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1. Yarnitsky D, Crispel Y, Eisenberg E, et al. Prediction of chronic
post-operative pain: Pre-operative DNIC testing identifies patients at ris
Pain, 2008, 138(1): 22-28.
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1. Hunter J. Physical Symptoms and Signs and Chronic Painl The Clinical I
I Journal of Pain, 2001, 17(4 Suppl): S12-S19. Iw\ Hunter
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7篇推荐文献均未提供DOI，其中

Katz研究还缺少发表年份、期刊

名称、卷期及页码，文献定位信

息不完整，增加原始文献的检索

与核验成本。
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提供了研究结论及OR、95% CI等统计结果，但未摘录与目标论点对应的论文原文支持语句，不便直接核查具体证据。
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文献页码错误：Hunter（2001）研究的

实际页码为S26–S32，而非S12–S19

，可能影响文献准确定位。
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Hunter综述明确指出，纳入研究主要涉

及特定患者群体，研究结果的外推性有限

。此处将其解读为支持原句结论的“普适

性”，超出了原文证据范围。


2. Radresa O, Chauny J, Lavigne G, et al. Current views on acute to chronic
pain transition in post-traumatic patients: Risk factors and potential for

preemptive treatments. Journal of Trauma and Acute Care Surgery, 2014,
76(4): 1123-1134.
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1. Brown MC, Kosinski AS, Fillipo R, et al. Patterns and trajectories of
peripheral inflammatory cytokines, immune tolerance, and lymphocyte
differentiation predict transition from acute to chronic low back pain in a sex
and age specific manner.
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z—vamDe Ven TJ, Hsia HJ. Causes and prevention of chronic postsurgical pain.
Current Opinion in Critical Care, 2012, 18(4): 338-344.
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1. Deumens R, Steyaert A, Forget P, et al. Prevention of chronic postoperative
pain: Cellular, molecular, and clinical insights for mechanism-based treatment
approachesIProgress in Neurobiology, 2013, 105: 63-34.
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Brown研究针对急性下背痛人群，并未将研究对象限定为炎症性损伤患者。将下背痛直接界定为“炎症损伤主导”，并声称精准匹配原句的“inflammatory injury”限定，存在研究适用范围扩大的问题。
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文献卷号及页码均有错误：Deumens（2013）

研究实际发表于Progress in Neurobiology第

104卷，页码为1–37，而非105:63–84。
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	一、核心直接引用（临床队列研究，强验证论点）
	二、循证综述类引用（普适性结论支撑）
	三、炎症机制精准匹配（强化"inflammatory injury"限定）
	四、基础机制补充（适合基础/转化类SCI）

