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·临床研究· 

绝经后妇女尼尔雌醇治疗前后 

骨密度及骨代谢的变化 

史敏 巴雅 杜红 秦永德 

摘要 3o例绝经后妇女口服尼尔雌醇(CEE )，每2周2rag共1年。治疗前后均采用单光子吸收法 

(SPA)进行桡骨骨密度(BMD)测量，进行血骨钙索(BGP)、血降钙隶(CT)、血雌二醇(E。)、血卵沲刺激 

素(FSH)及空瞧尿钙／尿肌酐(Ca／Cr)测定 结果显示CEE a治疗1年后治疗组骨BMD增加1、1 ．而对照 

组下降3．3 ；血BGP显著下降(P<O．01)；尿Ca／Cr下降 本文提示，CEE 能降低骨转换率，有效防止 
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随着我国人口老龄化进程的加速，原发性 

骨质琉橙症已成为老年人尤其是绝经后妇女的 

常见病、多发病。激素替代疗法(HRT)仍是目 

前防治该症的首选方法“ 。本文旨在分析尼尔 

雌醇(CEEa)治疗前后对骨密度及各项生化指 

标的影响 
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1 材料和方法 

1．1 研究对象 

随机选取1996年5月至1997年4月绝经后妇 

女60例，其中用药组30侧，平均年龄58．8士5．3 

岁，绝经年限9．15：5．6年；对照组30例，平均年 

龄54．6士4．6岁，绝经年限4．2士4．2年。以往均 

未使用过雌激素，无HRT的绝对禁忌症，排除 

影响骨代谢的各种疾病，如糖尿病、肾病等 

1．2 用药方法 
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口服尼尔雌醇片每2周2mg，连续1年。对照 

组未用药。在开始第3个月末服药者均加服安宫 

黄体酮(MPA)6mg／日，共1 4天 。停药后有撤 

退性出血者在6个月末仍需加用MPA，而无撤 

退性出血者则至第9个月末，即相隔6个月再服 

MPA，依次类推。 

1．3 观察指标 

服药前及服药1年后行骨密度测量、骨代谢 

生化指标及女性激素测定，同时用阴道B超测 

量子宫内膜厚度和电脑近红外线扫描仪检查乳 

腺。 

1．3．1 骨密度测量 

采用单光子吸收法，所用仪器为BH一6012 

型二维扫描骨密度仪，放射源为“ Am。测定点 

为尺桡交叉上8ram范围。 

1．3．2 骨代谢生化指标 

①标本的收集与保存：采静脉血2ml，分离 

血清，置一20℃保存，待测。②指标：血清骨钙素 

(BGP)，血清降钙素(cT)，空腹尿钙与肌酐比 

值(Ca／Cr)。⑧测定方法：BGP与CT用放射免 

疫分析法测定，试剂盒分别由北京福瑞公司及 

天津九鼎公司提供。尿钙用邻一甲酚酞络合酮 

法，肌酐用苦味酸法，试剂盒由上海长征公司提 

供。 

1．3．3 性激素测定 

血清雌二醇(E )，卵泡刺激素(FSH)均用 

放射免疫分析法测定(试剂盒由天津九鼎公司 

提供)，质控血清的批内和批间变异分别为E 

8Yoo和7．7"／oo，FSH为2．5 和8．7 。 

1．3．4 子宫内膜测量：应用美国ATL超4型B 

超仪，阴道探头频率5．0MHz，分别于用药前后 

测量子宫内膜厚度。 

1．4 统计分析 

所有结果用均值±标准差(；士s)表示。检 

验采用配对t检验和成组t检验。 

2 结果 

2．1 桡骨BMD：用药组治疗前与治疗后BMD 

差异无显著性，但治疗后增加1．1 ，而对照组1 

年前与1年后BMD下降3．3 ，见表1。 

表1 治疗前后桡骨远端骨密度测定结果 

2．2 骨代谢生化指标见表2。 

2．2．1 血清骨钙素(BGP)：用药前后自身对 

照．用药组1年后下降显著(尸<0．01)。 

2．2．2 血清降钙素(CT)：用药前后自身对照， 

用药组1年后有所下降，但差异无显著性。 

2．2．3 尿钙／肌酐比值(Ca／Cr)：服药前后自 

身对照，用药组1年后有所下降，但差异无显著 

性 

2．2．4 性激素测定见表3。 

表2 治疗前后骨代谢生化指标结果比较 

注：*P<O．05{**P<o．01 
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表3 治疗组用药前后激素变化 

注：’P<O．05 F *P<仉0l 

3 讨论 

绝经后由于雌激素减少，骨吸收及骨形成 

均加速，呈高转换型骨代谢。本文用尼尔雌醇1 

年血骨钙素(BGP)明显下降(P<0．01)，与尼 

尔雌醇促进单核基质细胞，前成骨细胞的分化 

以及成骨细胞募集和／或增殖有关0]。作为反映 

骨吸收的动态观察指标尿 Ca／Cr，本文亦呈下 

降趋势。作为钙调节激素之一的降钙素CT用 

药前后无明显差异。结果显示，尼尔雌醇可降低 

骨转换率。 

本文治疗组服用尼尔雌醇1年观察到血中 

雌二醇( )浓度明显升高(P<0，01) 研究表 

明 ，口服尼尔雌醇的雌活性为雌三醇的510 

倍，不论皮注或是El服，尼尔雌醇的雌活性均接 

近皮下注射雌二醇时的活性，这表明尼尔雌醇 

具有与雌二醇基本相同的药理作用。 

由于雌激素在改善更年期症状、预防和治 

疗绝经后骨质疏橙及心脑血管病方面的积极作 

用 ]，近年来尼尔雌醇的应用越来越受到临床 

医师的关注，使用CEE 2rag／2周可以预防骨质 

疏松，且副作用小。 
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病，绝经后由于内分泌功能紊乱而导致骨量快 

速丢失是其最重要的特征，由此带来骨折的危 

险性也明显增加。据文献报道，绝经后妇女松质 

骨丢失率快于皮质骨丢失率[3]。因此，本实验对 

去势大鼠胫骨干骺端处的骨矿含量和骨密度变 

化进行了研究。 

骨质疏橙症相当于祖国医学的“骨痿”。中 

医理论认为，“骨痿”的发生，主要与肾虚、脾虚、 

血瘀三个因素有关，其中肾虚是主要病因；针对 

其“多虚多瘀 的病因病机特点，治疗上应以“补 

虚化瘀”为治则，即除调补脾肾外，活血化瘀也 

是重要治法 ]。骨康方中淫羊藿、补骨脂补肾壮 

骨为君，黄芪等益气健脾为臣，丹参、当归等活 

血通络为佐，全方具有补肾健脾、活血通络之功 

效，经临床观察和动物实验证实其具有抑制骨 

吸收和促进骨形成的双重作用，是防治绝经后 

骨质疏松症的理想药物。本实验采用切除卵巢 

诱发绝经后骨质疏松症动物模型，通过对大鼠 

胫骨干骺端处进行双能x线扫描，证实骨康能 

够增加骨矿含量，提高骨密度，从而降低骨折发 

生率 

实验结果表明：造模组大鼠胫骨干骺端处 

BMC和BMD均显著低于空白对照组，说明切 

除卵巢三个月后大鼠骨矿含量明显降低，这使 

骨折的危险性也明显增加。本次实验结果表明： 

骨康可显著提高去势大鼠胫骨干骺端处的 

BMC和BMD从而降低骨折发生率，这种作用 

并不亚于尼尔雌醇(P>0．05)。 
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