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目的
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观察钙及活性维生素
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#在治疗中老年女性骨质疏松症中的疗效$方法
!

(""

例中老

年女性骨质疏松症患者随机分成钙和
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(

组与钙剂组!治疗
!

年!钙加
U9@X

(

组采用钙尔奇
X

联合骨化三醇治

疗!钙剂组采用钙尔奇
X

治疗$结果
!

两组生活能力明显提高!双手握力增加"

D

#

"."#

#$钙剂组患者经过治疗后

腰椎(股骨大转子骨密度增加"

D

#

"."#

#!股骨颈骨密度降低&钙加
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(

组全部骨密度降低$结论
!

钙及
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(

在

治疗中老年女性骨质疏松症中对改善临床症状疗效良好$
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我国是人口大国#老龄人口的增加已成为严重的社会问

题)骨质疏松性骨折是老年骨质疏松症的常见并发症#

%"

岁

以上的中老年人#有
#

"

(

妇女和
#

"

!

男性可能会有一次骨质疏

松性骨折$髋部*脊柱或前臂远端%#严重影响了老年人的生活

质量+

#

,

)本研究采用钙加维生素
X

(

$

U9@X

(

%或单纯钙剂治疗

中老年女性骨质疏松症#探讨其对中老年女性骨质疏松症的

疗效)

$

!

对象与方法

$.$

!

研究对象
!

!""&

年
$

月在成都市成华区跳蹬河社区和

锦江区水井坊社区筛选出中老年女性骨质疏松症患者
(""

例#

年龄
%%

!

-%

岁#平均
$,."&

岁)除外先天性骨骼畸形*脊髓灰

质炎*严重肝或肾疾病*甲状腺功能亢进*糖尿病*骨肿瘤等可

能影响骨代谢的疾病患者)

$./
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研究方法
!
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例患者随机分为两组!钙加
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(

组
#%"

例#钙剂组
#%"

例)两组患者治疗前一般情况比较见表
#

)从
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年
&

月开始服药)钙加
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(

组!碳酸钙$美国惠氏
1

百宫

制药有限公司生产的钙尔奇
X

#含元素钙
$""C

D

#维生素
X

#!%b

%

$""C

D

#每日
#

次#同时联合骨化三醇胶丸$青岛正大

海尔制药有限公司生产的骨化三醇胶丸%

".!%

%

D

每日
#

次(钙

剂组!单纯采用钙尔奇
X$""C

D

#每日
#

次#连续使用
!

年)

$.'

!

观察指标
!

所有病例在治疗前及治疗后均检测肝*肾功

能#血糖#血常规#血钙#血磷及碱性磷酸酶)两组各抽取
#"/

作双能
i

线骨密度测定)服药期间每
(

个月测定双手握力#

了解骨痛*肌肉痉挛*生活能力*非暴力骨折情况及药物不良

反应)

$.1
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统计学方法
!

实验数据采用
KSKK

软件处理#采用
=

检验

比较治疗前后的差异性#以
D

#

"."%

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

因胃肠道不良反应不能耐受退出实验#钙加
U9@X

组
$

例#

单纯钙剂组
#(

例)因合并其他疾病#钙加
U9@X

(

组
!

例退出)

由于房屋拆迁失访者#钙加
U9@X

(

组
#%

例#单纯钙剂组
!(

例)

/.$

!

骨密度改善情况
!

见表
!

)钙剂组腰椎*股骨大转子骨

密度均值在治疗
!

年后提高#股骨颈骨密度均值在治疗
!

年后

减少(而钙加
U9@X

(

组腰椎*股骨颈*股骨大转子的骨密度均值

在治疗
!

年后减少#与治疗前比较(差异有统计学意义$

D

#

"."#

%)

/./
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血生化检验血钙*血磷及碱性磷酸酶指标值变化
!

见表

(

)表
(

结果显示#治疗
!

年后钙加
U9@X

(

组与钙剂组血钙*碱

性磷酸酶下降#血磷增加#差异有统计学意义$

D

#

"."%
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表
#

!

两组治疗前一般情况及腰椎
!

!

,

骨密度比较

组别 年龄$岁% 体质量指数$

L

D

"

C

!

% 既往骨折人数$人% 右手握力$

*

% 腰椎骨密度$

D
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表
!

!

腰椎及股骨骨密度治疗前后比较&

N\B
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7C
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(

组别 治疗前腰椎
G

!

!

,

治疗后腰椎
G

!

!

,

治疗前股骨颈 治疗后股骨颈 治疗前股骨大转子 治疗后股骨大转子

钙剂组
".0!&\".#"$ ".0((\".#!# ".-%(\"."0" ".-!$\"."-( ".$!0\"."%0 ".$(!\"."%&

钙
]U9@X

(

组
".0-"\".#&, ".0$&\".#&$ ".-!,\"."&( ".-!!\".#"! ".$%-\".#"$ ".$,,\".#"&

表
(

!

血生化指标治疗前后测定结果比较&

N\B

(

测定指标
钙

]U9@X

(

组

治疗前 治疗后

钙剂组

治疗前 治疗后

血钙$

CC3=

"

G

%

!.!0\".#, !.!(\".#$ !.(%\".#, !.!%\".##

血磷$

CC3=

"

G

%

#."$\".!! #.#%\".#% #."-\".!! #.#&\".#%

碱性磷酸酶$

b

"

G

%
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生活质量改善情况$以双手握力增加为指标%

!

见表
,

)

两组患者身软乏力*身体疼痛#肌肉痉挛症状减轻#活动能力

$上楼梯或远距离行走%提高#左右手握力
!

年后均明显提高#

差异有统计学意义$

D

#

"."#

%)

!

年期间新发骨折情况!钙剂

组
%

例$

!

例脊柱骨折*

#

例股骨骨折*

#

例上肢骨折*

#

例下肢

骨折%(钙加
U9@X

(

组
,

例发生新骨折$

#

例脊柱骨折*

!

例上肢

骨折*

#

例下肢骨折%)

表
,

!

双手握力治疗前后比较&

N\B

+

*

(

组别 左手治疗前 左手治疗后 右手治疗前 右手治疗后

钙剂组
#&."$\%.%0 #&.&"\,.($ #0.&(\$.!$ !#.!%\,.!0

钙
]U9@X

(

组
#0.#!\%.,0 #0.!&\,.(! !".(0\,.-0 !".$"\,."%

/.1

!

不良反应发生情况
!

钙剂组
!,

例出现胃部不适*腹胀*

便秘#其中
##

例随用药时间延长#症状逐渐消失)但另外
#(

例因症状明显#不能忍受#中途退出实验)钙加
U9@X

(

组有
##

例出现上述反应#

$

例中途退出实验#另有
%

例出现头晕#随用

药时间延长症状逐渐减轻#均坚持用药)

#

例合并肝癌*

#

例合

并巨幼细胞贫血患者中途退出)

'

!

讨
!!

论

骨质疏松症是一种由于骨量减少*骨结构紊乱*骨折危险

度增加的疾病)其病理机制主要是血钙水平下降#使甲状旁腺

素分泌增多#它作用环磷酸腺苷#使其升高造成破骨细胞活性

增强#骨吸收加速#骨钙溶出#骨吸收超过骨形成#形成骨质疏

松症)雌激素有拮抗甲状旁腺素的作用#老年妇女雌激素水平

下降#对甲状旁腺素的拮抗作用减弱#同时老年妇女消化吸收

能力下降#钙摄入不足#更易发生骨质疏松症+

!

,

)有文献报道#

我国中老年女性
$"

岁组骨质疏松症患病率为
-"/

#

-"

岁组为

0!/

#骨质疏松症妇女近一半因此而导致骨折+

(

,

)本研究
(""

例骨质疏松症患者中有
00

例曾经发生过非暴力性骨折#骨折

患病率为
((/

)虽然大多数骨折并不直接引起死亡#但其给

中老年人的健康*生活质量*社会负担带来的影响较大)本文

结果显示#经过
!

年补钙治疗仅
0

人发生新骨折)因此老年人

补钙是防止骨质疏松性骨折的重要手段)

有研究提出元素钙的补充可以预防皮质骨的丢失#而对松

质骨无效+

,1$

,

#每日补充钙
#"""C

D

可使除椎体以外的骨丢失

速率降低近一半+

-

,

)

T594

+

&

,发现绝经晚期妇女补充钙剂
,

年

后#腰椎和股骨近端骨量丢失均明显减缓)本研究结果表明#

单纯补钙不仅能缓解部分患者的一些肌肉软组织症状#对骨密

度增加也有一定的作用)但近年来国外许多有关钙剂的研究

对钙剂治疗骨质疏松的疗效提出了质疑#总结上万例次的研

究#结论无法证实钙能有效地预防骨量减少(还有学者在进行

阿仑膦酸盐的研究对比时发现#绝经早期即使高钙补充也无法

减缓骨量的丢失)

人体内钙的平衡可以通过低剂量的活性维生素
X

补充而

保持#骨质疏松时维生素
X

的缺乏比钙的不足更为重要#活性

维生素
X

不仅是钙被机体吸收的载体#而且钙只有在活性维

生素
X

的作用下方能被骨骼利用#适量的钙加维生素
X

的补

充不仅确实能提高骨量#而且还可有效地改善骨骼生物力学性

能#减少骨质疏松所致的骨折发生率+

0

,

)本研究结果表明#控

制临床症状钙加
U9@X

(

组优于单纯钙剂组)但是提高骨密度

钙加
U9@X

(

组不优于单纯钙剂组#这可能与骨密度样本量小

有关)

生活质量评价体系作为一种新的指标已被医学界广泛应

用)疼痛*骨折*身长缩短*活动能力下降是骨质疏松的常见症

状#其中疼痛*活动能力下降直接影响患者生活质量#造成的伤

害不仅是生理的#而且是心理的*经济的甚至是社会的)本研

究以双手握力增加作为生活质量改善评价标准#两组治疗后双

手握力均明显增加 #患者身软乏力*身体疼痛*肌肉痉挛症状

减轻#活动能力$上楼梯或远距离行走%提高)由于症状改善#

其痛苦*抑郁*焦虑等心理负担相应减轻#患者的生活质量也随

之提高)

钙的不良反应#目前钙剂种类繁多#有碳酸钙*氨基酸螯合

钙*葡萄糖酸钙*磷酸钙*乳酸钙*中药钙等#有些钙制剂纯度

低#含有大量的铅*铝#对人体有害)在补钙时会随之摄入#应

引起重视)补钙最常见的不良反应是胃部不适#腹胀*便秘#以

碳酸钙明显)本研究上述不良反应在钙剂组为
#$/

#钙加

U9@X

(

组为
-.(/

#随着用药时间延长或分次用药#其反应逐渐

减轻)骨化三醇是活性维生素
X

#其不良反应与维生素
X

过量

相似#在研究中发现#有
,

例出现头晕#服用骨化三醇后头晕缓

解#再用该药后症状复发#但均能坚持)
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