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老年男性骨质疏松症骨代谢指标 

与骨密度的初步研究 

付 欣 

骨质疏松症是老年人的常见病，易致骨折 

并严重影响老年人的生活质量及健康。女性骨 

质疏松的发生与绝经有密切关系，而男性骨疏 

松是与年龄有关的综合因素所致。本文对老年 

男性骨质疏松患者进行了骨密度及有关骨代谢 

指标测定，以探讨其性激素，钙调节液素与骨密 

度的关系。 

1 材料和方法 

1．1 对象 

本院门诊老年男性，骨质疏松组30例，年 

龄60～90岁，平均年龄69．6士1．17，其中≥70 

岁者 17例(56．9 )。骨质疏松诊断标准依据 

WHO关于骨质疏松诊断标准。正常老年组26 

例年龄60～85岁，平均年龄65．28±3．31，其 

中≥70岁者9例(34．6 )。全部病例均无肝、 

肾内分泌代谢方面疾病，无胃肠切除手术史，激 

素应用史。 

1．2 方法 

全部受试者用美国LUNAR公司DPX—L 

型双能x线BMD测定仪，测定腰椎(L ～L )， 

股骨上段股骨颈、华氏三角、股骨粗隆(Neck， 

Ward’S、Troch)的骨密度(BMD)值。 

1．3 血清甲状旁腺素(PTH)、降钙素(cT)、睾 

丸酮(T)试剂盒由美国DPC公司提供。骨钙素 

(BGP)试剂盒由北方免疫试剂研究所提供。 

1．4 统计处理 

数据以j士s表示，组间比较采用t检验， 

直线相关分析。 
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2 结果 

2．1 血清BGP、PTH水平，骨质疏松组高于 

老年正常组(P<0．O1)，CT水平骨质疏橙组低 

于正常组 <O．05)，血清T水平，骨质疏松组 

与正常组间无统计学意义(P>O．05)，但骨质 

疏松组有3例T水平低于正常值(我院T正常 

值范围2．7～10．7ng／m1)占1O ，而正常组T 

值均在正常范围内。56例中T水平低于正常值 

者占5．39 。 ， 

2．2 骨密度以华氏三角为代表，骨代谢指标与 

BGP呈明显负相关(r一--0．45 P<O．05)。 

附衰 骨代谢指标及骨密度测定结果 

注：与骨质疏拴组比较 *P<o．Ol *P<O．05 

⋯ P> o．05 

3 讨论 

骨密度检查显示骨质疏松组在股骨颈、华 

氏三角、股骨粗隆及 —L4平均低于老年男性 · 

正常组，与文献报道相一致。 
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老年男性骨质疏松症为1型骨质疏松症， 
一 般认为与PTH、CT分泌异常，增龄等因素有 

关，PTH及CT为钙调节激素，两者分泌与年 

龄密切相关。PTH促进骨吸收，CT可降低骨转 

换抑制骨吸收，促进骨形成。随年龄增长，CT 

分泌减少，PTH分泌增多。另外随年龄增长，肾 

功能逐渐减退，导致血磷升高，引起PTH继发 

性分泌升高，骨钙下降，终致骨质疏松 。本文 

骨质疏松组PTH较正常组高，CT值有明显下 

降趋势与上述报道结果相一致。 

雄性激素参与骨代谢对骨生成，骨量维持 

起重要作用，主要是促进骨内胶原形成，另一方 

面睾丸酮在骨内转化为二氧睾丸酮，对成骨细 

咆有直接增强作用。随增龄，男性睾丸机能减 

退，睾丸酮分泌减少。有人发现5O岁以上男性 

约48％有不同程度的睾丸酮水平下降，本组结 

果显示两组之间无明显差异，56例中睾丸酮水 

平低于正常者占5．39 ，远低于国外报道，说 

明本组骨质疏松症的发生受雄激素影响的因素 

较少。 

骨钙素为反映骨形成指标，有人认为完整 

的骨钙素反映骨形成，骨钙素片段反映骨吸收， 

血清骨钙素增高见于高转换率的骨质疏松患 

者，但这些看法有待进一步探讨。本文骨质疏松 

组BGP高于老年正常组，BMD与BGP呈明显 

负相美表现为高转换型骨质疏松。一般认为Ⅱ 

型骨质疏松症为低转换型，本文致高转换型原 

因考虑可能与增龄有关，骨质疏松组大于7o岁 

的老人占56 7 ，有关文献报道 男性松质骨 

丢失在30岁以后出现，但在70岁以前各部位 

骨丢失速率相对稳定，70岁以后出现暂短的快 

速丢失，这种暂短的松质骨快速丢失是否可引 

起高转换型骨质疏松，还有待进一步探讨。 
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的成分，在整体情况下由于代偿而表现不出来， 

而在离体情况下这种抑制则表达出来 

中药复方一般含有多种有效成分，共同发 

挥作用。我们将全方分离为不同组份，期望找到 

有效部分，实验分为整体实验和离体实验，整体 

实验正在进行，将在以后报道，离体实验呈现较 

复杂的结果。当将药物直接加入培养细胞中，仅 

有B组份表现抑制细胞增殖作用。而将药物吸 

收成分加入培养细胞中，则A部份出现促进成 

骨细胞增殖作用，D部份出现抑制成骨细胞增 

殖作用，B组份仍保持抑制成骨细胞增殖作用， 

c组份仍对成骨细胞增殖无影响。由此推测： 

A、B、D组份均可能是作用于成骨细胞的药理 

活性成分，在整体情况下可表现为对成骨细胞 

作用的叠加，以某一作用占优势。 

绝经后骨质疏松是由雌激素缺乏引起的多 

方面改变的综合结果，中药复方以其含有多种 

成分可能作用于多个环节多个位点而发挥作 

用，药物作用于成骨细胞，促进其增殖或促进其 

分化只是一个方面；离体实验也告诉我们：某些 

中药成分经体内转变后方产生药理活性。 
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