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摘要：目的 观察自拟强骨饮和仙灵骨葆对骨质疏松症的骨形态计量学的影响，并对比结果的不同，

分析其不同的原因。方法 健康雌性 :; 大鼠 #" 只，体重 !%" < !6" =。随机分为 % 组，分别为治疗组

（强骨饮组）、对照组（仙灵骨葆组）和空白组，每组 !" 只。分别采取去势法进行骨质疏松造模，&" 周造

模成功后，开始给药，治疗组用自拟强骨饮灌胃，每日 & 次，每次 & ),>=，对照组用仙灵骨葆，灌胃，每日

& 次，每次 % )=>?=。空白组，不做处理。在给药后 &7’、%、@7’ 和 # 个月每组各取 ’ 只大鼠进行检测，获

得腰椎样本，经切片等处理后，显微镜下作骨形态计量学检测。结果 给药后治疗组 &7’ 个月骨体积

分数、骨小梁厚度与仙灵骨葆组数据相比有统计学意义，与空白组相比骨体积分数、骨小梁厚度、骨小

梁间距都具有统计学意义。给药后 % 个月强骨饮组骨体积分数、骨小梁厚度与仙灵骨葆组相比差异

均有统计学意义。给药后 @7’ 个月强骨饮组骨体积分数、骨小梁厚度与仙灵骨葆组相比差异均有统

计学意义。给药后 # 个月强骨饮组骨小梁厚度、骨小梁间距与仙灵骨葆组相比均具有统计学意义。

结论 自拟强骨饮可以明显改善骨形态计量学指标，可能是通过刺激成骨细胞生长，抑制破骨细胞活

性作用来实现的。
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骨质疏松症是一种骨骼异常，特征是骨强度降

低，导致骨折危险性增高［&］。在祖国医学历代中医

文献的记载中，“骨痿”、“骨枯”、“骨极”、“骨痹”的描

述与骨质疏松症的临床症状和体征极其相似，其中
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定性、定位比较准确的当属“骨痿”［!］。我院依据骨

质疏松症的中医辩证论治，研制了益气补肾通经络

的代表方剂"自拟强骨饮，可明显抑制骨吸收、促进

骨形成，通过改善骨结构、提高骨质量治疗骨质疏松

疾病。本实验用骨形态计量学手段，评价强骨饮和

仙灵骨葆对骨质疏松模鼠腰椎骨形态计量学指标的

改善情况，以验证自拟中药方强骨饮的疗效，并取得

了满意的效果。现报道如下。

! 材料和方法

!"! 实验动物及药物

动物：健康雌性 #$ 大鼠 %& 只（由浙江中医药大

学动物实验中心提供），体重 !’& ( !)& *。药物：!
自拟强骨饮，为浙江省新华医院协定中药处方，组成

为鹿角霜 !& *，忍冬藤 !+ *，鸡血藤 !+ * 等 ,! 味中

药，常规中药煎煮，每 -. 含生药量 !/+ -*，由浙江中

医药大学附属第二医院中药库提供。"仙灵骨葆针

剂，&0+ *1粒，由贵州同济堂制药股份有限公司生产。

!"# 仪器与试剂

硬组织切片机，是由上海第九人民医院提供的

234-56789 组织切片机。电子秤是由上海凯士有限

公司提供的 :$ 电子秤。

!"$ 造模与分组

分组：按照随机数字表法将 %& 只健康 #$ 大鼠

分成 ’ 组，分别为治疗组、对照组和空白组，每组 !&
只。造模：’;戊巴比妥钠 /& -*19* 腹腔内注射麻

醉，常规无菌操作，从下腹部正中切开，结扎后切除

双侧卵巢，逐层缝合。普通饲料饲养 ,& 周，,& 周后

开始给药。

!"% 实验方法

给药方法：治疗组以自拟强骨饮，灌胃，, 次15，,
-.1*，对照组用仙灵骨葆，灌胃，每次 ’ -*19*，, 次1
5。空白组不用任何药物。

处死及标本的获取：分别于给药后 ,0+、’、/0+
和 % 个月每组各取 + 只检测，（空白组在相应时间段

检测）。先测量体重，用空气栓塞处死，分离腰椎，去

除腰椎肌肉筋膜，获得腰椎标本。

!"& 观察项目与方法

观察项目：骨体积分数、骨小梁厚度、骨小梁间

距。检测方法：在物镜放大率为 / 倍的显微镜下，以

相同的间隔移动切片，使所有的显微视野均经数码

相机输入计算机自动图像处理系统（台湾中睿科技

公司）。骨体积分数（<=1>=）? ,&&!<@ A31>@ A3；骨小

梁厚度（>B@ >C）?（<@ A31<@ D-）（#1!）；骨小梁间距

（>B@ ED）?（,&&&!>@ A3 F <@ A3）1<@ D-。

!"’ 统计学处理

采用 #G:# ,’0& 软件处理数据，以均数标准差

（"! H "）表示，样品均数比较用 # 检验，组间比较用

单因素方差分析，$ I &0&+ 为差异有显著统计学意

义。

# 结果

不同时期（分别为 ,0+、’、/0+、% 个月）所观察指

标 <=1>=、>B0>C、>B@ #G 见表 ,、!。

表 ! ,0+ 和 ’ 个月各组骨形态计量学参数（"! H "）

组别
,0+ 个月 ’ 个月

<=1>=（;） >B@ >C（$-） >B@ #G（$-） <=1>=（;） >B@ >C（$-） >B@ #G（$-）

强骨饮组 ,J @,) H &@!) !) @’, H &@/% !’+ @&, H ’@!+ !) @K% H &@!+ +% @’! H &@/J !,’ @&% H ’@,+
仙灵骨葆组 ,% @&K H &@,K !/ @,, H &@,% !/+ @!K H ’@%J !% @’’ H &@,J /K @’! H &@!+ !&K @/! H !@&,
空白对照组 ,% @+% H &@’) ,+ @’% H &@,K !/) @’+ H /@,+ !& @J% H &@/’ !+ @!’ H &@!’ ’,& @+J H &@/,

表 # /0+ 和 % 个月各组骨形态计量学参数（"! H "）

组别
/0+ 个月 % 个月

<=1>=（;） >B@ >C（$-） >B@ #G（$-） <=1>=（;） >B@ >C（$-） >B@ #G（$-）

强骨饮组 /J @/& H &@!, ,,% @,/ H &@/, ,/’ @/% H ’@!& /! @K+ H &@!J ,!’ @&, H &@/, ,!+ @’J H ’@!%
仙灵骨葆组 /’ @,% H &@!K ,&+ @+J H &@!’ ,!K @!J H ,@// /+ @&/ H &@,K ,,K @&, H &@,! ,’& @’, H ,@JJ
空白对照组 ,J @+J H &@’) ,) @/’ H &@!/ !)& @’+ H ’@,+ ,) @’% H &@’! ,% @%+ H &@/! !J! @,% H ’@,%

注：以上各表中相对应数值为其 K+;可信区间

由以上各表数据可以看出：!治疗组与对照组

相比，具 有 统 计 学 意 义 的 指 标 为：骨 体 积 分 数

（<=1>=）：在 ,0+、’、/0+ 个月有统计学意义，治疗组

优于对照组；骨小梁厚度（>B0>C）：在 ,0+、’、/0+、%

个月有统计学意义，治疗组优于对照组；骨小梁间距

（>B0 ED）：在 ,0+ 和 % 个月有统计学意义，治疗组优

于对照组。"治疗组与空白组相比，具有统计学意

义的指标为：除 ,0+ 个月骨小梁间距无统计学意义
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外，其余各观察时间 ! 个指标相比均具有统计学

意义。

! 讨论

中医从“肾”论治骨质疏松症已被中西医学者普

遍接受，中医学认为骨质疏松症是肾精亏虚、骨骼失

养所致。“肾为先天之本，主骨、生髓”，老年人年高

体弱，肾虚精气不足，腰腑失养，腰背僵直，疼痛酸

楚，骨失所养，膝酸腿软，不能持重［!］。“肾主骨，生

髓”，“肾藏精，精生髓，髓养骨，骨生髓，聚髓为脑”。

《素问》中有“肾之合骨也”，“肾藏骨髓之气也”。说

明骨为髓之主。若肾精肾气充足，骨骼化生有源，则

身健力强；若肾气不足，肾精亏虚，骨髓失充，骨骼失

养，则脆弱乏力。《素问·上古天真论》曰：“女子七

岁，肾气盛，齿更发长；⋯⋯七七，任脉虚，太冲脉衰

少，天癸竭，地道不通，故形坏而无子⋯⋯筋骨解堕，

天癸尽矣⋯⋯身体重，行步不正”。研究证实，老年

人下丘脑"垂体"性腺轴功能减退，性激素分泌下降，

使成骨功能下降，单位体积内骨组织减少，最终导致

骨质疏松症的发生［#］。

本实验就是立足于以上中医治疗骨质疏松观

点，着重研究了自拟方强骨饮治疗骨质疏松症的长

期疗效。强骨饮功效以益气、补肾、通经络为主，方

中重用黄芪益气行滞，与鹿角霜补肾助阳共为君药，

达到益气补肾之功，二者咸甘并用，均入肾经，而达

到鼓舞肾阳的目的；恰与骨质疏松疾病的机理相

合［$］。黄芪与鹿角霜并用，益气补肾以达到壮阳增

髓生骨之效。臣以川芎、鸡血藤、忍冬藤、秦艽、露蜂

房与肉桂温经通络，因补血行血，通络以助气行，肉

桂本性有补火助阳之功，以温熙肾阳助骨生长，诸药

相和，温经通络，补肾助阳；又臣以川断、杜仲、骨碎

补补肾壮骨，以助君药补肾益气之功［%］；佐使以防

风，以通达内外，标本互应，使益气补肾而不滞，温经

行络而不过。诸药相伍，通达阴阳，标本相合，达到

益气补肾，温经通络之效［&］。因骨质疏松属于本虚

标实证，而强骨饮疗效中就有益气补肾，故由实验数

据也可以看出，骨体积分数（’()*(）：在 +,$、!、#,$
个月有统计学意义，治疗组优于对照组；骨小梁厚度

（*-,*.）：在 +,$、!、#,$、% 个月有统计学意义，治疗

组优于对照组；骨小梁间距（*-, /0）：在 +,$ 和 % 个

月有统计学意义，治疗组优于对照组。说明强骨饮

在观察阶段已较明显地抑制了骨吸收，加速骨形成，

扭转了高骨转换代谢。现代药理研究也已证实，鹿

角 霜 有 良 好 的 防 治 去 卵 巢 对 大 鼠 所 引 起 的 骨

丢失［1］。

本实验结果显示了强骨饮与仙灵骨葆对不同时

期大鼠骨形态计量学指标的改变的差异，证明了治

疗组在治疗的后期能有效地预防了骨量的丢失。分

析原因可能是药物首先抑制了大鼠去卵巢后骨的快

速丢失，然后再加上随后的促进骨形成，因此明显降

低骨丢失，使骨量维持在较高水平。总之，两组均表

现出了可预防大鼠去卵巢后的骨量丢失的作用，可

使大鼠骨量保持在基础状态水平。不同在于，对照

组在后期表现出抑制骨形成和骨吸收逐渐加速的高

骨转换的趋势，而治疗组则表现为指标的相对平稳

状态。

从本实验结果可以看出，具有益气、补肾、通经

络作用的强骨饮可较好的改善去势大鼠的骨形态计

量学指标，可能是通过刺激成骨细胞生长，抑制破骨

细胞活性作用实现的。
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