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老年男性甲状旁腺激素与骨密度的关系 
宫晓俐 许瑞吉 

摘要 本文的目的在于探讨在娃康老年人中．甲状旁腺素(PTH)，钙(Ca)、磷(P)、镁(Mg)、喊性磷 

酸酶(AKP)、肌酐(cr)与骨密度(BMD)之间的美系 选择70名健康老人，抽血查c_PTH、Ca、P、Mg、 

AKP和Q的水平 并在左侧桡骨远端I／3处，用单能光子骨密度测定仪测定BMD。以正常参考值为标 

准(0．6297~0．7695g／cm )，将对象分为BMD降低组和BMD正常组。结果显示#(1)在BMD正常组 

(BMD值为0．73土0．07g／cm )中．PTH的水平为155．36士93．46(ng／L)，在BMD降低组(BMD值为 

0．57~0．O4g／cm )中，PTH的水平为214．11士91．93(ng／L)。二组问差异有统计学意义。(2)在BMD正 

常组中．血清钙的水平为2．12±0．22(mmol／L)，在BMD降低组中，血清钙的水平为2．23士O．19 

(mmol／L)。两组相比，差别有统计学意义(尸<0．06)。实验结果提示：在老年男性与年龄有关的骨密度 

降低中，PTH的分泌起到重要作用。 
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abstract This study aimed to determine the relationship between parathyroid hormone(PTH)．cal— 

cium(Ca)．phosphorus(P)，alkaline phosphatase(AKP)and bone mineral density(BMD)．In 70 healthy 

old men，blood samples were drawn tor measurm ent of PTH，Ca，P·AKP et a1．BMD was measured at 

leit radius by mono—energy X—ray absorptiometry．According normal re{erence parameter‘机6297— 

0．7695)．a]l subjectwere dividedinto BMDlow group and BMD normal group．Tht results shownl(1) 

Thelevel of PTH was 155．36±93．45(ng／L)in BMD normal group(BMD#0．73+0．07g／em )and m目 

214．11士91．93(ng／L)in BMDlowgroup(BMDt0．57士o．24g／era )一The differencewfls significantly be— 

tween two groups(P< 0．06)．(2)The level of serum Ca  was 2．12士0．22(mmol／L)in BMD normal 

group and was 2．23／=0．19(mmol／L)in BMD low group．The difference was significantly between two 

groups(P<0．06)．Our results suggest a role of PTH in the decrease of BMD· 
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骨质疏栓是老年人的常见病，易导致骨折， 

严重的影响了老年人的生活质量，对此应予以 

重视 我们对7O例男性老人测定了BMD和 

PTH等骨矿物质代谢指标的水平，探讨了二着 

之间的关系，现报告如下。 

1 对象和方法 

1．1 对象：选择 7O名老年男性，年龄为6O～ 

8O岁，经检查均无肝，肾、内分泌代谢方面的疾 

病，无肠遭吸收不良的病史，无服用甲状腺片或 

类固醇激素等药物的历史。 

作者单位。210002．南京军区庙医院老年科 

1．2 方法； 

1．2，1 BMD测定：择左侧桡骨远端 1／3处作 

为测定点。以仪器厂家所介绍的6O岁以上男性 

正常参考值0．6297~0．7695为标准，将对象分 

为BMD正常组及BMD降低组。使用仪器为 

FT一464单能光子骨密度测定仪(核工业部北 

京核仪器厂产品)。 

1．2．2 血清样本测定：测定对象均于清晨空腹 

条件下采血测定C—PTH、Ca、P、Mg、AKP、Cr 

等浓度。C—PTH含量铡定采用放射免疫法，药 

盒由解放军总医院长城免疫技术研究所提供， 

批内及批间变异系统为6．9 和7．4 。PTH 
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拄 -*组阁比较 P<O．05 

的正常参考值为 1 65．1土125．9ng／L( + )。 

AKP及Ca、尸、Mg、Cr含量测定均由日本产的 

日立7150型全自动生化仪分析。 

1．3 统计学处理：数据以 土 表示，组间比较 

采用t检验。 

2 结果 

2．1 44名对象的 BMD值为 0．73士0．07 

(g／cm )，属正常范围，26名对象的BMD值为 

0．574-
_ O．04(g／cm )，低于正常．占37．14 。 

2．2 两组对象的其它项目测定值参见附表。结 

果显示如下。 

2．2．1 BMD降低组的PTH水平较 BMD正 

常组高，二组闻差异显著性有统计学意义(P< 

0．05)。 

2．2．2 BMD降低组的血ca值较BMD正常 

组高，二组问差异显著性有统计学意义(P< 

0．05)。 

2．2．3 BMD降低组的年龄大于BMD正常 

组．血AKP含量均值高于BMD正常组，但其 

差异性均无显著性。 

3 讨论 

关于骨质疏松发病率的报道各家不尽相 

同，对老年男性骨质疏松发病率的报道较少。我 

们以测定BMD作为衡量早期骨量减少的指 

标，结果提示本组中BMD降低率为37．14 。 

男性一生骨量的丢失可达骨量峰值的20 

～ 3o 。一般认为男性5o岁以后其骨质的吸收 

大于骨的形成，骨的矿盐及其质均减少。有人认 

为在68岁以后，男性指骨的BMD出现加速性 

减低 许多资料证明，男性骨量的丢失随年龄的 

增加而增加 。本组结果显示BMD降低组的 

年龄大于BMD正常组，虽然这并无统计学意 

义。 

目前将原发性骨质疏松分为两型。1型称 

为绝经后骨质疏橙，Ⅱ型称为老年性骨质疏松 

(增龄性骨质疏松)。这种随增龄而引起的骨吸 

收增加的原因尚不十分清楚。一般认为和雌激 

素、PTH及维生索D(VitD)代谢失衡有关。其 

中PTH起到重要作用 许多学者认为在 I型 

骨质疏松症中，甲状旁腺的功能有亢进。随着年 

龄的增加，老年人肾功能减退，骨脏的1a羟化 

酶活性下降，使1．25(0H)。0 生成减少。同时 

老年人胃肠功能老化，钙吸收下降，致血钙下 

降，促使甲状旁腺激素分泌增加，骨吸收大于骨 

形成，可导致继发性甲旁亢0]。徐志惠等人【 报 

道了男性 55岁以上典型骨质疏松患者 7例． 

PTH显著高于正常范围。Murphy等人【5 发现 

男性老人髋部的BMD与PTH之间存在着负 

相关关系。本文资料与上述报道结果是一致的。 

在BMD降低组中，其PTH均值高于BMD正 

常组。提示，在与年龄有关的骨丢失中，特别是 

在男性老人中，PTH分泌的增加起到了重要的 

作用。 
一 般认为骨质疏松时血Ca、P均在正常范 

围。孙本华等人测定了lo例骨质疏松患者的血 

钙．均在正常偏高值。本组7o例血钙值均在正 

常范围内，但BMD降低组的血钙均值高于 

BMD正常组．具有统计学意义。表现了与PTH 
一 致性的变化。血钙变化的原因考虑为PTH 

分泌增多，使骨细胞中钙游离入血所致 因此治 

疗时适当补充维生索D和钙制剂以抑制PTH 

的分泌．这有助于减缓老年人的骨质丢失。同时 

可以防止尿钙增高所致肾钙化或肾结石。 
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0．278，P<O．05)，说明老年人及oP患者 1，25 

(OH) D减少及PTH升高与肾功能减退密切 

相关。 

(4)血清PTH与BGP呈明显正相关(r— 

o，53，P<o．01)，与尿NTX／Cr和HOP／Cr无 

明显相关性。说明PTH虽然不直接调节骨吸 

收0 ，但由于老年人肾功能减退，对尿钙重吸 

收和BGP排泄能力减弱，而造成骨吸收增强及 

血BGP升高。 
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