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患者病死率的影响
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摘要$目的$观察中医药辅助治疗对老年
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患者病死率的影响! 方法$以河南某农村地区
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K(6L

患者为非中医药治疗组"通过#中医药治疗艾滋病数据库$和#艾滋病综合防治数据信息系统$收集研

究对象的相关信息"应用
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比例风险模型分析影响老年
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患者死亡的因素! 结果$
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例"艾滋病相关死亡
;"

例"

N

年累计病死率为
%;

!

;9O

%非中医药治疗组

!%!

例"艾滋病相关死亡
###

例"

N

年累计病死率为
9N

!

%9O

"高于中医药治疗组&

!

!

P $

%

#%<

"

Q R"

!

"$

'!

&-M
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此外性别和婚况对
J(3IK(6L

患者的病死率亦有影响! 结论$中医药治疗有助于降低老年
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的病死率"有待于前瞻性研究给予客观评估!
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性传染性疾病!随着艾滋病患者生存时间的延长!老年

艾滋病患者逐年增多!老年
J(3IK(6L

患者报告数亦

呈持续增长态势!估计到
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年!将有
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患者年龄超过
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) 老年
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患

者在流行病学特征和临床表现方面均与青壮年
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患者不同'
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!已有报道老年
J(3IK(6L

患者病

死率较高'
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!但中医药治疗是否对老年艾滋病死亡有

影响!目前尚缺少类似报道) 笔者将采用回顾队列研

究的方法!利用国家*艾滋病综合防治信息系统+数据

库和*中医中药治疗
J(3IK(6L

试点项目+ $以下简称

中医药救治项目%数据库为信息来源!探索分析中医

药治疗对老年
J(3IK(6L

患者病死率的影响)

资料与方法
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例!病程
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$治疗方法$中医药治疗组#益艾康胶囊$由人

参,黄芪,炒白术,茯苓,当归,川芎,白芍,黄芩组成%河

南省中医药研究院%每日
%

次!每次
$

粒$

"

!

$ EI

粒%!温

开水送服) 直至
J(3IK(6L

患者退出中医药救治项目)
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治疗方法#详见-国家免费艾滋病抗病毒药物

治疗手册.
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$数据收集$中医药治疗患者纳入治疗时间和

中医药治疗失访时间的信息采集自*中医药治疗艾滋

病数据库+!其余数据均来自中国疾病预防控制中心

信息系统子系统*艾滋病综合防治数据信息系统+)

收集的信息包括#
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年
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月纳入分析的
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患者的一般人口学特征$出生日期,性别,文化程度,

婚姻状况和职业%!可能感染途径,确认
J(3

阳性时

间,是否参与中医药治疗项目,治疗信息$中医药治疗

和抗病毒治疗信息%和死亡记录)
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比例风险模型分析的有关变量的确定
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%死亡结局的确定#艾滋病相关死亡为

死亡结局事件&$
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%截尾数据的确定#中医药治疗退出治

疗者和未随访到者!非中医药治疗患者未随访到者!非艾

滋病相关死亡$如自杀!意外死亡%者!统称为失访者&失

访者和在观察结束时间尚存活者均为截尾病例)

N

$统计学方法$采用
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&-M

比例
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运用
&-M

比例风险模型进行多因素分析发现!在

控制潜在的混杂因素影响后!非中医药治疗患者的死

亡风险是中医药治疗患者的
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%&有配偶患者死亡风险高于无配偶患者
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%&服
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的患者的死亡风险低于未服
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的患者&文化程度对患者的死亡无明显影响)

讨$$论

随着
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实施!艾滋病患者的病死率在下降!

患者生存时间在延长!老年
J(3

患者群在扩大!他们

面临着与年龄增加相关的社会,心理及身体带来的挑

战) 而感染
J(3

的老年人对艾滋病认知不全面!不易

接受干预!性行为方式隐蔽!主动检测和识别疾病能力

差!自我保护意识不强和存在*及时行乐+意识!可能

为
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传播的新的高危人群'
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) 艾滋病已成为年龄

大于
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岁人群重要的死亡原因之一'
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)

中医药在艾滋病的治疗中的效果已逐渐被证实)

已有的研究报道!中医药治疗可以改善患者的临床症状

体征!减少抗病毒治疗的不良反应!提高患者的生活质

量'
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!延长其生存时间'
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) 中医药治疗对老年艾滋病

患者的临床症状也有较好疗效'

#9

(

) 但中医药治疗是否

会延长老年患者的生存时间尚未见报道) 本研究以中

医药救治项目地区的中的老年
J(3IK(6L

患者为研究

对象!分析比较中医药治疗对的老年
J(3IK(6L

患者病

死率的影响!结果发现中医药治疗组老年患者病死率为

$

!

;#I#""

人年!低于没有参与中医药治疗的老年患者

的病死率) 有报道老年
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患者抗病毒治疗
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年

生存率为
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!与本研究中未参与中医药治疗者的
$

年生存率也一致!而参与中医药治疗者的
$

年生存率较

高) 多因素
&-M

比例风险模型分析也显示非中医药治

疗组的老年
J(3IK(6L

患者的死亡风险是中医药治疗

组患者死亡风险的
#

!
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倍!这说明中医药治疗有助于
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降低老年
J(3IK(6L

患者的病死率)

无论老年还是青壮年艾滋病患者!性别,婚况,文

化程度!种族!疾病的传播途径,

&69

细胞计数,疾病

的临床特征都会对患者的病死率产生影响'
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) 性

别对
J(3IK(6L

患者的死亡的影响尚未定论!某些巴

西和意大利的研究结果发现女性比男性
J(3IK(6L

患

者面对更大的死亡风险'

#N

(

&而在一些发达国家一些研

究男性和女性病死率无差异'
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(

) 国内的一些研究认

为!女性的死亡风险低于男性'
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!与本研究结果类

似) 笔者认为
K(6L

相关死亡的性别差异!可能与其

文化背景!生活习惯有关) 有配偶患者的死亡风险高

于无配偶患者!可能由于前者的生活压力更大) 本研

究人群居住相对集中!文化程度较低!均为汉族!大部

分通过有偿献血感染!且本研究是回顾性研究!疾病的

临床特征和
&69

细胞计数不能准确的收集!因此这些

因素并未进行分析)

需要指出的是!本次的研究的回顾性队列研究纳

入的记录研究数据跨度长达
N

年!临床资料的不完善

直接导致未能纳入分析其他与患者死亡相关的因素!

且选取的对照组为非随机分组!存在选择偏移) 因此!

本研究结论只是初步结论!尚需待进一步的验证)
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