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·科技快讯·

基于有监督的机器学习算法的下肢动脉损伤患者血运重建效果

预测模型的开发及效果测试

本文引用格式：Perkins ZB, Yet B, Sharrock A, et al. Predicting the outcome of limb revascularization in patients with lower-extremity arterial trauma:
development and external validation of a supervised machine-learning algorithm to support surgical decisions[J]. Ann Surg, 2020,272(4):564-572. DOI:
10.1097/SLA.0000000000004132.

下肢动脉损伤患者血管重建手术能否成功是保肢或截肢的关键。然而，术前评估血管重建能否成功往往十分困难，且缺

乏准确可靠的评判标准。该研究的目的是开发一个血管再通预测模型并进行效果测试，以期量化特定患者的血管重建失败的

风险。作者采用 2003年 3月—2012年 2月在伊拉克和阿富汗战争服役期间发生下肢动脉损伤的美国军人的数据建立贝叶斯

网络预测模型，同时用来自英国军方的数据做外部验证，比较了贝叶斯网络算法与肢体损伤严重程度评分预测效果的优点和

不足。结果显示，来自美国（样本数为 508）和英国（样本数为 51）的数据中，截肢的比例分别为 12.2%和 19.6%。结合相关知识

及文献分析，作者建立了一个基于 10个预测因子（损伤机制、动脉损伤部位、是否多部位动脉受损、胫动脉损伤的数量、软组织

损伤程度、是否伴有同部位骨折或脱位、休克情况、缺血时间、是否存在骨筋膜室综合征、动脉修复方法）的贝叶斯网络预测模

型来预测血运重建效果。该模型受试者操作特征曲线下面积为 0.95、标定斜率为 1.96、Brier评分为 0.05分、Brier技能评分为

0.50分。该预测模型在外部验证时也保持了良好的性能，受试者操作特征曲线下面积为 0.97、标定斜率为 1.72、Brier评分为

0.08分、Brier技能评分为 0.58分。在预测截肢方面，该预测模型的性能显著优于肢体损伤严重程度评分，二者受试者操作特征

曲线下面积分别为 0.95（95%置信区间=0.92~0.98）、0.74（95%置信区间=0.67~0.80），P<0.001。因此，作者提出采用贝叶斯网

络预测模型可以准确预测肢体血运重建的结果，认为这些客观证据可以用来辅助临床判断，制订个体化的医疗决策并建立合

理的治疗预期。
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