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骨质疏松和动脉壁硬化 的相关性较高，两者是 

否有 因果 关 系 尚未 确 定0 。在退行 性 心 脏瓣 膜 

病中主动脉瓣钙化占80 ，二尖瓣钙化占45 ， 

而三尖瓣和肺动脉瓣钙化各只占2．5 。有 主动 

脉瓣钙化伴骨折 占56．1 ，而无 主动脉瓣钙化 

伴骨折 占36．4 。6O岁以上主动脉瓣钙化发生 

率为30 ，其中2O 活动受限产生狭窄及关闭 

不全 ，心功能 下降 。70～79岁二尖瓣环及瓣缘 

(易产生关闭不全)钙化发生率 65 ，后半叶连 

接部钙化可影响传导 ，产生房室传导阻滞 ，瓣膜 

钙化可形成视网膜脱落或脑栓塞。研究资料表 

明退行性 心脏瓣膜钙化 的老年人骨密度值较 

低 ，发生骨折的危险度更大 。 

4 慢性阻塞性肺病(cOPD)与骨质疏松症 

在慢性阻塞性肺 病 中，骨质疏松 和 VitD 

缺乏极常见，56 的腰椎和78 的髋骨骨矿密 

度低 于正常范围。其机理可能与 胃肠道缺氧影 

响钙的吸收利用有关 ；cODP患者各种激素分 

泌水平降低 ，如雄激素、降钙素水平低下 ，影响 

了骨基质的合成，促进了破骨细胞的活性 ，抑制 

了成骨细胞 的活性 ，骨转换率上升 ，骨量减少； 

CODP患者，冬 季户外活动少，日晒不足 ，致使 

内源性 VitD缺乏，也是增加骨 量丢失 的重要 

原 因。因此 ，对 cODP患者 ，重视 纠正 缺氧状 

态、适量 加强运动及增 加 日晒时 间，适量补充 

a—D 、降钙素及钙制剂 ，有益于骨质疏松防治。 

曾用过糖皮质激素治疗的慢性阻塞性肺病患者 

骨质 受 累最重 。 

5 神经 系统疾病和骨质麓松症 

脊髓损伤、神经科急慢性瘫痪 (如脑血管 

病)时，由于长期 卧床可发生骨代谢改变[7】 例 

如 ：脊髓损伤后3年 内瘫痪肢体 骨内容物减少 

50 。骨 量 丢失 主要 发 生在 头 6个 月 ，在 1 2～ 16 

个月 时逐渐稳定 在原骨 质的2／3水平 ，接 近骨折 

阈值 。脊髓损伤后骨折发生率为5 ～2O ，病 

人有机质亦丢 失，尿 中羟脯氨酸／肌酐 比值升 

高。 

另外，发现患轻度老年性痴呆的妇女 PTH 

显著升高，VitD显著降低 ，但无骨矿密度改变。 

提示痴呆妇女有亚临床低 VitD表现0。钙离子 

是细胞凋亡诱 导剂 ，当血钙上升 ，细胞 内钙增 

加 ，加速神经原凋亡，导致老年痴呆 ，应用钙拮 

抗剂可减少神经原捅亡，有 益于老年痴呆的治 

疗 。 

6 内分泌疾病 与骨质疏 松 症 

老年人 甲亢患病率0．5 ～2．3 ，占甲亢 

总人数 的lO ～37 ，以毒性结节性 甲状腺肿 

及弥漫性毒性甲状腺肿 (自家免疫 病)居多，占 

9O 以上 ，有一部分为青年得病老年复发。甲亢 

病人 T。、T 、FT 、FT 升高，使蛋 白质 分解 ，和 

骨钙分解增加；甲亢患者甲状旁腺激素相关肽 

及降钙素基因相关肽分泌释放减少 ．又 由于腹 

泻 ，肠道钙、VitD吸收下降及胰岛素生长因子 I 

降低 ，均 造成 骨 吸收 、骨 转换 增 加 ，加 速骨 矿 丢 

失 ，最终 导致骨 质疏松及 骨折发生 。 

北京市 1995年 60岁 以上 老年人糖 尿病患 者 

患病 率为l0 ，美 国65岁以上的 白人患病率男 

性为l9．1 ，女性为17．0 。非胰岛素依赖性糖 

尿 病 患者 BMD 及 BMC 明显 低于 对 照组 而 骨 

折发生率明显增高 ，骨折愈合过程缓慢 。其机理 

可 能是 由于 I型糖 尿病 患 者 ，往 往 同时 伴有 蛋 

白质及脂肪代谢障碍 ，使成骨细胞活性减弱，破 

骨细胞活性相对增 强，出现负钙平衡 。研究表 

明 ，Ⅱ型糖尿病患者红细胞钙泵活性下降 ，影响 

钙的吸收利用。糖尿病 肾病患者1a羟化酶活性 

下降，致使活性维生素 D合成障碍，也是影响 

钙的吸收利用一个主要因素 研究还表明 I型 

糖 尿病 患者 BMD与 空腹 血糖 无明 显相 关而 与 

胰岛素呈正相关 ，可能与 NIDDM 患者胰岛素 

分泌不足 ，葡萄糖氧化不利．抑制蛋 白质分解 ， 

使骨氨基酸减少 ，骨矿沉着减少 ，骨形成减弱 

因此 ，对胰岛素分泌不足的糖尿病患者及时予 

以胰岛素治疗 ，可以改善成骨代谢 。 

7 器官移 植与骨质 麓松 症 

肾、肝 、心、肺等疾病的晚期，多需要做器官 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com


中国骨质疏橙杂志 2000年 11月第 6卷第 4期 49 

(上接第 54页 ) 

质醇的测定值都是降低 的 由于促 甲状腺激素 

的分 泌不 足，垂体 前 叶分泌 TSH 减少 ，血中 

FT 、FT 分泌减少 ．甲状腺激素与其它激素之 

问的平衡关系失调 ，引起骨代谢和形成障碍，骨 

皮质变薄，骨代 谢缓 慢 ]。甲低 在临床上 有腹 

胀、便秘、食欲不振 ，消化不 良，也影响钙的摄人 

的吸收，导致骨钙量减少 ，破骨细胞活性和骨吸 

收增强 ，易发生骨量的减少。席汉综合征的患者 

由于促肾上腺激素减少 ，糖皮质类固醇分泌受 

到影响，皮质素减少，有乏力、低血压、低血钠， 

相应 的体育活动和肌肉运动减少，不能增加骨 

密度和肌肉强度 ，可引起骨矿含量降低 。 

席汉综台征是一种可预防性疾病，做好孕 

期保健和预防，对农村医疗条件差 的地区，分娩 

尽量到有条件的医院去接生 ，及时处理产后 出 

血，是可以减少发病率的。要重视席汉综台征的 

骨代谢异常 ，不但要补充 甲状腺素、皮质激素， 

雌激素 的替代治疗 尤其重要，同时加服钙、Vit 

D，运 动和 营养也 是必不可 少的 。 
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