
  

· 论 著·

中国公众对异种肾移植接受度的预测模型构建及验证

杨树军　卫浩　彭江　崔梦一　尚攀峰　孙圣坤

【摘要】　目的　 通过构建和验证基于异种移植调查问卷的预测模型，探讨中国公众对异种肾移植的态

度。方法　 使用问卷星平台对中国公众进行方便抽样调查，分析公众对异种肾移植的接受度及影响因素。使用随

机分配法将所有纳入的问卷（2 280 份）按 7∶3 分为训练集和验证集，构建预测模型并进行验证。结果　 共纳入

2 280 份调查问卷，公众对于异种肾移植的接受度为 71.3%。多因素分析结果显示性别、婚姻状况、居住地区、医

保状况、宗教信仰、是否素食主义、异种肾移植知晓情况、是否肾移植等待者是公众能否接受异种肾移植的独立

影响因素（均为 P<0.05）。训练集预测模型的受试者工作特征（ROC）曲线下面积（AUC）为 0.773，验证集预

测模型的 AUC 为 0.785，训练集和验证集校准曲线均提示预测模型有较好的预测价值，决策曲线分析（DCA）均

提示模型预测效能较好。结论　 中国公众对于异种肾移植的接受度相对较高且存在较大提升空间。基于问卷调查

所构建的预测模型预测效能较好，为今后的研究提供了参考依据。
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【Abstract】 Objective   To explore the public attitude towards kidney xenotransplantation in China by constructing
and validating the prediction model based on xenotransplantation questionnaire. Methods  A convenient sampling survey
was  conducted  among  the  public  in  China  with  the  platform  of Wenjuanxing  to  analyze  public  acceptance  of  kidney
xenotransplantation and influencing factors. Using random distribution method, all included questionnaires (n=2 280) were
divided into the training and validation sets according to a ratio of 7:3. A prediction model was constructed and validated.
Results   A  total  of  2  280  questionnaires  were  included.  The  public  acceptance  rate  of  xenotransplantation  was  71.3%.
Multivariate  analysis  showed  that  gender,  marital  status,  resident  area,  medical  insurance  coverage,  religious  belief,
vegetarianism, awareness of kidney xenotransplantation and whether on the waiting list for kidney transplantation were the
independent influencing factors for public acceptance of kidney xenotransplantation (all P<0.05). The area under the curve
(AUC) of receiver operating characteristic (ROC) of the prediction model in the training set was 0.773, and 0.785 in the
validation set. The calibration curves in the training and validation sets indicated that the prediction models yielded good
prediction  value.  Decision  curve  analysis  (DCA)  suggested  that  the  prediction  efficiency  of  the  model  was  high.
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Conclusions   In  China,  public  acceptance  of  kidney  xenotransplantation  is  relatively  high,  whereas  it  remains  to  be
significantly  enhanced.  The  prediction  model  based  on  questionnaire  survey  has  favorable  prediction  efficiency,  which
provides reference for subsequent research.

【Key  words】 Organ  transplantation;  Organ  shortage;  Xenotransplantation;  Kidney  transplantation;  Prediction
model; Nomogram; Genetically modified pig; Acceptance

 

器官移植是治疗终末期器官衰竭的有效方法。世

界卫生组织数据显示全球只有 10% 的器官移植需求

得到了满足，到 2030 年全球预计将新增 125.9 万患

者[1-4]。2023 年 3 月中国疾病预防控制中心发布中国

成人慢性肾病患者 8 200 万人，目前我国透析患者数

量已经超过 120 万人，且未来 10 年我国透析人数将

有可能翻倍[5]。2022 年肾移植手术量约 1.3 万例，接

近 1∶93 的肾移植器官供需比提示我国存在严重的器

官供需失衡问题。

近年来，以基因修饰猪作为供体来源的异种肾移

植研究取得快速发展[6-12]。2023 年 5 月研究报道基因

修饰猪-非人灵长类动物异种肾移植模型术后获得 648 d

的长期生存[13]。美国阿拉巴马大学已于同年 4 月开始

异种肾移植临床一期试验，计划招募 20 例患者[14-15]。

我国近年来在异种肾移植领域的研究也已逐渐增多且

不断取得突破[16-19]。然而，猪作为异种肾移植供体所

引发的伦理学问题自开始研究以来持续存在且一直受

到社会各个群体的关注[20-26]。我国目前虽有公众对异

种移植态度和移植相关人群对异种肾移植的调查，但

缺乏全国性的公众对异种移植接受度及认知程度的研

究数据。因此，本研究使用问卷星平台，调查中国公

众对异种肾移植接受度及认知程度，旨在促进中国异

种肾移植研究的发展和知识普及。 

1    资料与方法
 

1.1    调研对象

本研究使用问卷星平台对中国公众进行方便抽样

调查，调查时间为 2023 年 6 月 20 日至 8 月 3 日。纳

入标准：（1）年龄≥18 周岁；（2）能熟练运用手

机和电脑等电子设备且思维理解能力正常。排除标

准：（1）问卷填写数据与所设问题不相符或无法统

计处理；（2）调查者不愿填写或不能完成问卷。该

研究经中国人民解放军总医院第三医学中心医学伦理

委员会批准（批号：伦审第 S2023-211-01 号）。 

1.2    研究方法与内容

本项目采用问卷星（https://www.wjx.cn/vm/

Yo3Blk9.aspx）进行匿名、自填式问卷调查。问卷设

有题目、前言说明及所设置的 37 个问题（单选题、

多选题及填空题）。前 28 个问卷题目为一般资料，

包括性别、年龄、民族、文化程度、婚姻状况、生育

情况、收入情况、居住地、职业、生活喜好及个人身

体状况、医保、信仰状况、器官捐献意愿、是否知晓

异种移植相关信息。使用该问卷星所设置的问卷调查

均为必填项且后台设置为完成所有问题后结果方能提

交。另外，还将答题设备调整为仅一台设备提交答

案，避免反复提交所导致的数据重复或信息不准确。

截止至 2023 年 8 月 3 日，共 2 308 人完成并提

交问卷，数据有效率为 100%。根据纳入和排除标

准，最终纳入 2 280 份问卷。通过对以上一般资料进

行数据分析，进而研究公众对于异种肾移植的接受度

和态度。 

1.3    异种肾移植接受度预测模型构建及验证

使用随机分配法将所有纳入的问卷（2 280 份）

按 7∶3 的比例分为训练集（1 596 份）和验证集

（684 份）。随后基于训练集的资料特征，进行单因

素分析，并使用多因素分析 P<0.05 的变量构建预测

模型，以列线图的形式表示。对训练集列线图进行验

证绘制了受试者工作特征曲线（receiver operating

characteristic curve，ROC）和校准曲线以及决策曲线

分析（decision curve analysis，DCA）来评估预测模

型的准确性，并采用验证集进行验证。 

1.4    统计学方法

本研究数据在线导出后使用 SPSS 26.0 软件和

R 语言进行数据分析处理。使用 R 包获取年龄最佳截

断值，将其转换为分类变量。计数资料采用构成比描

述，组间比较采用卡方检验或 Fisher 精确检验。采

用 logistic 回归筛选出与异种肾移植接受度相关的影

响因素并构建列线图预测模型。绘制 ROC 曲线、校

准曲线以及 DCA 曲线对模型进行评价并验证其效

能。P<0.05（双侧）表示差异有统计学意义。 
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2    结　果
 

2.1    异种肾移植问卷调查对象的一般资料

2 280 名接受异种肾移植调查问卷对象的一般资

料见表 1。训练集和验证集各变量比较，差异均无统

计学意义（均为 P>0.05，表 1）。公众对异种肾移植

的接受度为 71.3%，肾移植等待者对异种肾移植的接

受度为 87.6%。 
 

 

表 1    异种肾移植问卷调查对象一般资料

Table 1    General information of survey subjects for kidney xenotransplantation questionnaire [n (%)]

变量 总数（N=2 280） 训练集（n=1 596） 验证集（n=684） 统计值 P值

性别 0.974 0.324

　男 1 144（50.2）    790（49.5） 354（51.8）

　女 1 136（49.8）    806（50.5） 330（48.2）

年龄 0.398 0.528

　≤30岁    607（26.6）    431（27.0） 176（25.7）

　>30岁 1 673（73.4） 1 165（73.0） 508（74.3）

文化程度 0.274 0.872

　初中及以下  180（7.9）  128（8.0） 52（7.6）

　高中或专科    771（33.8）    543（34.0） 228（33.3）

　本科及以上 1 329（58.3）    925（58.0） 404（59.1）

婚姻状况 1.728 0.422

　已婚 1 661（72.9） 1 150（72.1） 511（74.7）

　未婚    502（22.0）    361（22.6） 141（20.6）

　其他  117（5.1）    85（5.3） 32（4.7）

生育情况 1.136 0.567

　未生育    615（27.0）    435（27.3） 180（26.3）

　生育1个 1 025（45.0）    706（44.2） 319（46.6）

　生育2个及以上    640（28.1）    455（28.5） 185（27.0）

个人月收入 0.020 0.990

　<5 000元    995（43.6）    695（43.5） 300（43.9）

　5 000~20 000元 1 068（46.8）    749（46.9） 319（46.6）

　>20 000元  217（9.5）  152（9.5） 65（9.5）

居住地区 3.060 0.801

　东北    496（21.8）    343（21.5） 153（22.4）

　华东    604（26.5）    432（27.1） 172（25.1）

　华中  117（5.1）    87（5.5） 30（4.4）

　华南   89（3.9）   63（3.9） 26（3.8）

　西南 111（4.9）  76（4.8） 35（5.1）

　西北 174（7.6） 124（7.8） 50（7.3）

　华北   689（30.2）    471（29.5） 218（31.9）
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续表 1

变量 总数（N=2 280） 训练集（n=1 596） 验证集（n=684） 统计值 P值

　当前居住地 <0.001 0.991

　　农村    497（21.8）    348（21.8） 149（21.8）

　　城市 1 783（78.2） 1 248（78.2） 535（78.2）

　职业 2.061 0.724

　　医疗    851（37.3）    600（37.6） 251（36.7）

　　法律    78（3.4）    58（3.6） 20（2.9）

　　科学    52（2.3）    37（2.3） 15（2.2）

　　新闻、文化  162（7.1）  107（6.7） 55（8.0）

　　其他或无职业 1 137（49.9）   794（49.7） 343（50.1）

　医保 0.762 0.383

　　有 1 975（86.6） 1 389（87.0） 586（85.7）

　　无    305（13.4）    207（13.0）   98（14.3）

　宗教信仰 10.158 0.118

　　无或无神论 1 814（79.6） 1 271（79.6） 543（79.4）

　　佛教 192（8.4）  133（8.3） 59（8.6）

　　道教    75（3.3）    45（2.8） 30（4.4）

　　伊斯兰教    33（1.4）    25（1.6） 8（1.2）

　　天主教    16（0.7）     9（0.6） 7（1.0）

　　基督教    45（2.0）    38（2.4） 7（1.0）

　　其他  105（4.6）    75（4.7） 30（4.4）

　素食主义 0.008 0.928

　　是  155（6.8）  109（6.8） 46（6.7）

　　否 2 125（93.2） 1 487（93.2） 638（93.3）

　器官捐献意愿 0.878 0.645

　　愿意    742（32.5）    529（33.1） 213（31.1）

　　不愿意    505（22.1）    350（21.9） 155（22.7）

　　不确定 1 033（45.3）    717（44.9） 316（46.2）

　异种肾移植知晓情况 1.164 0.281

　　是 1 104（48.4）    761（47.7） 343（50.1）

　　否 1 176（51.6）    835（52.3） 341（49.9）

　肾移植等待者 1.219 0.270

　　是    487（21.4）    331（20.7） 156（22.8）

　　否 1 793（78.6） 1 265（79.3） 528（77.2）
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2.2    异种肾移植接受度的影响因素

单因素分析结果显示，性别、年龄、婚姻状况、

个人月收入、居住地区、当前居住地、职业、医保、

宗教信仰、素食主义、器官捐献意愿、异种肾移植知

晓情况、是否肾移植等待者是异种肾移植接受度的影

响因素（均为 P<0.05）；多因素分析结果显示，性

别、婚姻状况、居住地区、医保状况、宗教信仰、素

食主义、异种肾移植知晓情况、肾移植等待者是影响

公众能否接受异种肾移植的独立影响因素（均为

P<0.05，表 2）。 

2.3    异种肾移植接受度的预测模型

将性别、婚姻状况、居住地区、医保状况、宗教
 

表 2    异种肾移植接受度的单因素和多因素分析

Table 2    Univariate and multivariate analysis of the acceptance of kidney xenotransplantation

变量
单因素分析 多因素分析

OR① 95%可信区间 P值 OR 95%可信区间 P值

性别

　男 参照值 参照值

　女 1.93 1.55~2.41 <0.001 1.64 1.27~2.12 <0.001

年龄

　≤30岁 参照值 参照值

　>30岁 0.71 0.54~0.86 0.001 0.59 0.48~1.05 0.089

文化程度

　初中及以下 参照值

　高中或专科 0.96 0.64~1.46 0.842

　本科及以上 0.80 0.54~1.20 0.269

婚姻状况

　已婚 参照值 参照值

　未婚 1.24 0.96~1.60 0.101 1.07 0.71~1.61 0.733

　其他 2.07 1.32~3.23 0.001 1.87 1.05~3.29 0.031

生育情况

　未生育 参照值

　生育1个 0.88 0.68~1.15 0.354

　生育2个及以上 1.04 0.78~1.39 0.774

个人月收入

　<5 000元 参照值 参照值

　5 000~20 000元 0.66 0.52~0.82 <0.001 0.84 0.63~1.12 0.229

　>20 000元 0.60 0.40~0.89 0.013 0.95 0.57~1.56 0.845

居住地区

　东北 参照值 参照值

　华东 0.77 0.58~1.04 0.091 1.03 0.69~1.54 0.872

　华中 0.42 0.23~0.72 0.002 0.60 0.30~1.16 0.142

　华南 0.23 0.10~0.48 <0.001 0.41 0.16~0.92 0.041

　西南 0.61 0.35~1.04 0.077 1.16 0.60~2.18 0.652

　西北 0.53 0.33~0.84 0.007 0.78 0.46~1.29 0.340

　华北 0.50 0.37~0.68 <0.001 0.71 0.50~1.02 0.061
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信仰、素食主义、异种肾移植知晓情况、是否肾移植

等待者 8 个影响公众异种肾移植接受度的独立影响因

素纳入预测模型（图 1）。
 

2.4    验证预测模型

训练集预测模型的 ROC 曲线下面积（area under

curve，AUC）值为 0.773，大于单个变量的 AUC 值

续表 2

变量
单因素分析 多因素分析

OR① 95%可信区间 P值 OR 95%可信区间 P值

　当前居住地

　　农村 参照值 参照值

　　城市 0.56 0.44~0.72 <0.001 0.77 0.57~1.05 0.094

　职业

　　医疗 参照值 参照值

　　法律 1.42 0.80~2.48 0.220 0.91 0.45~1.77 0.775

　　科学 0.59 0.23~1.28 0.212 0.39 0.13~1.04 0.078

　　新闻、文化 1.69 1.10~2.57 0.016 1.57 0.94~2.63 0.084

　　其他或无职业 0.97 0.76~1.23 0.784 0.83 0.62~1.11 0.212

　医保

　　有 参照值 参照值

　　无 5.49 4.04~7.50 <0.001 4.10 2.82~5.99 <0.001

　宗教信仰

　　无或无神论 参照值 参照值

　　佛教 1.45 0.99~2.10 0.053 1.58 1.00~2.47 0.047

　　道教 2.77 1.52~5.07 <0.001 1.94 0.88~4.27 0.099

　　伊斯兰教 1.25 0.51~2.83 0.609 0.70 0.22~2.04 0.524

　　天主教 2.12 0.52~8.06 0.264 1.60 0.30~8.40 0.575

　　基督教 0.82 0.36~1.69 0.615 0.92 0.38~2.04 0.840

　　其他 1.25 0.74~2.04 0.385 1.40 0.79~2.42 0.234

　素食主义

　　是 参照值 参照值

　　否 0.37 0.25~0.55 <0.001 0.55 0.34~0.90 0.018

　器官捐献意愿

　　愿意 参照值 参照值

　　不愿意 1.58 1.17~2.12 0.002 1.07 0.75~1.52 0.709

　　不确定 1.20 0.93~1.54 0.166 0.92 0.68~1.24 0.571

　异种肾移植知晓情况

　　是 参照值 参照值

　　否 4.33 3.41~5.55 <0.001 3.50 2.65~4.65 <0.001

　肾移植等待者

　　是 参照值 参照值

　　否 3.54 2.53~5.07 <0.001 3.07 2.03~4.74 <0.001

　　注：①OR为比值比。
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（图 2A），校准曲线提示预测模型有较好的预测价值

（图 2B），DCA曲线提示模型预测效能较好（图 2C）。

验证集预测模型 AUC 值为 0.785，大于单个变量

的 AUC 值（图 2D），校准曲线提示预测模型有较好

的预测价值（图 2E），DCA 曲线提示模型预测效能

较好（图 2F）。
 

3    讨　论

本研究中，我国公众对于异种肾移植的接受度

为 71.3%，在 482 例肾移植等待者群体中，异种肾移

植的接受度上升至 87.6%。一项 meta 分析结果显

示 ， 异 种 移 植 与 同 种 移 植 的 效 果 相 同 时 ，42%~
80% 的患者可接受异种移植[15]。本研究中公众对于异

种肾移植接受度与文献结果基本相符，且肾移植等待

者更能接受这种医学方法。徐莹等[27] 研究表明海南

地区 53.2% 的受访者接受异种肾移植，该研究纳入了

术前患者、术后患者、患者家属以及医学生等 4 类群

体，群体比较复杂，且调研对象限定在特定区域内，

可能是导致接受度下降的原因。

本研究结果显示是否有医保是影响异种移植接受

度的最重要因素，表明公众对于异种移植所需的费用

是潜在的有争议的话题。心脏异种移植受者存活可

达 60 d，这表明异种移植目前已经进入到临床研究阶

段[28-32]。今后一旦多个国家和研究机构开始进行异种

肾移植，那么移植所需要的昂贵的费用该如何承担是

非常重要的问题。必须要考虑转基因猪提供的肾源、

移植手术以及术后长期免疫抑制药使用和随访所引起

的花费。异种肾移植是否会纳入医保目前尚未有明确

 

图 1    预测中国公众对异种肾移植接受度的列线图模型

Figure 1    Nomogram model for predicting public
acceptance of kidney xenotransplantation in China

 

注：A 图为训练集 ROC 曲线；B 图训练集校准曲线；C 图为训练集 DCA 曲线；D 图为验证集 ROC 曲线；E 图为验证

集校准曲线；F 图为验证集 DCA 曲线。

图 2    预测模型的 ROC 曲线

Figure 2    ROC curves of prediction models
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定论，相信随着该研究领域医学技术的发展，异种肾

移植是否需要纳入医保报销范畴会有更明确的答案。

本研究还发现对异种肾移植知识背景的了解会提

高公众对其接受度，了解过异种肾移植人群的接受度

明显大于从未了解过异种肾移植的人群。2002 年和

2004 年，澳大利亚关于异种移植的公众咨询在设计

和实施过程中都存在缺陷，研究者在未完全考虑公民

态度的前提下展开了异种移植相关研究，最终导致澳

大利亚在 2009 年之前完全暂停动物对人体器官移植

的临床试验[33]。这提示我们在临床试验之前必须在公

众中充分普及异种肾移植知识并充分了解大众的态

度。若要得到社会公众的认可，异种肾移植相关知识

的普及非常关键，这将避免公众对该研究的抵触，以

及伦理问题的阻碍。本项问卷调查发布在微信公众号

平台及互联网平台上，客观上也起到了促进中国公众

对异种肾移植背景知识的了解。

宗教信仰也是影响公众接受度的重要因素[34-38]。

中国有独特的宗教信仰群体，如道教和佛教，群体众

多且遍布全国各地[39-40]。本研究结果显示，信仰基督

教 的 公 众 对 于 异 种 移 植 接 受 度 相 对 较 高 ， 这 与

Padilla 等[41] 的研究结果一致。而信仰伊斯兰教、道

教、天主教以及佛教的公众对异种肾移植的接受度较

低。在伊斯兰教的教义中猪被认为是不洁的动物，这

可能与该宗教对异种肾移植接受度低相关。佛教的第

一戒就是“不杀生”，猪代表的是福报深厚，这可能

与信仰佛教的人群对异种移植接受度低有关。但宗教

信仰群体大小不一，结果可能有偏差。

综上所述，本研究通过调查问卷发现中国公众对

于异种肾移植的接受度相对较高，但对异种肾移植的

知晓情况存在较大的提升空间。性别、婚姻状况、居

住地区、医保状况、宗教信仰、素食主义、异种肾移

植知晓情况、是否肾移植等待者等是公众接受异种肾

移植的独立影响因素。基于以上数据所构建的预测模

型预测效能较好，为今后的研究提供了参考依据。但

本调查问卷时间较短，虽涉及地域广泛但样本量小；

在多个媒体平台发布，阅读者众多，但真正有效完成

问卷比例较少；未纳入不能使用电子产品的群体可能

导致选择偏倚；未纳入不愿填写或特别抵触异种肾移

植的群体，可能导致接受度偏高。今后我们将在更大

样本量的基础上研究中国公众对异种肾移植的态度，

并在此过程中借助多媒体平台宣传、改善异种肾移植

知识普及途径和方法。突破异种肾移植研究瓶颈，让

更多公众参与到异种肾移植研究中，有利于促进我国

异种肾移植的发展。
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