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循证医学和循证保健

第二讲 提出问题

吕筠

提出一个明确的、可回答的问题是整个循证医学实践中

的第一步，也是非常关键的一步，它关系到医学工作者能否

构建出正确的文献查询策略，寻找到最佳的证据来解决所面

对的问题，能否为病人或社区人群提供一个满意的临床或保

健服务。本讲将分别介绍在临床实践过程中和公共卫生领

域中如何提出一个好的问题，以期帮助医学工作者理清思

路，在工作过程中逐渐形成一种习惯性的思维方式。

一、临床实践中问题的提出

!"临床问题的来源［!］：临床问题实际上可以来自于以病
人为中心的临床实践的任何方面，如临床观察、病因、差异诊

断、诊断性检验、预后、治疗、预防和知识更新等。

#"剖析问题［!$%］：如何构造一个好的临床问题呢？首先，
提出的问题应该直接与眼前的临床实践相关，即是临床医生

感兴趣的、急于知道答案的问题。第二，对问题的措辞应该

便于后面寻找准确答案的过程。总的说来，必须把知识上的

空白转化为一个准确的问题，以便可以找到最佳答案。为了

实现这个目标，这里我们将一个好的临床问题剖析成六个部

分以便于理解。

（!）病人和 &或疾病（即问题）（’()*+,) & -*.+(.+，/）：在这一
部分，需要将与问题有关的病人的特点描述出来（如年龄、性

别、种族、所具有的危险因素），有待解决的病人的问题是什

么（主要疾病、合并症以及其他有临床意义的性状等）。

（#）干预（*,)+01+,)*2,，3）：在这一部分需要具体的说明“正
在考虑哪种主要的干预措施———是药物治疗？进一步检查？

还是进行手术？什么因素会影响病人的预后———年龄？还

是同时存在的其他问题？病人本身有什么危险暴露———石

棉？吸烟？高脂饮食？”。这里的干预是一个笼统的概念，可

以包括多方面的内容，如诊断性检验、治疗、管理、预后因素、

暴露或病因学、预防等。

（4）比较干预或暴露（如果必要的话）（ 526’(0()*1+
*,)+01+,)*2,，2’)*2,(7，8）：这时要考虑一下，是否还有其他可以
取代当前这种干预的其他措施？例如有两种药物可供选择；

或要么进行药物治疗，要么不进行治疗或采用安慰剂治疗；

或有两种诊断性检验可选择。当然临床问题中也可以没有

其他方案可供选择。

（ 9）临床结局（2:)526+，;）：希望实现的治疗目标是什
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么？这里所指的结局既包括积极的内容，如缓解或消除了症

状、改善了功能、改进了诊断、将负性事件的概率降到最低，

等等；当然也可能包括了一些不太受欢迎的结局，如药物或

治疗的副作用、花费（金钱、时间、劳力）等。

（>）问题类型：这一步要回答的是“提出的问题属于哪一
类型？”，这将有助于选择最适当的研究方法来回答问题，找

到证据。与临床实践有关的最常见的问题类型包括与诊断

有关的问题、与治疗有关的问题、与预后有关的问题、与病因

有关的问题等。

（?）研究类型：这里要解决的问题是“最佳的研究设计是
什么？”。回答不同类型的问题，有不同类型的研究设计可以

选择，如表 !。

表! 回答不同类型问题的研究设计

问题类型 研究类型

临床检查 前瞻性、盲法、与金标准进行比较

诊断性检验 前瞻性、盲法、与金标准进行比较

预后 队列研究 @病例对照研究 @病例系列研究
治疗 A8B!是回答这个问题的唯一方法
病因 队列研究 @病例对照研究 @病例系列研究
预防 A8B! @队列研究 @病例对照研究 @病例系列研究
成本 经济学分析

! 随机化临床试验（0(,-26*C+- 57*,*5 )0*(7）

另外，从综合性文章（如综述、D+)(分析性文章、实践指
南等）中一般可以找到解决大多数问题的信息。

明确问题类型和研究类型的主要目的就是要使临床医

生明白自己需要的信息是什么类型的，从而进一步指导随后

的寻找解决问题的研究过程。

4"临床实例［!<］：列举一个临床实例，可以帮助大家熟悉
构造临床问题的这一过程。例如，一位 ?> 岁的脑卒中病人
入院，检查时发现病人右臂和右腿无力，双侧颈动脉有杂音，

经颈动脉多普勒超声检查发现病人同侧的颈动脉中度狭窄。

而最近的一些文献上提到对有症状颈动脉狭窄既可以采用

药物治疗也可以采用外科治疗，但又不敢肯定这些研究中的

结果。碰到这样一个病人，医生可能会产生下面一些想法：

!阿司匹林能降低病人再发卒中的危险性吗？"根据颈动
脉杂音这个体征，能否提示病人有颈动脉狭窄？#在有中度
颈动脉狭窄的病人中，采用颈动脉内膜切除术是否有效？

下一步要做的就是将这些想法转换成好的临床问题。

大家可以根据前面提到的步骤来剖析问题（表 #）。 



表! 剖析问题

病人或问题 干预 比较干预 结局 问题类型

一位 !"岁的脑卒中病人，检查发现有中度的颈动脉狭窄 阿司匹林 安慰剂 卒中 与治疗有关

一位 !"岁的脑卒中病人 颈动脉杂音 多普勒超声或血管造影术 颈动脉狭窄 与诊断有关

一位 !"岁的脑卒中病人，检查发现有中度的颈动脉狭窄 颈动脉内膜切除术 药物治疗 脑卒中 与治疗有关

现在，自然而然地形成了我们的临床问题：!一位 !"岁
的脑卒中病人，检查发现有中度的颈动脉狭窄，与不进行治

疗相比，阿司匹林治疗是否可以降低病人复发卒中的危险

性？"一位 !"岁的脑卒中病人，与多普勒超声 #血管造影术
相比，根据同侧颈动脉杂音来诊断明显的颈动脉狭窄的存在

是否准确？#一位 !"岁的脑卒中病人，检查发现有中度的
颈动脉狭窄，与药物治疗相比，颈动脉内膜切除术是否可以

降低复发卒中的危险性？

二、公共卫生领域中问题的提出［$$，$%］

$&确定问题：首先，我们要确定所关心的问题是否需要
进一步研究，这主要取决于下述 ’个条件：!实际情况与预
先设计的理想状况存在可察觉的差别，即“事情是⋯⋯”和

“事情应该是⋯⋯”之间存在差别；"出现这种差异的原因不
清（所以提出研究问题才有意义）；#问题应该有不止一种可
能的答案，或者不止一种的解决方案。

%&按优先次序排列问题：由于我们会同时面对许多有待
解决的问题。同时解决所有问题恐怕不够现实，所以必须根

据一定的原则或标准对问题的相关性、可行性、重要性、可接

受性等进行判断，将所有问题按优先次序排列，选择最迫切、

最可行的问题优先研究。下面提出 (条原则可能会对这一
过程有所帮助。

（$）相关性（)*+*,-./*）：考虑到卫生资源、人力和物力等
方面条件的限制，所以提出来的有待深入研究的问题应该是

一个需优先考虑和解决的问题。研究者可以思量一下所提

出来的问题：涉及范围有多大或多普遍？谁受到了影响？有

多严重？谁较重视这个问题？尽量去考虑那些影响到大批

人的严重的健康问题，或者是考虑管理者在其工作领域中所

面临的最严重的问题。

（%）避免重复（-,012-./* 03 245+1/-610.）：在决定开展一项
研究之前，研究者应该了解一下提出来的这个问题以前是否

已经被研究过，或者是在本研究领域，或者是在有类似情况

的其他领域。如果曾经被研究过，就应该认真的回顾一下这

些结果，看看有待深入研究的主要问题是否还没有答案。如

果已经有了答案，那么就应该选择其他问题。寻找工作不应

仅限于已公开发表的研究，如果能够从已有的未发表的信息

中或从常识中找到答案，研究者也最好是从列表中放弃这个

主题。

（’）可行性（3*-7181+169）：可行性论证是着手研究之前一个
重要的步骤。所谓的可行性包括很多方面，例如：要研究的

问题有多复杂？开展研究需要哪些资源？时间上是否充足？

周围是否有人可以给予技术支持？是否有人愿意资助这项

研究？

（:）政治上的可接受性（50+161/-+ -//*56-81+169）：一般来说，
研究一个官方关心和支持的主题是比较明智的。这将增大

该研究结果被落实的机会。在某些情况下，研究者可能觉得

需要进行一项研究来显示政府的政策需要调整。如果是这

样的话，应该在早期就争取政策制定者的关注，减少后期冲

突的可能性。

（"）结果和建议的适用性（-55+1/-81+169）：研究后提出的建
议有可能被采纳吗？这不仅取决于官方的支持，还受采纳这

项建议所需的资源是否可得的影响。另外，可能当事人和负

责的工作人员的意见也会影响建议的落实。

（!）需要信息的迫切性（4);*./9 03 2-6- .**2*2）：在进行决
策时，对该研究结果的需要到底有多迫切？哪项研究应该先

做，哪些可以后做？

（(）伦理学上的可接受性（*6<1/-+ -//*56-81+169）：应该时刻
提醒自己开展研究可能会对受试者造成伤害。所以在提出

研究计划时一定要把伦理学考虑放在第一位。一些问题要

提前做到心中有数，例如：受试者是否能够接受研究？从受

试者那里是否可以得到知情同意书？如何平衡受试者利益

与研究本身的需要？

以上这 (条原则可以用一定的等级评分来测量，给每个
问题打分，计算总分，将所有问题按总分排序，然后选择需优

先解决的问题。该方法这里不再详述。

’&分析问题：分析问题时，应该注意以下几个方面：!阐
明不同人士对问题的观点，以保证看待问题的全面性和客观

性，并将问题具体化。"确定和详细说明核心问题，如从问
题的性质、分布、大小和强度等方面着手，并将其定量化。#
确定引起问题的可能因素，如社会文化因素、与服务有关的

因素、与疾病有关的因素等，并阐明问题和影响因素之间的

关系。

:&陈述问题：能够将问题清楚地陈述出来也是非常重要
的，它是进一步制定研究计划的基础，使研究者更容易检索

到相关的信息并从中受益，有助于明确研究的意义、目标和

预期结果。

需要简要陈述的信息包括：与问题有关的社会背景（包

括经济和文化特点、健康状况和卫生保健系统的情况等），问

题的性质、范围、分布和严重性，影响问题的可能的主要因

素，过去曾采用过的解决方案及其效果，需要进一步研究的

必要性，期望通过研究得到什么类型的信息，以及如何利用

这些信息来帮助解决问题，等等。
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二氧化氯消毒剂对霍乱弧菌稻叶血清型

杀灭作用的实验观察

陈昭斌 张潜 段永翔 何碧英 张朝武

为观察二氧化氯消毒剂对埃尔托霍乱弧菌稻叶血清型

的杀灭作用，在实验室进行了杀菌效果的试验观察。

6,材料与方法：
（6）菌株分离自深圳市的霍乱弧菌稻叶血清型，用 :NX
制成4,G Y 65D Z 4,G Y 65C A<> H !1的菌悬液供试验用。
（4）稳定性二氧化氯含有效成份（二氧化氯）!4[，深圳
市科瑞德消毒用品科技开发有限公司生产。二氧化氯含量

的测定采用丙二酸 \ 碘量法。取柠檬酸活化后的消毒液 6
!1（若预计其含量 ] 6,G[，需经 G5 !1容量瓶稀释后取样），
置于含 655 !1 无离子水的碘量瓶中，加 65[丙二酸溶液 4
!1，摇匀。静置反应 4 !0*，再加入 4 !)1 H ^硫酸 65 !1，65[碘
化钾溶液 65 !1。盖上盖并振摇混匀后，加蒸馏水数滴于碘
量瓶盖缘，置暗处 G !0*。用5,5G !)1 H ^的硫代硫酸钠标准溶
液滴定游离碘。待溶液呈淡黄色时加入5,G[淀粉溶液 65
滴，溶液立即变蓝色。继续滴定至蓝色消失，记录用去的硫

代硫酸钠标准溶液总量。每瓶样品重复测 F 次，取其平均
值，用公式计算二氧化氯含量：二氧化氯含量（!+ H ^）_（! Y
" Y 6F,J% H #）Y 6 555，式中，! 与 " 分别为硫代硫酸钠标准
溶液浓度（!)1 H ^）与用量（!1），# 为碘量瓶中含二氧化氯原
液量（!1）。
（F）中和剂试验：根据资料报道，对细菌以含5,G[硫代
硫酸钠，5,G[吐温&C5的 :NX中和试验浓度的二氧化氯溶液
（F5 Z 455 !+ H ^），符合评定标准。
（J）悬液定量杀菌试验：试验菌为霍乱弧菌稻叶血清型，
制成菌悬液。试验时，将5,6 !1菌悬液与 G, 5 !1消毒液（阳
性对照为:NX）混匀（含菌量为G Y 65G Z G Y 65S A<> H !1）。作
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碧英）；四川大学华西公共卫生学院（张潜、张朝武）

用至规定时间，取菌药混合液5,G !1，加入盛有J,G !1中和剂
的灭菌试管中，混匀。中和作用 65 !0*后再分别取5,G !1接
种平板，每管样液接种 4个平板，并倾入 J5 Z JG‘的普通营
养琼脂 6G Z 45 !1，充分混匀。同时作 :NX、中和剂、营养琼脂
阴性对照。FD‘培养 6C -后，按《消毒技术规范》所示进行活
菌计数。试验重复 F次，并计算平均杀灭率。

4,结果：以含二氧化氯6,5 !+ H ^的溶液作用 65 !0*，杀灭
率达%F,S[。以含二氧化氯4,5 !+ H ^ 溶液作用 65 !0*，F,5
!+ H ^溶液作用 G !0*，J,5 !+ H ^溶液作用 6 !0*，对霍乱弧菌
稻叶血清型杀灭率均达到 655[（表 6）。
表! 二氧化氯溶液对霍乱弧菌稻叶血清型的杀灭效果
二氧化氯含量

（!+ H ^）
作用不同时间（!0*）的杀灭率（[）

6 G 65 45
6,5 C% ,JS %5 ,DG %6 ,4J %F ,S5
4 ,5 %% ,%C %% ,%% 655 ,55 655 ,55
F ,5 %% ,%% 655 ,55 655 ,55 655 ,55
J ,5 655 ,55 655 ,55 655 ,55 655 ,55

注：试验温度 6C Z 44‘；阳性对照数为J S55 555 A<> H !1

F ,讨论：二氧化氯是一种高效消毒剂，可杀灭各种微生
物，包括各种细菌繁殖体、芽孢、真菌、病毒甚至原虫等。各种

微生物对二氧化氯的抵抗力不同。有文献报道，对大肠埃希

菌，采用 655 $$!二氧化氯，作用 F5 ’，杀灭率可达%%,%%%[；对
嗜肺军团菌，用 4G $$! 二氧化氯，作用 6 !0*，杀灭率为
%%,%%%[；G55 $$!二氧化氯，作用 65 ’，可杀灭猪霍乱沙门菌、
金黄色葡萄球菌和铜绿假单胞菌。上述试验表明，二氧化氯

对霍乱弧菌稻叶血清型有良好的杀灭效果。在试验范围内，

其杀灭效果随二氧化氯浓度增加，作用时间延长而增加。

（收稿日期：4556&64&6%）

（本文编辑：张林东）

·疾病控制· 


