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摘要"目的&观察骨坚汤联合利塞膦酸钠片治疗老年骨质疏松症的临床疗效' 方法&将 #% 例老年骨质疏松症患者运用信封法

分为对照组和联合组$每组各 '# 例' 对照组给予利塞膦酸钠片治疗$联合组给予骨坚汤联合利塞膦酸钠片治疗' 比较两组患

者的临床疗效及治疗前后中医证候积分)骨密度)雌二醇*C3KJ?S2LN$8

(

+变化情况' 结果&两组患者治疗后腰脊刺痛)腰膝酸软

和下肢痿弱等中医证候积分低于本组治疗前$且联合组低于照组*Hi$/$-+' 两组患者治疗后腰椎a

( ,%

和股骨颈处骨密度高

于本组治疗前$且治疗后联合组高于对照组*Hi$/$-+' 两组治疗后 8

(

高于本组治疗前$且治疗后联合组高于对照组*Hi

$h$-+' 联合组有效率为 )%/-)g$对照组有效率为 #-/&!g$两组患者有效率比较$差异具有统计学意义*Hi$/$-+' 结论&

骨坚汤联合利塞膦酸钠片治疗老年骨质疏松症疗效确切$可改善患者临床症状$提高骨密度水平$调节雌激素水平'
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..骨质疏松症是一种由多因素相互作用所致的代

谢性骨病"可导致患者平衡能力下降"跌倒风险增

加"并发脆性骨折/ 随着人口老龄化的加剧"骨质疏

松症已逐渐成为我国重要的公共健康问题/ 西医治

疗骨质疏松症除了对基础疾病对症治疗外"还口服

抗骨吸收药1促骨形成药等"可有效改善骨质疏松"

但亦有着诸多不良反应"如雌激素类药物可增加心

血管疾病发生风险"双膦酸盐类药物易引起胃肠道

不适等&" ,('

/ 因此"寻找更优的方法治疗此病一直

是临床工作者探究的热点/ 笔者根据骨质疏松症多

虚多瘀"以瘀为标"以虚为本等病机"主张采用补肾

壮骨1活血行气祛瘀之法治疗/ 故笔者在利塞膦酸

钠片的基础上联合骨坚汤治疗骨质疏松症"取得了

较好效果"现报道如下/

CD资料与方法

CGCD一般资料.选择 ($($ 年 " 月至 ($(( 年 % 月

在乐安县中医院康复科就诊的 #% 例老年骨质疏松

患者为研究对象"运用信封法分为对照组和联合组"

每组各 '# 例/ 两组患者一般资料比较"差异无统计

学意义!Hj$/$-#"具有可比性"见表 "/

表 CD两组骨质疏松症一般资料比较 !

"

?l*#

组别 & 男0女 年龄0岁
eRE0[U,V

,( 病程0年

对照组 '# "-0(( &-/(' l%/$" ('/$) l(/"' (/$" l$/-'

联合组 '# "'0(% &-/$) l'/!# ((/"" l'/%& "/)! l$/%%

!

L

,̂值 $/('$ $/"-' "/%&# $/(&-

H值 $/&'( $/!#) $/"%# $/#)(

CGED诊断标准

CGEGCD西医诊断标准.参照-中国骨质疏松性骨

折诊疗指南.

&''拟定+存在腰背酸痛或周身酸痛等

不适"经双能G线骨密度仪测定骨密度值低于同性

别1同种族健康成人的骨峰值
$

(/- 个标准差为骨

质疏松"骨密度常用 H,*TLJC!H,值#表示"即 H,

值
%

,(/-/

CGEGED中医诊断标准.参照-中医诊断学.

&%'和

-中医药防治原发性骨质疏松症专家共识

!($"-#.

&-'中骨痹的诊断标准"且辨证为肾虚血瘀

证/ 主症+腰脊刺痛"腰膝酸软$次症+下肢痿弱"行

走困难"耳鸣"时有失眠"脚手心热等$舌脉象+舌质

淡紫"脉细涩/ 主症必备o" 项以上次症"结合舌脉

即可诊断为骨质疏松/

CGFD病例纳入标准.!"#符合上述中西医诊断标

准$!(#均为原发性骨质疏松症$!'#年龄 j&$ 岁$

!%#近 ' 个月未使用抗骨质疏松1含雌激素等影响

骨代谢的药物$!-#患者认知正常"基本沟通交流无

障碍$!&#均知情同意"且签署知情同意书/

CGHD病例排除标准.!"#存在甲状腺功能亢进1糖

尿病等可能影响骨代谢的疾病$!(#心1脑1肝1肾等

功能异常$!'#对骨坚汤1利塞膦酸钠片中已知成分

过敏者$!%#依从性差/

CGMD治疗方法.对照组口服利塞膦酸钠片!芜湖

华信生物药业股份有限公司"批号+国药准字

A($$!$"(##"餐前 '$ V24温水送服"每次 " 片"每天

" 次/ 联合组在对照组治疗的基础上联合骨坚汤"

具体药物组成+黄芪 ($ U"熟地黄1杜仲1山茱萸1骨

碎补1牛膝及川芎各 "$ U"丹参 ) U"三七粉!冲服#

- U"鹿角胶!烊化#1甘草各 ' U/ 由乐安县中医院中

药房统一代煎"每袋 (-$ Va"早晚各温服 " 袋/ 两

组患者均以 % 周为 " 个疗程"共治疗 ' 个疗程/

CGQD观察指标

CGQGCD中医证候积分.参考-中药新药临床研究

指导原则.

&&'

"按照症状严重程度即无1轻度1中度

及重度对 ( 项主症!腰脊刺痛1腰膝酸软#和 " 项次

症!下肢痿弱#进行评估"主症分别计 $ 分1( 分1%

分1& 分$次症用分别计 $ 分1" 分1( 分1' 分/

CGQGED骨密度.采用 ALNLU2L公司生产的双能 G

骨密度仪检测两组患者治疗前后腰椎 a

( ,%

!取 a

( ,%

平均值#和股骨颈骨密度/

CGQGFD雌二醇*&@-;+6./*%'

E

+水平.于清晨抽取患

者空腹外周静脉血 - Va"以 ' $$$ J,V24

,"

"离心

- V24"取上层清液置于 ,($ q冰箱内保存"待检/

P42;CN]GE!$$ 全自动化学发光免疫分析仪检测两

组患者治疗前后8

(

水平/

CGRD疗效判定标准.根据-中药新药临床研究指

导原则.

&&'对临床症状和骨密度进行评估/ 显效+

疼痛等临床症状明显改善"治疗后骨密度较治疗前

增加j(g$有效+临床症状有所改善"治疗后骨密度

增加 "g f(g$无效+临床症状无变化甚至加重"治

疗后骨密度增加
%

"g/

有效率m!显效o有效#0& n"$$g

CG]D统计学方法.所有数据采用 * *̀* ($/$ 分析"

计量资料采用均数l标准差!

"

?l*#表示"组间比较

采用,检验"计数资料用
!

L 检验"Hi$/$- 为差异有

统计学意义/
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ED结果

EGCD两组骨质疏松症患者治疗前后中医证候积分

比较.两组患者治疗后腰脊刺痛1腰膝酸软和下肢

痿弱等中医证候积分低于本组治疗前"且联合组低

于照组!Hi$/$-#"见表 (/

EGED两组骨质疏松症患者治疗前后骨密度比较.

两组患者治疗后腰椎a

( ,%

和股骨颈处骨密度高于本

组治疗前"且治疗后联合组高于对照组!Hi$/$-#"

见表 '/

表 ED两组骨质疏松症患者治疗前后中医证候积分比较 !

"

?l*"分#

组别 &

腰脊刺痛

治疗前 治疗后

腰膝酸软

治疗前 治疗后

下肢痿弱

治疗前 治疗后

对照组 '# '/-% l"/$"

"/)$ l$/%-

!

'/!) l$/##

"/)' l$/-%

!

"/!$ l$/%-

"/"" l$/'-

!

联合组 '# '/&$ l$/)!

"/$( l$/'&

!

s

'/#- l"/"(

$/)% l$/'"

!

s

"/)( l$/-&

$/## l$/('

!

s

.注+与本组治疗前比较"

!

Hi$/$-$与对照组治疗后比较"sHi$/$-/

表 FD两组骨质疏松症患者治疗前后骨密度比较 !

"

?l*"U,V

,(

#

组别 &

腰椎a

( ,%

治疗前 治疗后

股骨颈

治疗前 治疗后

对照组 '# $/&## l$/"'-

$/#%# l$/"')

!

$/&!" l$/"'%

$/#)" l$/('$

!

联合组 '# $/&&$ l$/""%

$/!'- l$/"(-

!

s

$/#$( l$/"(!

$/!)) l$/"'(

!

s

.注+与本组治疗前比较"

!

Hi$/$-$与对照组治疗后比较"sHi$/$-/

EGFD两组骨质疏松症患者治疗前后'

E

水平比较.

两组治疗后8

(

高于本组治疗前"且治疗后联合组高

于对照组!Hi$/$-#"见表 %/

表 HD两组骨质疏松症患者治疗前后

'

E

水平比较 !

"

?l*"MVLN,a

,"

#

组别 & 治疗前 治疗后 ,值 H值

对照组 '# %(/(% l#/-& %#/'% l&/$) '/")& $/$$(

联合组 '# %'/$" l!/(% -(/(' l)/%- %/%#' $/$$$

,值 $/%") (/&%&

H值 $/&## $/$"$

EGHD两组骨质疏松症患者临床疗效比较.联合组

有效率为 )%/-)g"对照组有效率 #-/&!g"联合组

高于对照组"差异具有统计学意义!Hi$/$-#"见表

-/

.. 表 MD两组骨质疏松症患者临床疗效比较 例!g#

组别 & 显效 有效 无效 有效率

对照组 '# "!!%!/&-# "$!(#/$'# )!(%/'(# !#-/&!#

联合组 '# (%!&%/!&# ""!()/#'# (!-/%"# !)%/-)#

!

L 值 -/('(

H值 $/$((

FD讨论

骨质疏松症是临床常见的一种全身性骨骼系统

疾病"可分为原发性1继发性以及特发性三类/ 原发

性骨质疏松症主要集中在中老年"以生理性退行性

改变为主要临床表现$继发性骨质疏松症多由药物

和疾病引起$特发性骨质疏松症好发于青少年"且大

多有家族史/ 本病初期多无明显临床表现"随着病

情进展"患者可出现腰背部疼痛1身高缩短1驼背1脆

性骨折等/ 本次研究所选对象均为原发性骨质疏松

症患者"西医常采用钙剂1维生素]1双磷酸盐1雌激

素等药物治疗"可取得不错疗效本研究中对照组使

用的利塞膦酸钠片属于第三代二膦酸盐类药物"通

过抗骨吸收作用"增加骨密度"从而达到防治骨质疏

松的目的&# ,!'

/ 在一项动物实验中发现&)'

"利塞膦

酸钠片可以通过调控骨质疏松性骨折大鼠股骨组织

中e淋巴细胞瘤 ,( 基因及其相关的 G蛋白表达

量"抑制股骨细胞凋亡"从而改善大鼠生物力学强

度1骨组织形态学和骨密度/ 此外"利塞膦酸钠片还

能抑制大鼠骨髓间充质干细胞的成脂分化"降低骨

髓内脂肪含量"并抑制脂肪细胞核因子
#

e受体活

化因子配体的表达以及破骨细胞的生成和功能发

挥&"$'

/

骨质疏松症属中医学)骨痹*)骨痿*等范畴"病

因病机主要有以下三点+!"#肾乃先天之本"主骨生

髓"肾实则骨有生气/ 增龄1天癸竭等原因均可导致

肾精亏虚"骨枯髓减发为本病/ 诚如-千金要方.所

言+)肾应骨22若肾病则骨极"牙齿苦痛"手足疼"

不能久立"屈伸不利"身痹脑髓酸/*又如-医精,经

义.云+)髓者"肾精所生"精足则髓足"髓在骨内"髓

足则骨强/*可见骨质疏松症与肾关系密切&"" ,"('

$

!(#脾为气血生化之源"若脾胃亏损则气血不足"难

以滋肾养骨"使骨骼骨髓生长受限而致骨质疏松

,!!-,
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症&"' ,"%'

$!'#骨质疏松的发生离不开脏腑功能的变

化"气血又由脏腑化生而输布全身"气血的变化不仅

能反映脏腑功能变化"也能反映骨质疏松的致病机

理/ 在骨质疏松的发展过程中"气滞血瘀是导致腰

背部疼痛的主要原因/

笔者在临床诊疗中发现"就诊患者以肾虚血瘀

型较多"根据上述病机采用具有补肾壮骨1活血化瘀

之功效的骨坚汤治疗&"- ,"&'

/ 骨坚汤乃科室治疗原

发性骨质疏松症的经验方"自使用以来取得较好效

果/ 从方中单味药来看"杜仲补肝肾1强筋骨"-神

农本草经.有曰+)杜仲"补中"益精气"坚筋骨/*熟

地黄乃临床防治绝经后骨质疏松症的核心药物之

一"可大补五脏真阴"大补真水"具有滋阴补血1益精

填髓的作用&"#'

/ 二药同为君药"相须为用"可扶正

固本/ 山茱萸温而不燥"补而不峻"功在补肝益肾"

与熟地黄配伍可用于治疗腰酸耳鸣等症$骨碎补温

肾壮阳1强筋健骨$牛膝不仅补肝肾1强筋骨"还能逐

瘀通经"引血下行$鹿角胶乃鹿角经水煎煮"浓缩制

成"为血肉有情之品"功善温补$黄芪补气行血通痹/

上述五药共为臣药/ 佐之以丹参1三七1川芎"以行

活血化瘀1通络止痛之功/ 甘草为使药"益气同时可

缓和诸药/ 纵观全方"补肾壮骨与益气活血并举"化

瘀与通络止痛互存"补而不滞"通而不伤络/ 动物实

验表明&"! ,")'

"杜仲能够调节氧化应激1氨基酸代谢

等"有效成分杜仲总黄酮可以抑制去卵巢大鼠骨组

织的骨密度水平降低"减少骨矿物质1骨胶原的丢

失/ 邢蕴蕴等&($'研究指出"杜仲能够促进骨细胞增

殖1分化"抑制破骨细胞生成"同时还能够减小炎症

因子对骨破坏的诱导/ 熟地黄中含有糖苷类1氨基

酸类1环烯醚萜苷类和多种微量元素"其水提取物可

以促进抗体产生1细胞毒性淋巴细胞以及嗜酸性粒

细胞的活化"有利于增强机体免疫功能&("'

/ 同时"

还可以阻断 85+"0( 信号通路"抑制炎症反应/ 此

外还具有抗氧化1调节胆碱能神经与受体表达1抗肿

瘤等多重作用&(('

$山茱萸的有效成分山茱萸总苷能

够影响骨质疏松模型大鼠成骨细胞和破骨细胞功

能"使骨重建向成骨方向转变&(''

/ 网络药理学研

究&(% ,(-'指出"骨碎补能从氧化应激1免疫1增殖等多

种路径调控成骨细胞1破骨细胞1免疫细胞等"进而

延缓骨质疏松进展/ 鹿角胶具有抗骨质疏松1乳腺

增生1衰老等多重作用&(&'

/ 丹参具有抑制细胞凋

亡1促进神经再生1抗氧化应激等作用&(#'

"有效成分

丹参素可以促进大鼠骨细胞分化"减少骨量流失"提

高骨密度"预防骨质疏松&(!'

/ 本研究显示"联合组

治疗后中医证候积分1骨密度及有效率均优于对照

组"差异具有统计学意义!Hi$/$-#/ 说明在利塞

膦酸钠片基础上加用骨坚汤治疗老年骨质疏松症"

可提高患者骨密度和临床疗效"缓解疼痛等症状/

许多研究认为&() ,'$'

"8

(

1雌三醇等雌激素对调节骨

代谢有直接作用"其含量下降"可导致骨吸收活跃"

骨量下降"骨的脆性增加/ 其中又以 8

(

活性最强"

故选取此指标进行研究/ 联合组治疗后 8

(

水平高

于对照组!Hi$/$-#/ 提示骨坚汤可通过上调 8

(

水平发挥骨代谢调节作用"这可能是其作用机制之

一/

综上所述"骨坚汤联合利塞膦酸钠片治疗老年

骨质疏松症疗效确切"可改善患者临床症状"提高骨

密度水平"调节雌激素水平/
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