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with POP are gradually decreased，but E2 increased in the order of kidney—qi deficiency，kidney-ying 

deficiency and kidney—yang deficiency ②The changes of serum sexual hormones in male patients with 

POP are connected closely with the three type of kidney deficiency·and obvious in the increasing order 

of kidney—qi deficiency．kidney yang deficiency and k~ney—ying deficiency．@The change of sexual hor— 

mones levels may be taken自s objective diagnostic basis for determining the three types of kidney deft 

ciency in male patients with PoP． 
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原 发性骨质疏 松 (primary osteoporosis， 

POP)是一种伴随增龄老化 出现的、多见于绝经 

后妇女的老年常见病、多发病 ，我国现有老年人 

口约1亿 ，预计2050年将达2亿1千多万，其中25 
～ 70 将患骨质疏松l1]，国外学者发现性激素 

缺乏是导致骨 质疏松最重要 的原因口]，而国内 

研究表 明：POP与 中医肾虚关系密切，其肾虚 

检 出率高达86．3 和89．92 “ ]，从 而为中医 

治 疗 POP提 供 了病 因学 依 据 ，进 一 步 研 究 

POP肾虚分型与性激 素的关系对于加强治疗 

的针对性，提高 中医药防治 POP的临床疗效具 

有十分重要 的意义。本文就男性原发性骨质疏 

松肾虚三证与性激素变化的关系进行探讨。 

1 材料和 方 法 

1．1 病例选择与分组 研究对象 ：受试对象78 

例均为1998年3月至1999年11月在我院就诊病 

人(年龄56~72岁)，平均年龄63．68±5．9岁，诊 

断标准依据相关文献l1 ；分组 ：根据中医肾虚分 

型标准[5 分为肾气虚组30例 ，肾阴虚组28例 ，肾 

阳虚组2O例 ，正常对照组 ：3O例(56～73岁 ，平均 

年龄 64．36±5．6岁 )。 

1．2 观察指标与检测方法 标本采集 ：所有受 

试对象均空腹 1 2小时以上，于次 日晨 8～9时取 

静脉血3ml置 一20℃冰箱低 温保存 ，定期分批 

(30例一批)测定。观察指标 ：雌二醇(E )，睾酮 

(T)，T／E ；检测方法 ：E 、T均用放射免疫法， 

仪器采用 FJ一2008)"计数仪 (西安262厂生产)， 

试剂药盒由天津德普公司提供 ，T／E 按两项测 

定值计算。 

1．3 统计方法：测定数据均 以均数±标准差 

( ±s)表示 ，数据的正态性分布以矩法检验，如 

性激素为偏态分布，对数变换成正态分布后再 

进行统计分析 。多组均数间的显著性检验用方 

差分析法 。多指标 因素分析采用多元逐步 回归 

分析法，以上统计 工作 在美 国 SPSS／PC+4．0 

软件支持下于 IBM—PC机上进行。 

2 结 果 

2．1 实验结果见表1。 

裹1 不同证型性激素水平 比较( 土 ) 

往 ；与对 厢组 比△ P<O(15 

表1显示 ：T值有随组下降趋势 ，肾虚三证 

T值均较对 照组显著下降 (P<0．05)，肾虚各 

型 E 较对照组显著上升 (P<0．05)；与对照组 

相 比，肾气虚、肾阴虚、肾阳虚 、T／E值 均显著 

下降。经方差分析各组差别显著(P<O．O1)。 

2．2 性激素与肾虚三证的逐渐判别分析 。以性 

激素三项 指标 x (T)、X ( )、X (T／E。)通过 

逐步判别分析建立判别函数(Fisher法)来推导 

各不同中医肾虚证型 ：① 肾气虚的判别方程为： 

Y 一一8O．7492+62．8221X ；③ 肾阳虚的判别 

方程 ：Y2= 一78．4735—62．1O07X ；③ 肾阴虚 

的判别方程 ：Y =一79．8671—62．4809X 。将 

X (T)值代人上述三个判别 函数式求其值 ，若 
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Y 晟大 ，则 归入 肾气虚组 ，Yz最 大则归入 肾阳 

虚组 ，Y：晟 大则 归入 肾阴虚组 ，二组总 的判别 

正确率 为83．8 。 

3 时 论 

由于 POP是伴随增龄老化出现的疾病，可 

见其是一种与人体衰老进程密切相关 的疾病 。 

现代 医学认为，下丘脑一垂体一靶腺 系统功能 的 

减退影响乃至主导机体的整个衰退进程 ，其 中 

下 丘 脑一垂 体一性 腺 轴 与 衰 老 的 关 系 最 为 密 

切 ]。所 以性腺功能减退、性激素水平(主要是 

主导性激素水平)降低是导致 POP发生的重要 

原因。本研究亦表明，男性 POP患者体 内主导 

性激素 T较对照组显著降低 (尸<O．05)，说 明 

男性睾酮水平下降是 POP发生的重要原因。 

中 医认 为 POP 的 发 生 与 肾 虚 关 系 密 

切 -4l，因此其治疗应 以补肾为基本治法 但是 ， 

中医治疗 以“辨证施治”为核心，如果 OP的治 

疗一概朴肾，不分肾气虚、肾阳虚、肾阴虚 ，不体 

现 中医治病的核心原理，肯定不合符中医治病 

规范的，所 以有必要对 POP不同中医证型与性 

激素变 化的关 系进行探讨，从表 中可 知，男性 

POP患者 T值 随肾气虚、肾阳虚、肾阴虚依次 

显著下降 (尸<0．05)，E 各证型组均较对照组 

显著上升(尸<0，05)，T／E。各证型组亦显著降 

低 (尸<O．05)。这说 明男性 POP肾虚三证的性 

激素水平 T、T／E 按肾气虚一 肾阳虚一 肾阴虚 

依次下降 ，E。则依次升高。从而提示我们对男性 

POP患者应依次加强滋补肾阴的治疗。 

男性 POP患者肾虚三证与性激 素水平 变 

化密切相关 ，从逐步判别分析可以看 出其总的 

判别正确率为83．8 因此性激素水平的变化 

可作为判别男性 POP肾虚不同证型的客观指 

标 

4 结 论 

① 男性 PO P患者性激 素 T、T／Ez水平 随 

肾气虚、肾阳虚、肾阴虚而逐渐降低 ，而 Ez水平 

随之增高 ；②男性 POP患者性激素水平变化与 

肾虚三证关系密切 ，性激素含量水平可反应肾 

虚程度，依肾气虚一肾阳虚一 肾阴虚逐渐加重 ； 

③本研究提示性激素水平变化可作为判断男性 

POP肾虚不 同证型 的客 观指 标 
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4．计算机、网络技术等的信息技术的应用 对今后 的工作，张立平同志指 出：1．要明确 目标 、重视宏 

观发展趋势 ，面向国际，在当前经济和科学技术全球化情况下 ，工作不能局限于一个领域 ，要重视学 

术工作和人才培养 。2．以刘忠厚同志为首的学会领导 ，秉公办事 ，以事业为重，坚持原则 ，同心台力 

搞工作，维护 了多数人的利益 ，今后要继续发扬光 大。3．要引入竞争机制，学术工作要树立创新意 

识 ，要乘胜前进 。 

这次扩大工作会议，使大家明确 了方向，鼓起了干劲 ，大家决心把 自己的本职工作融台到骨质 

疏 橙事 业 中去 ，为造福 全社会 贡献 自己的一份力 量 

中国老年学学会骨质疏松委员会 
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