中4!(周时12"得
分最低，则说明在此期间对病人的生理及心理护理

尤为重要。几乎与此同时，D:U:.K,K［%%］采用 G3
2AF$1"13$4H量表评价了长期接受放疗的I&名
头颈部癌病人的12"。根据放疗的不同范围分为4
组，结果为放射野若包含双侧颞腭关节和唾液腺者，

其12"将会受到显著影响。6,?8K8U8［%0］回顾性的
调查了多中心的%0H名膀胱癌病人（均为F0VH6H
或F4VH6H），分为传统切除术组和保留膀胱组（经
动脉插管化疗和放疗 ），使用G2AF$1"13$4H量
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表，结果为在生命角色和社会功能这两个!"#的
维度上，两组病人无明显差异，但前组病人更易出现

便秘、腹泻、食欲减退和呼吸困难等症状，并且前组

的经济影响更为明显，从而认为对于膀胱癌!"#，
采用动脉插管联合化疗是一种更为合适的治疗方

法。$%&’()**&［+,］于+---年初进行了+./例乳腺癌
病人经传统外科手术及术后放疗的!"#，采用自制
的量表，包括0维度,1个问题，具体维度为身体机
能、社会关系、美学、情感或心理机能、社会关系。回

访病人数为2,例，随访时间平均为0130个月，结果
术后病人的!"#并未受到明显影响。除此之外，
还有许多学者进行了关于病人 !"#方面的研
究［+14+5］，包括6#7病人、糖尿病病人、帕金森病病
人、肾移植病人等其它病种。在此便不一一赘述。

五、!"#评价存在的问题及展望
过去的健康评价是客体评价，而非主体。在新

的医学模式下，人们更加注重个人的亲身体验，并且

从医疗卫生服务的观点出发，个人的主观评价是非

常重要的。目前!"#测定已广泛应用于（+）心脑
血管疾病、癌症、艾滋病、骨髓移植和其它慢性疾病

的临床试验的疗效评价。（8）人群和病人的健康状
况评价。（,）预防保健措施是否敏感的效果评价。
其中大多数!"#研究仍集中在癌症领域。但迄今
为止，临床医师不愿做!"#研究的原因有：（+）怀
疑!"#研究可行性。（8）怀疑!"#研究实际价
值。（,）临床医师不熟悉!"#研究方法及工具，即
他们往往注意根治性治疗而忽视姑息性治疗，另外

对于!"#是否能定义及是否能测量，尚存在着分
岐，但仍有许多学者认为!"#是有意义的，能测量
的，是所有有关疾病结局变量中最敏感和最有力的

工具。还有人认为在临床上没有普遍使用!"#作
为结局变量，是由于它作为主观指标缺乏科学的严

密性，不象复发率、死亡率、生存期等所谓的硬指标

那样易于测量。总之，任何新的事物在开始阶段都

具有争论，这是可以理解的。6’(&99):［+2］等曾经预
言!"#作为疾病结局来测量必然对临床试验过程
产生强有力的影响，随着科学的发展，!"#测定的
严密性，客观性不断完善，其应用范围将不断扩大。

综上所述，!"#评价的应用，使健康测量发生了从
物质到精神，从客观到主观的转变，!"#的评价不
仅从人的生物属性出发，而且将人作为社会的人来

对待，重视了人的社会性和心理状况。充分反映了

健康与人的生理，心理和社会之间存在着密切的关

系。由于!"#能够从多维的角度反映个体或群体

的健康状况，并能从正性负性的两个方面表现健康

的积极和消极的因素，因此，在新的医学模式下，

!"#无疑是评价健康的重要的发展方向。在当前，
介入放射学蓬勃发展，已广泛渗透于临床各个方面，

尤其在恶性肿瘤（如肝癌）的治疗方面更取得了令人

瞩目的成就，尝试将生命质量评价引入肝癌和其他

疾病的介入治疗评价之中，将会是一件非常有意义

的事情。
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·病例报告·

经动脉栓塞治疗右肾上极假性动脉瘤一例

王成刚 王小林 龚高全 陈颐

肾脏假性动脉瘤较为少见，中山医院介入科最

近收治;例，报告如下。
患者，男，;<岁，右肾刀刺伤近半年入院。半年

前，患者两侧腰背部刺伤，右侧较深，8:检查示：右
肾周血肿，后行“右肾周血肿清除术”，术后恢复可。

查体：两侧腰背部见刀刺伤和手术切口瘢痕，余无特

殊。

C9A检查：C9I重建图象示右肾上极见一肾
动脉同时强化的高信号团影，其下基底部可见与一

肾叶间动脉相连（图;）。横断位:;WA该肿块表现
为血管流空（图Q）。:QWA其中可见慢血流不均匀
高信号影，病灶直径约Q6Q’-[K6Q’-大小。

GSI检查：右肾动脉上极分支略增粗，动脉早
期右肾上极见一边界清楚，直径约Q’-的球型增强

影（图K）。
术前诊断：右肾上极假性动脉瘤。

手术经过：常规消毒铺巾，局麻下行右股动脉穿

刺，置入=H导管鞘，送=H9VM导管至右肾动脉主
干造影，见右肾动脉一上行分支略增粗，此分支远端

见假性动脉瘤，确认此分支为载瘤动脉。遂超选至

该分支，用>--[K’-和=--[K’-不锈钢微圈Q
枚栓塞，退导管至右肾动脉主干，再次造影，示栓塞

分支远端未见显影，仅少量造影剂进入瘤体并滞留，

顺利结束手术。

术后第Q天8:检查：平扫片见右肾上极高密
度团块影，考虑为陈旧性血块。邻近可见Q枚不锈
钢圈影。增强片见此团块影无强化。

图! C9I图象重建见右肾上极肾

动脉强化高信号团影

图" C9A横断位:;W;表现为血管流空 图# GSI检查右肾上极有直径Q’-球型增强型
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