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中医中药· 

不同时期天灸对去卵巢大鼠骨量、血清 

骨钙素、骨力学性能的影响 

李晓泓 李学武 张露芬 田阳春 张 冰 

王 昱 王 磊 马文珠 刘仁权 刘忠厚 

摘要 天灸属中医外治法 我们曾用此法进行了防治去卵巢大鼠骨质疏松症的实验研究，取得了一 

定的结果。在研究中我们还发现天灸在大鼠摘卵巢后不同时期的旌用对其骨量 骨钙素、以及骨力学参 

数产生一定的影响。结果表明：摘卵巢后马上天灸与摘卵巢3个月后天灸均可使血清骨钙素提高}摘卵巢 

后马上天灸可使股骨横截面积增加明显(尸<0．01)；摘卵巢后马上天灸比摘卵巢3个月后再天灸更能抑 

制骨密度的下降，二者比较差异非常显著(尸<0．01)l摘卵巢后马上天灸与摘卵巢3个月后再天灸均可使 

股骨最大载荷有所回升(尸<0．01～尸<o．05)，摘卵巢3个月后再天灸对此影响不大(尸>o．05)。结果提 

示 摘卵巢后马上天灸可有效地减少骨量丢失，对抗骨密度的下降，使骨干增粗、承载外力作用加强。摘 

卵巢3个月后天灸也有一定疗效，但比起早期施灸效果要逊色。说明天灸疗效与治疗时机有一定的关系 

Effect of CelestiaI moxib~stion oll bone m88s．se|um osleocalcin 

and bone dynamics in ovziectomized rats． 

Li Xiaohong，LiXuewu·Zhang lufen et al 

Department of Acupuncture and Massage，Beijing，University of 

Traditional Chinese Medicine，Bijing 100029，China 

Abstract CelestiaI Moxibustion (CM)is an external treatmeat method jn traditional Chinese 

medicine．We used this method for prevention and treatment of osteoporosis in ovwziectomized rats and 

obtained positive result．Our research discovered that at varying time following ovwziectomy CM treat— 

ment had a definite influence on bone mass，serum osteocalcin levels and bone dynamics in rats．The re— 

sults showed that in the rats treated with CM immediately or three months after ovwziectomy had 

greater ability to control the loss of bone density than a refeated CM three month after ovwziectomy 

with significant difference(P< 0．O1)in both groups there resulted recovery of femoral maximal loading 

(尸<0．0l—O．O5)in rats immediately treated upon ovaziectomy．there was a marked increased in loading 

flexibility(尸<0．01)，while in rats treated three months after．this effect was not significant(P>0．01)． 

In conclusion，CM immediately after ovaziectomy can effectively curtail loss of bone mass，prevent reduc— 

tion in bone density，increase thickness of diaphyses，and strengthen bone load bearing in ovaxiectomlzed 

rats．CM administered three months after ovaziectomy also has some effects，but inferior to those by ear— 

ly administration，suggesting the effectiveness of CM is related to the time period of treatment． 
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随着骨质疏松症研究的日益深入．近年来 

中医许多学者根据补肾壮骨原则矾制了疗效肯 

定，副作用小的治疗骨质疏松的中药制剂，取得 

了可喜的成果。依照同样的原则，结合经络理 

论，我们曾用天灸法进行防治去卵巢大鼠骨质 

疏松症的实验研究并取得较好的结果。研究过 

程中，我们还发现在大鼠去卵巢的不同时期施 

用天灸对骨量、骨钙素、以及力学参数的变化产 

生一定的影响。提示：天灸疗效与治疗时机有一 

定的关系。 

1 材料与方法 

1 1 动物造模及分组：10月龄Wistar种雌性 

大鼠由中国医学科学院实验动物繁育场提供。 

体重280~310g。造模及分组情况见表1。 

表1 动物分组及处置 

1．2 天灸用中药膜及治疗方法：(1)天灸用中 

药膜由北京中医药大学中药系制剂室制备。是 

在f临床经验用方的基础上提练而成。内含补肾 

壮骨以及对穴区有较强刺激作用的中药。(淫羊 

藿、刺五加、丹参、蛇床子、辣椒等)。(2)天灸方 

法：肾俞穴处剪净1．5cm见方的鼠毛，露出皮 

肤。每次外敷约0．3g的中药膜，每次1穴。24～ 

36小时后自然干落。每周天灸两次，由于本药膜 

刺激作用较强，天灸后穴区多为潮红或并发小 

泡。(3)所有鼠均在同等条件下饲养，饮用自来 

水。(4)A、B、D组不施用天灸法。C、E组施用天 

灸法。C组为摘除双侧卵巢后开始施用天灸，连 

用6个月，B组为同时期对照组。E组为摘除双 

侧卵巢3个月后，再施天灸，连用6个月，D组为 

同时期对照组 

1 3 取样及分析；A、B、c三组6个月后取样， 

D、E组9个月后取样。(1)血样及分析：用乙醚 

麻醉大鼠后开腹取主动脉血，离心后取部分上 

清。用放射免疫法测血清骨钙素(BGP)。放射免 

疫分析试剂盒由北京中国原子能科学研究院提 

供 (2)骨样及分析：①用美国Lunar DPX型双 

能X线骨密度仪，测大鼠股骨骨密度，单位 R／ 
cm 。

。②用QTS一25型流变仪(英国)进行股骨三 

点弯曲力学试验(跨距2o～22ram，加载速度6 

～ 10ram／rain)，并测量股骨一定部位截面皮质 

内外径。(3)￡检验用组间差异比较，P<O 05为 

显著性水平。 

2 结果 

2 1 各组大鼠股骨最大载荷、弹性载荷、最大 

挠度，弹性挠度的变化见表2。 · 

表2 各组大鼠殷骨最大载荷、弹性载荷 

最大挠度、弹性挠度变化(Yv-ks) 

组别 最太载荷(g) 弹性载荷(g)最太挠度(mm)弹性挠度(ram> 

①A与B比P<O 01}P<0．05；P>0 05；P>0 05；@A 

与C比P>0．05{P>0．05；P>O．05；P<0．01；@A与D比P 

>o 001{P>0．05；P>0．05；P>0．05；④A与E比P<0．0i； 

P>O．05；P>0．05{P>0．05；@B与c比P<0．01}P<0．0i； 

P>O 05；P<0 05 @B与D比P>O．05}P>O 05 FP>O 05} 

P>0．05{⑦C与E比P>O．05；P>O．05 FP<0．05；P<0．05； 

@D与 E比P>O．05；P>0．05；P>0．05；P>O．05； 

由表2中可看到：摘除卵巢后，最大载荷逐 

渐下降，与正常组比有非常显著性差异(P<0． 

o1～o．001)天灸后最大载荷逐渐回升，其中以6 

个月内效果更好(尸<0．。】)。但与正常组比差 

异仍显著(P<0．05～P<O 0I)。天灸对弹性载 

荷仅在6个月内有效(P<0，01)。在摘卵早期(6 
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个月内)天灸可使挠度升高明显。 

2．2 各组大鼠股骨横截面积、股骨骨密度变化 

见表3。 

表3 各组大鼠股骨横截面积(ram ) 

骨密度(giem )( 士 ) 

①A与B比P>O 001；P<O 05；②A与C比P>0．05：P 

>0 05；@A与D比P>0 O5；P<0．01；@A与E比P<C 

001lP<0 O1；@B与C比P<0．O1lP>O．0Bj⑥B与D比P 

>O 05；P<O．O1； c与E比P<0．01{P<札01：@D与E出 

P>0．05 尸>0．05 

由表3可看到：天灸可使股骨横截面增加明 

显，但是仅在摘卵后马上天灸组有效('P<0． 

01) 摘卵巢3个月后再天灸对截面积增加不明 

显(尸>o．05)。骨密度变化是逐渐下降的，天灸 

虽然可使骨密度有所上升，但与同时期对照组 

比较差异不显著(P>0．05)，摘卵巢马上天灸 

比摘卵巢3个月后再天灸效果明显，二者差异十 

分显著(P<0．01)。 

2．3 各组大鼠血清骨钙素的变化见表4。 

由表4中可看到：摘除卵巢后血清骨钙素明 

显上升，随着时间的延长含量渐减天灸后(无论 

是摘卵后马上灸还是三个月后再灸)均可使血 

清骨钙素升高。 

表4 各组大鼠血清骨钙素变化(；士 ) 

组别 

A 

B 

C 

D 

E 

血清骨钙素 

9．60土4 27 

34．71土19．59 

42．86土13．58 

1 5 62土5．18 

23．39土16．80 

①A与B比P<0．01；②A与C比P<0 001}@A与D 

比P<O．05l④A与E比P<0．05；⑤B与C比P>c)_05；@B 

与D比P<0．05⑦c与E比P<0．05；@，j与E比P>0 05 

3 讨论 

摘除成熟大鼠双侧卵巢建立绝经后骨质疏 

松模型是目前常用的方法。该模型与人类绝经 

后骨质疏松的特征基本相似 ]。从本研究的摘 

除卵巢与未摘除卵巢鼠的骨密度、股骨横截面 

积以及力学参数的比较看，差异呈现显著性，说 

明我们已建立了骨质疏松模型。 

绝经后骨质疏松主要是由于体内雌激素水 

平下降对破骨细胞抑制作用减弱，破骨细胞活 

性增强，虽然此时机体已出现了骨形成增加的 

代偿反应，但最终骨吸收大于骨形成，造成负钙 

平衡的骨丢失。假如能在此期加强骨形成的代 

偿能力并同时抑制骨吸收以抵消亢进的骨吸 

收．纠正负钙平衡，则会有利于骨质疏松症的防 

治。 

天灸法属于特殊的中医外治法。是用补肾 

壮骨及对穴区有较强刺激作用的中药制成粘附 

性、渗透性好的中药膜，贴敷在一定的俞穴上， 

产生调整代谢的作用。 
一 般认为成骨细胞功能衰退，使骨形成减 

弱是骨质疏松症发生的病理机制之一 。因此 

刺激成骨细胞的活性是治疗本病的一种方法 

骨钙素由成骨细胞分泌，它属于骨组织中非胶 

原的能结合钙的蛋白质，是构成骨基质的有效 

成分之一，具有维持骨的正常矿化率，反映成骨 

细胞活性以及骨转化的特异性指标 。血中骨 

钙素水平与骨形态计量学测量、骨形成参数呈 

明显正相关 。。去卵巢后血清骨钙素的上升，说 

明成骨细胞活跃，是机体的一种代偿反应。在研 

究中，我们发现施用天灸后可使血清骨钙素明 

显提高。尤其摘卵巢后马上天灸骨钙素上升的 

绝对水平更高。可能此时机体自身的代偿作用 

明显．天灸在此基础上起到进一步的促进作用。 

随着摘卵巢时间的延长，机体产生了适应，血清 

骨钙素含量有所下降。但与同时期对照组比较 

天灸仍可使骨钙素上升。本研究结果还表明：天 

灸可对抗早期治疗组(摘卵巢后马上旋用天灸) 

的骨密度的下降．使骨密度维持在正常水平。与 
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摘卵巢3个月后再天灸的骨密度比较差异显著 

(P<O．05)。显然摘卵后马上施灸是防治本病 

的关键时机。 

从研究的其它结果分析看也支持此观点。 

骨力学参数是反映骨质量可靠的指标 骨质疏 

松症引起骨力学强度下降 主要机理不仅为骨 

量丢失，还有骨正常结构布局合理性遭到了破 

坏n] 骨的横截面积增加，骨干增粗主要反应了 

骨膜成骨作用增强．反之则说明成骨作用减 

弱 ] 骨干横截面积增加是机体的一种自我保 

护的代偿反应。从力学上分析：这种代偿是非常 

有意义的。因为骨分布远离中心可使骨的载荷 

力提高 ]。即当骨干增粗时，使骨干强度也增 

加。我们测量的载荷值虽然不等于骨强度，但在 
一

定程度上反映了骨强度。本研究的结果提示： 

天灸可使去卵巢大鼠股骨干的横截面积有所增 

加，但仅局限在去卵巢马上天灸组。此结果又一 

次说明天灸的早期施用的重要意义。此外，无论 

摘卵巢后马上施灸还是3个月后再施灸的天灸 

组，最大载荷均明显增加。其中摘卵后马上天灸 

组与对照组比较呈现非常显著性差异(P<0． 

01)。天灸对弹性载荷的影响也仅体现在摘卵巢 

马上天灸组(P<0．01)。 

综上所述，我们发现天灸在摘卵巢后马上 

旋用与摘卵巢3个月后再施用效果有显著差异。 

通常摘卵巢后马上天灸可有效地减少骨量丢 

失．对抗骨密度的下降，骨干增加、承载外力作 

用也有一定的提高。摘卵巢3个月后再施用天灸 

也有一定疗效，但比起早期施灸的效果要逊色 

些。可见施用天灸，抓住治疗时机是提高疗效最 

关键的环节。 
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