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摘要"目的!观察补肾活血方加减治疗早期非创伤性股骨头坏死"M(M.FH+<H.=ÊJ<(FH;GJHK MJEF(-=-#A'\1$的临床疗效% 方法!

8Z 例早期A'\1患者按照随机数字表法分为对照组及治疗组各 #$ 例% 对照组给予口服仙灵骨葆胶囊&阿仑膦酸钠片#治疗

组给予口服补肾活血方加减#疗程为 Z 个月% 比较两组患者治疗前后中医证候评分&髋关节1HFF=-评分及疼痛视觉模拟量表

"Q=-+H;HMH;(,+J-EH;J#:*4$评分&骨代谢.骨钙素"V(MJ,H<<HEHFV(OP?,;+.H<=EHE=K E(M.H=M=M,LF(.J=M-# C̀T$&总
)

型胶原氨

基酸延长肽"LF(LJL.=KJ(̂.PLJ

)

LF(E(;;H,JM#T2'T$&血清碱性磷酸酶"H;NH;=MJLG(-LGH.H-J#*XT$/&骨密度.股骨颈&股骨粗隆&

全髋/&血液流变学.全血黏度 %"" X(-

?%

&全血黏度 7"" X(-

?%

&血浆黏度&红细胞聚集指数/&血脂.总胆固醇 ".(.H;EG(;J-.JF(;#

0/$&三酰甘油".F=,;PEJF=KJ#0C$&低密度脂蛋白胆固醇";(cKJM-=.P;=L(LF(.J=M EG(;J-.JF(;#X6X?/$&高密度脂蛋白胆固醇

"G=,G ?KJM-=.P;=L(LF(.J=M EG(;J-.JF(;#16X?/$/&不良反应发生率% 结果!治疗后#治疗组有效率为 8%)7d#显著高于对照组的

DZ)"$d#差异有统计学意义"'Y")"9$'两组患者中医证候评分&:*4 评分均显著降低#且治疗组显著低于同期对照组"'Y

"i"9$'两组患者1HFF=-评分均显著升高#且治疗组显著高于同期对照组"'Y")"9$'治疗组血清 C̀T&T2'T&*XT水平显著高于同

期对照组"'Y")"9$'治疗组股骨颈&股骨粗隆&全髋骨密度显著高于同期对照组"'Y")"9$'治疗组全血黏度 %"" X(-

?%

&全血

黏度 %9" X(-

?%

&全血黏度 7"" X(-

?%

&血浆黏度&红细胞聚集指数水平显著低于同期对照组"'Y")"9$'治疗组 0/1&0C&

X6X?/水平显著低于同期对照组#16X?/水平显著高于同期对照组"'Y")"9$'治疗组不良反应发生率为 %")$Dd#高于对

照组的 Z)9!d#差异有统计学意义"'Y")"9$% 结论!补肾活血方加减治疗早期A'\1临床疗效显著#可有效改善患者临床症

状#提高成骨能力#降低血液黏度%

关键词"非创伤性股骨头坏死'补肾活血方'仙灵骨葆胶囊'阿仑膦酸钠片
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"J)&3_6(0*.*.@50.0'65$%%&'(*%X*<0%0&<+,)-&.=,*I,&2*34,56 0.

>3&6(0.[ $635; T*.D(36,46(0'")(&*.&'3*)0)*%2&4*365=&6<

X2X(M,̂J=

%

#53'C_=HM,PH

%

#>3'bG=S=HM,

!

#1*'/G(M,.H(

7

#_+ X=HM,

%

#g*'_=H(O=H

!

%)4EG((;(̂AF.G(LHJK=E-#1JMHM ]M=QJF-=.P(̂/G=MJ-J5JK=E=MJ#bGJM,WG(+ 1JMHM /G=MH#9"""!& !)X+(PHM,AF.G(LJK=E?

0FH+<H.(;(,=EH;1(-L=.H;(̂1JMHM TF(Q=MEJ!1JMHM TF(Q=ME=H;AF.G(LJK=E1(-L=.H;"#bGJM,WG(+ 1JMHM /G=MH#9""""&

7)0GJ0G=FK *̂ =̂;=H.JK 1(-L=.H;.(1JMHM ]M=QJF-=.P(̂0FHK=.=(MH;/G=MJ-J5JK=E=MJ#bGJM,WG(+ 1JMHM /G=MH#9"""$

HJ)(36'(%AV[JE.=QJ%0((V-JFQJ.GJE;=M=EH;Ĵ̂JE.(̂ +̀-GJM 1+(O+J\(F<+;H=M .FJH.<JM.(̂JHF;PM(M ?.FH+<H.=E(-.J(MJEF(-=-(̂.GJ

Ĵ<(FH;GJHK !A'\1")5J.G(K-%8Z LH.=JM.-K=H,M(-JK c=.G JHF;PA'\1cJFJ-J;JE.JK HMK K=Q=KJK =M.(E(M.F(;,F(+L HMK .FJH.<JM.

,F(+L c=.G #$ LH.=JM.-=M JHEG ,F(+L HEE(FK=M,.(FHMK(<M+<VJF.HV;J)0GJE(M.F(;,F(+L cH-,=QJM (FH;_=HM;=M,C+VH(EHL-+;JHMK

H;JMKF(MH.J-(K=+<.HV;J.-#cG=;J.GJ.FJH.<JM.,F(+L cH-,=QJM (FH;5(K=̂=JK +̀-GJM 1+(O+J6JE(E.=(M#HMK .GJE(+F-J(̂.FJH.<JM.

cH-Z <(M.G-)̀ Ĵ(FJHMK Ĥ.JF.FJH.<JM.#.FHK=.=(MH;/G=MJ-J<JK=E=MJ-PMKF(<J-E(FJ#1HFF=-G=L -E(FJHMK :=-+H;*MH;(,+J4EH;J

$"DD%$
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!:*4" -E(FJcJFJE(<LHFJK VJ.cJJM .GJ.c(,F(+L-)2M HKK=.=(M# (̀MJ<J.HV(;=-<'V(MJ,H<<HEHFV(OP?,;+.H<=EHE=K E(M.H=M=M,

LF(.J=M-! C̀T"#LF(LJL.=KJ(̂.PLJ2LF(E(;;H,JM!T2'T"#H;NH;=MJLG(-LGH.H-J!*XT"(#V(MJ<=MJFH;KJM-=.P' Ĵ<(FH;MJEN# Ĵ<(FH;

.F(EGHM.JF#cG(;JG=L(#GJ<(FGJ(;(,P'cG(;JV;((K Q=-E(-=.P%"" X$-

?%

#cG(;JV;((K Q=-E(-=.P7"" X$-

?%

#L;H-<HQ=-E(-=.P#FJK V;((K

EJ;;H,,FJ,H.=(M =MKJO( HMK V;((K ;=L=K '.(.H;EG(;J-.JF(;!0/"#.F=,;PEJF=KJ!0C"#;(cKJM-=.P;=L(LF(.J=M EG(;J-.JF(;!X6X?/"#G=,G

KJM-=.P;=L(LF(.J=M EG(;J-.JF(;!16X?/"( ;JQJ;-#HMK .GJ=ME=KJMEJ(̂HKQJF-JFJHE.=(M-(̂.GJ.c(,F(+L-cJFJE(<LHFJK)>J-+;.-%*̂I

.JF.FJH.<JM.#.GJ.(.H;Ĵ̂JE.=QJFH.J(̂.GJ.FJH.<JM.,F(+L cH-8%)7d#-=,M=̂=EHM.;PG=,GJF.GHM .GH.(̂.GJE(M.F(;,F(+L !DZ)"$d#

'Y")"9")0/5-P<L.(<-E(FJHMK :*4 -E(FJ-(̂V(.G ,F(+L-cJFJ-=,M=̂=EHM.;PKJEFJH-JK#HMK .GJ-E(FJ-(̂.FJH.<JM.,F(+L cH--=,I

M=̂=EHM.;P;(cJF.GHM .GH.(̂.GJE(M.F(;,F(+L !'Y")"9")0GJ1HFF=--E(FJ(̂V(.G ,F(+L-cH--=,M=̂=EHM.;P=MEFJH-JK#HMK .GJ-E(FJ(̂

.FJH.<JM.,F(+L cH--=,M=̂=EHM.;PG=,GJF.GHM .GH.(̂.GJE(M.F(;,F(+L !'Y")"9")0GJ;JQJ;-(̂-JF+< C̀T#T2'THMK *XT(̂.FJH.I

<JM.,F(+L cJFJ-=,M=̂=EHM.;PG=,GJF.GHM .G(-J(̂.GJE(M.F(;,F(+L !'Y")"9")0GJV(MJKJM-=.P(̂ Ĵ<(FH;MJEN# Ĵ<(FH;.F(EGHM.JF

HMK cG(;JG=L (̂.FJH.<JM.,F(+L cH--=,M=̂=EHM.;PG=,GJF.GHM .GH.(̂E(M.F(;,F(+L !'Y")"9")UG(;JV;((K Q=-E(-=.P(̂%"" X$-

?%

#

cG(;JV;((K Q=-E(-=.P(̂%9" X$-

?%

#cG(;JV;((K Q=-E(-=.P(̂7"" X$-

?%

#L;H-<HQ=-E(-=.PHMK FJK V;((K EJ;;H,,FJ,H.=(M =MKJO(̂.FJH.I

<JM.,F(+L cJFJ-=,M=̂=EHM.;P;(cJF.GHM .G(-J(̂E(M.F(;,F(+L !'Y")"9")0GJ;JQJ;(̂0/1#0CHMK X6X?/(̂.FJH.<JM.,F(+L cH-

-=,M=̂=EHM.;P;(cJF.GHM .GH.(̂.GJE(M.F(;,F(+L#cG=;J.GJ;JQJ;(̂16X?/cH--=,M=̂=EHM.;PG=,GJF.GHM .GH.(̂.GJE(M.F(;,F(+L !'Y

")"9")0GJ=ME=KJMEJ(̂HKQJF-JFJHE.=(M-(̂.GJ.FJH.<JM.,F(+L cH-%")$Dd#G=,GJF.GHM .GH.(̂.GJE(M.F(;,F(+L !Z)9!d"#HMK .GJ

K=̂̂JFJMEJcH--.H.=-.=EH;;P-=,M=̂=EHM.!'Y")"9")/(ME;+-=(M% +̀-GJM 1+(O+J\(F<+;HGH-H-=,M=̂=EHM.E;=M=EH;Ĵ̂=EHEP=M .GJ.FJH.I

<JM.(̂JHF;PA'\1#cG=EG EHM Ĵ̂JE.=QJ;P=<LF(QJE;=M=EH;-P<L.(<-HMK (-.J(,JM=EHV=;=.PH-cJ;;H-FJK+E=M,V;((K Q=-E(-=.P)

G&; K*3<)%M(M ?.FH+<H.=EHQH-E+;HF(-.J(MJEF(-=-(̂.GĴJ<(FH;GJHK& +̀-GJM 1+(O+J\(F<+;H&_=HM;=M,C+VH(EHL-+;J&H;JMKF(MH.J

-(K=+<.HV;J.

&&股骨头缺血性坏死!HQH-E+;HFMJEF(-=-(̂ Ĵ<(FH;

GJHK#*'\1"是一种以髋关节疼痛,畸形及活动障

碍为特征的无菌性关节疾病) 非创伤性股骨头坏死

!(-.J(MJEF(-=-(̂.GJĴ<(FH;GJHK#A'\1"是 *'\1

临床上最为多见的一种类型#发病原因可能与酗酒,

使用激素,高血脂等有关#造成股骨头血运中断#氧

气及营养物质的输送受到限制#导致微循环障碍#骨

细胞变性坏死'% ?!(

) 我国男性 A'\1发病率为

%i"!d#显著高于女性的发病率!")9%d"#具有较

高的致残率#且发病率呈逐年上升,年轻化的趋

势'7(

) 西医保髋治疗方法较多#包括髓芯减压术,

截骨术及带或不带血运的骨移植术,骨髓间充质干

细胞移植等'#(

#手术的优缺点和适应证各有不同#

均能延缓关节置换的进程#但最佳治疗方案仍有争

议) A'\1起病隐匿#诊断困难#早期若得不到有效

治疗#病情会迅速进展致股骨头塌陷,变形#最终须

行人工髋关节置换) 但关节置换术后仍存在假体松

动,感染的可能#年轻患者术后会面临多次翻修手

术#具有创伤性高,费用昂贵,远期疗效不佳等问

题'9(

) 因此#寻找有效的 A'\1防治方法对于抑制

病情恶化意义重大) 近年来#中药治疗 A'\1取得

了满意效果'Z(

) 阎晓霞教授师从国医大师施杞教

授) 补肾活血方加减是阎教授结合.景岳全书/中

右归饮及施杞教授临证经验所得#具有补肾壮骨,化

瘀通络的功效) 本方是施教授在虚,瘀,痰理论思想

基础上治疗 A'\1的具体体现) 本研究旨在探索

补肾活血方加减治疗 A'\1的疗效#并观察其对骨

代谢,骨密度,血液流变学和血脂的影响)

LM资料与方法

LNLM一般资料&选取河南中医药大学第三附属医

院 !"!! 年 % 月至 !"!7 年 % 月收治的 8Z 例早期

A'\1患者#随机分为治疗组,对照组各 #$ 例) 对

照组男 !$ 例#女 !" 例&年龄 !9 e9$!7$)Z mD)""

岁&病程 # e%Z!D)!D m!)!8"个月&*>/A分期%

)

期 !8 例#

%

期 %8 例) 治疗组男 !8 例#女 %8 例&年

龄 !7 e9Z !7D)% mZ)$"岁&病程 9 e%D !$)%9 m

!i9D"个月&*>/A分期%

)

期 7% 例#

%

期 %D 例) 两

组患者基线资料比较#差异无统计学意义 !'q

"i"9"#具有可比性) 两组在治疗过程中均有 ! 例患

者脱落) 本研究经河南中医药大学第三附属医院伦

理委员会批准!!"!!1X?"%7")

LN?M诊断标准

LN?NLM西医诊断标准&诊断标准参照.中国成人

股骨头坏死临床诊疗指南!!"!""/

'7(

&分期标准参

照*>/A分期标准'D(

&骨髓水肿分级标准'$(

%" 级%

无水肿#% 级%股骨头出现水肿#! 级%股骨头及股骨

颈出现水肿#7 级%股骨头至股骨粗隆下出现水肿)

LN?N?M中医诊断标准&参照陈卫衡主编的.股骨

头坏死中医辨证标准!!"%8 年版"/

'8(中经脉痹阻

证的诊断标准) 主症%!%"髋痛至膝#动则痛甚&!!"

关节屈伸不利) 次症%!%"倦怠肢乏&!!"周身酸楚&

$%DD%$
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!7"舌暗或紫&!#"脉涩而无力) 同时具备 ! 项主症

与 % 项次症#或 % 项主症与 ! 项次症) 参照.中药新

药临床研究指导原则!试行"/

'%"(的中医证候量化

评分标准%主症包括髋痛至膝,动则痛甚,关节屈伸

不利#根据无,轻度,重度#每项分别计 ",#,$ 分&次

症包括倦怠肢乏,周身酸楚#根据无,轻度,重度#每

项分别计 ",!,# 分)

LNEM病例纳入标准$自拟%&!%"符合中医及西医

A'\1的诊断标准&!!"*>/A分期为
)

0

%

期&!7"

年龄为 !" eZ" 岁&!#"治疗过程中不进行其他治

疗&!9"同意治疗方案并签署知情同意书)

LNOM病例排除及脱落标准$自拟%&!%"因髋部外

伤导致股骨头坏死者&!!"合并有严重血液系统疾

病,心脑血管疾病者&!7"合并有髋关节炎,风湿等

引起髋关节疼痛疾病者&!#"妊娠及哺乳期患者&

!9"既往有晕针病史者&!Z"治疗期间因其他疾病需

使用激素或嗜酒者&!D"接受其他治疗方法者&!$"

其他因素引起骨代谢失常,凝血障碍者)

LNFM治疗方法&两组均配合拄双拐及指导髋关节

功能锻炼!免负重")

LNFNLM对照组&对照组给予仙灵骨葆胶囊!贵州

同济堂药业有限公司#国药准字 b!""!977D "#

! 次$K

?%

#每次 %)9 ,&阿仑膦酸钠片!海南全星制

药有限公司#国药准字 1!""Z"$#$"#% 次$K

?%

#每

次 %" <,#连续口服 Z 个月)

LNFN?M治疗组&治疗组给予口服补肾活血方加减#

方药组成%熟地黄 %9 ,#骨碎补 %9 ,#续断 %" ,#杜仲

%9 ,#桑寄生 !" ,#丹参 !" ,#醋莪术 %9 ,#醋三棱

%" ,#鸡血藤 %9 ,#延胡索 %" ,#茯苓 %9 ,#赤芍 %9 ,#

当归 %9 ,#川牛膝 %9 ,#甘草 Z ,) 随症加减#湿热重

者加车前子 %9 ,#虎杖 %" ,#泽泻 8 ,&脾虚湿盛者加

白术 !" ,#薏苡仁 %9 ,#砂仁 %" ,) 上方均由河南中

医药大学第三附属医院中药房提供#水煎服#

% 剂$K

?%

#每剂约 #"" <X#早晚 ! 次分服#连续服用

Z 个月)

LNPM观察指标&!%"1HFF=-评分%髋关节功能从关

节疼痛,功能,畸形,活动度等 # 个层面进行评定#总

分为 %"" 分#分值越高症状越重) !!":*4 评分%疼

痛分级根据患者主观疼痛感受进行评定#分 9 级#无

疼痛感计 " 分&轻微疼痛感计 % e7 分&中等疼痛感

计 # eZ 分&重度疼痛感计 D e8 分&难以耐受疼痛感

计 %" 分) 总分 %" 分#分数越高则疼痛感越重)

!7"骨代谢指标%抽取患者清晨静脉血 7 <X#以离心

半径 %7i9 E<#7 """ e7 9"" F$<=M

?%离心 9 <=M#取

上清#采用模块化生化免疫分析仪!>(EGJ6=H,(M(-I

.=E-C<V1#型号%/(VH-Z""""检测骨钙素!V(MJ,H<I

<HEHFV(OP?,;+.H<=EHE=K E(M.H=M=M,LF(.J=M-# C̀T",

总
)

型胶原氨基酸延长肽!LF(LJL.=KJ(̂.PLJ

)

LF(I

E(;;H,JM#T2'T",血清碱性磷酸酶!H;NH;=MJLG(-LGHI

.H-J#*XT"水平) !#"骨密度%采用定量/0检测患者

股骨颈,股骨粗隆及全髋的骨密度) !9"血液流变学

指标%采用bX系列全自动血液流变学测试仪!北京

众驰伟业科技发展有限公司#型号%bXZ""""检测患者

全血黏度 %"" X$-

?%

,全血黏度 7"" X$-

?%

,血浆黏

度及红细胞聚集指数) !Z"血脂指标%采用全自动

生化分析仪! J̀EN<HM /(+;.JFB)B)#型号%*]9$"""

检测患者总胆固醇 !.(.H;EG(;J-.JF(;#0/",三酰甘油

!.F=,;PEJF=KJ#0C",低密度脂蛋白胆固醇!;(cKJM-=.P

;=L(LF(.J=M EG(;J-.JF(;#X6X?/",高密度脂蛋白胆固

醇!G=,G ?KJM-=.P;=L(LF(.J=M EG(;J-.JF(;#16X?/"水

平) !D"观察并记录不良反应发生情况)

LNQM临床疗效判定标准&参照.中药新药临床研

究指导原则/中症状量化标准'%"(

) 临床痊愈%症状

及体征消失#症状积分减少
$

89d&显效%症状及体

征明显改善#D9d

(

症状积分减少 Y89d&有效%症

状及体征改善#7"d

(

症状积分减少 YD9d&无效%

症状及体征无明显变化#症状积分减少Y7"d)

有效率j!痊愈R显效R有效"@7 k%""d

LNRM统计学方法&运用 4T44 !9)" 统计学软件分

析数据#计数资料采用均数m标准差!

#

0m1"表示#组

间比较采用?检验或校正?检验&等级资料组间比较

采用秩和检验&计数资料组间比较采用
$

+ 检验)

'Y")"9 为差异有统计学意义)

?M结果

?NLM两组"T2=患者治疗前后 =6330)评分# H̀C

评分比较&治疗后#两组患者 1HFF=-评分均显著升

高#且治疗组显著高于对照组!'Y")"9"&两组患者

:*4评分均显著降低#且治疗组显著低于同期对照

组!'Y")"9"#见表 %)

表 LM两组"T2=患者治疗前后=6330)评分#

H̀C评分比较 !

#

0m1#分"

组别 7

1HFF=-评分

治疗前 治疗后

:*4评分

治疗前 治疗后

对照组 #Z Z$)79 m#)8% D!)9! m#)7! #)$9 m")Z7 !)87 m")Z%

治疗组 #Z Z$)#% m7)9! $Z)9" m9)%! #)8% m")D! %)$D m")Z8

?值 ")"D7 %7)$ZZ ")#Z" D)$98

'值 ")8#% ")""" ")Z#Z ")"""

?N?M两组"T2=患者治疗前后骨代谢指标比较&

治疗后#两组患者血清 C̀T,T2'T,*XT水平均显著

$!DD%$
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升高#治疗组以上 7 个指标均显著高于同期对照组 !'Y")"9"#见表 !)

表 ?M两组"T2=患者治疗前后骨代谢指标比较 !

#

0m1"

组别 7

C̀T!

#

@M,$X

?%

"

治疗前 治疗后

T2'T!

#

@

"

,$X

?%

"

治疗前 治疗后

*XT@]$X

?%

治疗前 治疗后

对照组 #Z 7)!% m")D$ 7)8$ m")8! Z")$# mZ)D# D%)8# mD)79 9!)Z7 m9)!% D#)Z8 m9)7D

治疗组 #Z 7)%7 m")D# #)9Z m%)"9 Z%)%Z mZ)9D DZ)!9 m$)!% 9!)D$ m9)#Z D$)#! m9)%#

?值 ")9"# !)$%D ")!7" !)ZZ" ")%7# 7)#"7

'值 ")Z%9 ")""Z ")$%$ ")""8 ")$87 ")""%

?NEM两组"T2=患者治疗前后髋关节骨密度比较

&治疗后#两组患者股骨颈,股骨粗隆,全髋骨密度

均显著升高#且治疗组以上 7 个指标均显著高于同

期对照组!'Y")"9"#见表 7)

表 EM两组"T2=患者治疗前后髋关节骨密度比较 !

#

0m1#,$E<

?!

"

组别 7

股骨颈

治疗前 治疗后

股骨粗隆

治疗前 治疗后

全髋

治疗前 治疗后

对照组 #Z ")Z"D m")"!# ")Z#7 m")"!% ")9%# m")"%$ ")9!$ m")"!D ")Z"8 m")"%D ")Z7Z m")"%#

治疗组 #Z ")Z"8 m")"!8 ")ZZ% m")"!$ ")9%7 m")"!9 ")978 m")"!7 ")Z%7 m")"%8 ")ZZ9 m")"%9

?值 ")79D 7)#D% ")7"$ !)!D7 %)%D% 8)Z#$

'值 ")D!% ")""% ")D98 ")"!9 ")!#9 ")"""

?NOM两组"T2=患者治疗前后血液流变学指标比

较&治疗后#治疗组患者全血黏度 %"" X$-

?%

,全血

黏度 7"" X$-

?%

,血浆黏度,红细胞聚集指数水平均

显著降低#且治疗组以上 # 个指标均显著低于同期

对照组!'Y")"9"#见表 #)

?NFM两组"T2=患者治疗前后血脂指标比较&治

疗后#两组患者血脂0/,0C,X6X?/水平均显著降

低#且治疗组以上 7 个指标均显著低于对照组&两组

患者16X?/水平均显著升高#且治疗组 16X?/

水平显著高于同期对照组!'Y")"9"#见表 9)

表 OM两组"T2=患者治疗前后血液流变学指标比较 !

#

0m1#<TH$-

?%

"

组别 7

全血黏度 %"" X$-

?%

治疗前 治疗后

全血黏度 7"" X$-

?%

治疗前 治疗后

血浆黏度

治疗前 治疗后

红细胞聚集指数

治疗前 治疗后

对照组 #Z %7)DZ m7)#! %!)87 m!)$D 7)8! m%)!# 7)$D m%)7D %)#$ m")9# %)#D m")#Z %$)DZ mZ)8# %8)%Z m#)$$

治疗组 #Z %7)$Z m7)9$ %%)Z9 m!)8# 7)$D m%)!8 7)7! m%)"$ %)#Z m")#9 %)!7 m")!$ %8)!% m$)Z! %")"# m7)D8

?值 ")%7D !)%77 ")%$8 !)%#" ")!"Z 7)"ZD ")!$! %")"%!

'值 ")$8% ")"7Z ")$9% ")"79 ")$7D ")""7 ")DD8 ")"""

表 FM两组"T2=患者治疗前后血脂指标比较 !

#

0m1#<<(;$X

?%

"

组别 7

0/1

治疗前 治疗后

0C

治疗前 治疗后

X6X?/

治疗前 治疗后

16X?/

治疗前 治疗后

对照组 #Z #)78 m")Z$ 7)87 m")9# !)7# m")9% %)DD m")7D 9)Z# m")Z8 7)88 m")Z! ")8Z m")%% %)%# m")%Z

治疗组 #Z #)#D m")D# !)$7 m")#D !)!8 m")#$ %)97 m")7% 9)D% m")D7 7)Z9 m")9# ")8! m")%# %)!$ m")%$

?值 ")979 %")!7# ")7$Z 7)7D9 ")#Z8 !)D#9 %)7$9 D)#8!

'值 ")98# ")""" ")D"% ")""% ")Z78 ")""D ")%Z8 ")"""

?NPM两组 "T2=患者临床疗效比较&治疗后#治

疗组有效率为 8%)7d !#!@#Z"#对照组有效率为

DZi"$d!79@#Z"#差异有统计学意义!'Y")"9"#见

表 Z)

表 PM两组"T2=患者

临床疗效比较 例!d"

组别 7 痊愈 显效 有效 无效 有效率

对照组 #Z %$!78)%7" 8!%8)9D" $!%D)78" %%!!7)8%" !DZ)"$"

治疗组 #Z 7%!ZD)78" Z!%7)"#" 9!%")$$" #!$)Z8"

!8%)7""

!

&注%与对照组比较#

!

'Y")"9)

?NQM两组 "T2=患者不良反应率比较&治疗期

间#治疗组出现腹泻 % 例#恶心 % 例&对照组出现腹

泻 ! 例#恶心 ! 例#呕吐 % 例) 治疗组不良反应发生

率为 %")$Dd !9@#Z"#低于对照组的 Z)9!d !7@

#Z"#差异有统计学意义!'Y")"9")

EM讨论

A'\1是一种好发于青壮年的难治性关节病#

是由非外来应力因素引起的股骨头局部血运损坏#

骨髓成分及骨细胞变性坏死#股骨头微结构破坏#出

$7DD%$
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现关节变形,塌陷#最终诱发骨关节炎及活动障碍#

主要诱发因素包括骨代谢,脂质代谢,凝血紊乱

等'%% ?%!(

) 临床常选用骨代谢调节剂改善患者骨代

谢水平#加快骨组织修复#延缓病情进展#但长期服

药易出现不良反应#患者依从性降低#最终自行停

药'%7(

) 保髋手术虽能改善股骨头影像表现#但术中

带来的二次创伤难以避免#术后面临的塌陷风险也

较大'%# ?%9(

) 有研究证实#中医药治疗A'\1不仅具

有疗效显著,不良反应少,价格低廉等优势#还能提

高患者生存质量'%Z(

)

根据A'\1临床特点#可将其归于中医*骨蚀+

*骨痹+*痰浊+等范畴) .素问$痹论/载%*痹在于

骨则重#在于脉则血凝而不流)+*风寒湿三气杂至#

合而为痹也)+.脾胃论/载%*土克水#则骨乏无力#

是为蚀骨)+国医大师施杞教授认为#A'\1的发病

以肝肾亏虚,筋骨失于濡养为本#以血瘀,邪毒,痰浊

阻滞经脉为标#致使不容则痛#不通则痛#并创立

*调和气血法+

'%D(

) 1+HM,等'%$(发现#A'\1病位先

发于脾而后发于肾#并提出了*脾虚生痰#因痰生

瘀#瘀而生痹+的病机理论#主张*痰瘀同治+为基本

原则) 综合各医家观点#肾虚血瘀贯穿疾病的始终#

血瘀是其重要的病理基础) 因此#临床治疗本病应

以滋补肝肾,活血祛瘀为基本治则)

补肾活血方由.景岳全书/中右归饮加减化裁

而来) 方中以熟地黄,骨碎补为君药#合杜仲,续断

以滋补肝肾#强骨益髓&桑寄生,丹参,醋莪术,醋三

棱为臣药#合鸡血藤,延胡索以破血逐瘀,通经止痛&

茯苓为佐药#合赤芍,当归以健脾助运,补血凉血&川

牛膝,甘草为使药#调和诸药#引血下行#以助活血祛

瘀之功) 诸药合用#共奏补肾壮骨,化瘀通络之功)

现代药理学证实#熟地黄,骨碎补,续断能改善 A'I

\1患者血磷,血钙水平的变化#抑制组织中氧化应

激和炎症反应#具有改善骨代谢,促进成骨细胞活化

的作用'%8 ?!%(

) 丹参中的丹酚酸*,多糖能减少脂质

沉积#降低 0C,0/,X6X?/水平#改善高血脂状

态'!!(

) 赤芍能抑制血小板聚集#增加红细胞变形

性#改善微循环状态及血流动力学#加快血液流

动'!7(

) 牛膝总皂苷可显著抑制 2X?%

!

和 0'\?

$

等炎症因子的表达#并可抑制软骨细胞的凋亡#增强

其活性#减少软骨基底膜的降解#减轻关节软骨的炎

症'!#(

) 本研究结果显示#治疗组有效率高于对照

组#差异有统计学意义!'Y")"9") 治疗组治疗后

中医证候评分,:*4评分显著低于对照组#1HFF=-评

分显著高于对照组) 以上表明#补肾活血方加减更

有利于改善疼痛症状及髋关节功能)

目前#骨代谢指标测定是临床常用的一种无创

检查方式) C̀T是由成骨细胞合成后沉积在骨基

质层的肽类物质#能直接反映成骨细胞的数量及活

性#可加快骨细胞损伤后的修复'!9(

) T2'T是原胶

原纤维的裂解产物#其在骨细胞被激活的过程中释

放到血液中#能反映骨形成效率及骨细胞活性'!Z(

)

*XT通过水解磷脂引起细胞内磷离子浓度升高#可

阻断钙化性抑制物#促进钙化形成#是促进骨髓间质

干细胞成骨分化的关键指标'!D(

) 本研究结果显示#

治疗组患者治疗后血清 C̀T,T2'T,*XT水平显著

高于同期对照组!'Y")"9"&同时股骨颈,股骨粗

隆,全髋骨密度显著高于同期对照组#差异有统计学

意义!'Y")"9") 以上均提示补肾活血方加减能有

效改善早期 A'\1患者的骨代谢水平#加快骨修

复,新骨生成的进度#提高坏死骨骨密度) 血管内凝

血学说和脂质代谢紊乱学说是 A'\1发病机制的

研究热点'!$(

) 本研究结果显示#两组治疗后血液流

变学指标与血脂指标水平均有所改善#且治疗组治

疗后血液流变学指标与血脂指标水平优于对照组#

差异有统计学意义!'Y")"9") 以上说明补肾活血

方加减可明显降低早期 A'\1患者血液黏度#调节

脂肪转移过程#降低外周血管阻力#加快血流速度#

从而使股骨头血供得到改善#促进坏死骨的吸收及

新骨的生成)

综上#补肾活血方加减治疗早期 A'\1疗效显

著#能明显降低患者疼痛症状#改善髋关节功能活

动#且不良反应发生率较低)
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