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绝经后骨质疏松症五种治疗方案临床疗效观察 

(附389例资料分析) 

汪延华 贾敬华 赵广碧 杨明功 

擒要 为探讨绝经后骨质疏松症的有效治疗方案，车文对近年临床实施的五种方案389例疗效观察 

结果作了总结。发现益钙宁(鳗鱼降钙素，Elcatonin Elc)，或其联台方案对止痛效果肯定、迅速{骨密度 

(BMD)也有明显提高 尤其Elc加钙尔奇D方案效果最好 利维爱(1ivla1)加钙尔奇D有效但缓慢。而单 

纯钙尔奇D近期效果不肯定。并对方案与适用人群作出丁建议 
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Therapeutic effects of five 

treatment methods oil postmenopausal osteoporo~is 
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Anhui Medical University，Hefei 230022，China) 

Abstrhct This Daper reports。n the effects of five treatment methods on the postmenopausal osteo- 

D。r。sis(389 cases)．The results 8re as foitows．1 The pain remission rates after 2 weeks were 65 for 

method A (Elcat0nin 10 twice a week)，74 7 for method B(Elcatonin plus Cahrate—D 600mg／day)and 

25．3 f。r method C (Ek plus Caltrate D and Livia[1．25rag once every night)·Their recovery rates 

witbin the fourth k were 】O0 ．81．3 a d 97 5 And their effective rates were all 100 ·The 

recorery rate for the method E(I ivial plus Caltrate D) only 1．2 ．For the method D(Caltrate— 

D600mg／d Y)．howeve r，none of the patients recovered 2．In the third month，the percentages of bone 

mass density(BMD)incres1ng ahs01 t alue to peak BMD value for the treatment methods A，B，C and E 

were 11 0 ，14 6 ，12．1 and 6 2 ，but一3．j (37 cases)f。r the method D．Our results indicated 

that the treatment effectiveness with single Elcatonin or its combination methods wag remarkable and 

auick川P ticular1v，the effectiv㈣ ss of method B was very marked．The efficacy of methad E was 

slow．And the curatice elfect of single Caltrate j) not ffirmable within short term· 

Key words Postmenopauaal osteoporosis Elcatonia Livia[ Caltrate—D． 

当前普遍认为骨质疏松症的预防比治疗更 

为有效，且最具成功效果的药物是骨吸收抑制 

剂。但随着人类社会人121老龄化进展迅速，绝经 

后及老年性骨质疏松症发生率的增长日益显 

著。因此，骨质疏松症的治疗是现实面对的全球 

性重要的迫切的健康问题之一。我院临床自 

l995年～1 997年初应用益钙宁(鳗鱼降钙素， 

作者单位。230022，安般医科太学第 附J薯医院内分泌抖 

E1atonin，Elc)、livial、钙尔奇D(Cahrate—D)组 

合成五种治疗方案，对绝经期骨质疏松症的治 

疗进行了临床观察。 

1 资料与方法 

1．1 对象：46～65岁绝经期符合诊断标准 

的 I型原发性骨质琉松症者 389例。平均年龄 

54．5岁。绝经年限1．5～l5年，平均6，5年。都 

有明显腰背疼痛和肢体酸麻痛症状。职业81 

为脑力劳动，1 5 为工人，余为家庭妇女。均作 
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脊柱摄片。有椎体压缩 I生契形改变者 占 个椎体改变(称骨折 )占28．5 ，(见下表 1)。 

57．8 ，其中一个椎体改变‘称骨折 )29．3 +2 

表1 各年龄组(岁)病例分布及方案组的脊椎压缩骨折例效 

1．2 分组：五个治疗方案组 A组：E[c1 0U肌 

注，每周两次。B组：Elc+钙尔奇D ‘天 ‘片 

(含600rag元素钙和V[tD。125U) c组：Ek— 

Caltrate—D+livial 1．25mg／天；D组：钙尔奇D 

一 片／日{E：钙尔奇D1片／天+livial 1．25mg．．' 

日。疗程三月。 

1．3 指标： 

疼痛：程度分4～0五度 4为难忍，活动受 

到限制}3为能忍受，但明显，活动受限；2痛日月 

静到动时偶有酸楚。每周末面诊记录一次，连续 

观察 3个月。缓解率为4～1 }治愈率为4～ 

0 ：有效率为缓解率加治愈率之和。 

骨密度(BMD)以线密度BMC(g／cm)及面 

密度BMC／BW(g／era )记 用中国测试研究院 

SPA 1g型骨密度仪在右侧桡骨中下 l／3处取测 

试点测试治疗前和治疗 3个月后的BMD三次 

的均值为指标。由专人操作测量。 

2 结果 

显，活动不受限}1痈不明显；0，一般不痛，但在 2．1 治疗后疼痛缓解情况(表z、表3) 

表2 治疗后备疼痛程度的病例分布 

结果显示用EIc的A、B、C三组在第二周 

末有效率在98．9～100 。也都有良好的治愈 

率。至第4周治愈率达81．3 ～100 有效率 

均达 100 。而 E组较差至第 4周治愈率仅 

l_2 。而缓解率达到95．1 。证明还是有效 

唯 D组至第 4周无 1例治愈。缓解率也只 
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组剐 N 后 

60 0．589 

91 0．536 

79 0 5 75 

77 0 663 

82 0 621 

0 050 

0 048 

0 038 

0 057 

0 039 

治疗后D组BMC略降低．而 BMC／BW 虽略 

有提高，但前后比较差异尢 著性( >0．0,J 

余组BMC、BMC／BW 均有不同程度的升高 各 

自前后比较差异有菲常 著性意义( < 

0．001)。 

各组BMD均值增加的绝对值均值及}E r【r 

峰值的百分比(表 5)：通过增加的绝对值均值 

和绝对值均值占峰值的自 分比这两个指标，l 

以对各组间比较。结果表明A、B、(’_二组均增高 

0．001)。3组之间比较BMC除B与C组比为 

<0．05外．余均为 <0．001。而BMC／BW B 

与A、C p<0．01。而A与Cp>0．05。E与D比 

BMCp~O．001，而 BMC．／BWp~0．05。结果表 

明BMD升高的程度各组间的差异是具有统计 

学意义的。证明A、B、c三组均显著，且以B组 

最为突出。大致可见其比较次序为：B>c>A 

>E。而D组有37例(48 )反而降低。并结合 

其前后均值差异无显著性( >0．05)(表 i)表 

明显。与E、D比较有非常瞳箬性差异( < 明其BMD保持或部分继续在丢失中。 

表5 治疗后BM1)增减绝对值的均值及其占峰值的 

注：1．奉地区峰值 (鲫～39 )BMC1 0l土0 

2．DI—D2组中降低凡群，D2 J骨。 、群 

3 讨论 

3．1 益钙宁在骨质疏松症的治病中止痛作}f』 

肯定、迅速、疗效显著：结果表明A、B、(’一个 

Elc治疗组第4周治愈率分别为 i00 、8l 、 

97．5 ，有效率均为 1 00 。而非Eic参 _f的E 

D组治愈率分别为1．2和o (表2) 尤其A 

为单纯 Elc组，其治愈率和有效事均为 100 

显示本文止痛作用主要是Elc。Eic是鳗鱼降钙 

素衍生物。关于降钙素镇痛机制现以p_内啡眭 

( Ep)增加学说最为人们普遍接受。山于乖 I 

对象均为绝经后人群。其 p Ep水平低下 。0 痛 

觉敏感。注射 Elc后作为内源性神经递质的 

Ep血中浓度急速上升。在下丘脑中枢对疼痛信 

息的传递等起调节和抑制作用，达到止痛作用。 

故本组Elc的止痛作用可以肯定。且结果显示 

住第二周末即有明显的普遍效果(表3)。与有 

关资料 一相似。甚至有观察 第l周后缓解率 

达 6O 故作用迅速。结果也表明A、B、C组 

BMD增加普遍明显。也较非Eic组效果好(表 

4)。反映E【c疗效显著。资料 认为Elc是直接 

作用于破骨细胞。主要通过 PKA(Protein Ki— 

nase A)系的信息传递抑制破骨细胞的骨吸收 
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活性。从而抑制了骨的吸收。能防止骨量减少 

但对已经减少的骨量很难增加 ] 而本组结果 

见BMD有显著增加。是否由于骨吸收过程被 

抑制，诱导了骨重建过程的其他因素的平衡．促 

进了骨形成过程的结果?而这种BMD上升在 

治疗中何种范围、多长时间内维持?有待探 。 

但也有报导认为Calcitonin、Estrogen这 抑 

制骨吸收的激素也有促进骨形成作用 。 

3、2 方案组疗效评价：结果表现各方案组均有 

效。只是程度不一。E re和Elc联合方案控制症 

状迅速，提高BMD明显。故疗效显著。其方案 

之间疗效程度差异也很显著(P<0．01～ 

0．001)。显示：B方案最好，C次之，而A方案又 

次于c。但c方案包括了B内容。为何效果不 

如B?这可能两方案人群条件不一。C组人群 

60 处46～55岁，更年期症状明显。激素紊乱 

因素明显。而livial调理又非短期过到平衡。何 

况我们的用量是否足够?都值得研究。而B组 

56～65岁占89 。治疗前BMD最低。伴骨折 

范围内病情越重，治疗效果越好?这些都值得探 

讨。因此．还不能简单地定论B优于c。只能说 

B方案在本组人群中显示了晟好的效果。E组 

第 3周开始疼痛缓解率只 76．8 ，2十月后 

BMD增高仅为峰值的 6．2 ，治疗前后 BMD 

水平差异有显著意义(户<0．01)。证明有效，但 

缓慢。至于D组第4周疼痛缓解率59 ，且无 
一 例治愈。而治疗前后BMD比较差异无显著 

性( >0．05)。且有半数呈负值变化(表 5)。反 

映BMD在继续丢失中。与有的资料 相似 在 

骨质疏松症治疗中，补钙是防治的必须而基本 

的因素之一。但单纯补钙很难达到良好效果 ]。 

主张联合用药。因此，本文结果提示单纯补钙方 

案D的近期疗效可疑。 

3．3 方案的客观性和适用建议；各方案组是从 

治疗对象作回顾性总结归纳得来的。即患者根 

据各自实际条件得以坚持某一方案完成疗程。 

这反映了不同人群的实用性和适用范围。根据 

本组临床体会，对方案的适用对象作如下建议， 

者最多，占82．4 。表明病情最重。是否在一定 大体是实用的，见表6。 

表6 对象及主要适应征 
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