
·综述·

作者单位：!"##$% 乌鲁木齐，新疆医科大学第一附属医院骨

质疏松风湿病研究中心

通讯作者：窦清惠，&’()*：+,-.)/01201"3 45’

维生素 6与骨质疏松症

窦清惠 综述 魏丽 审校

中图分类号：7818 文献标识码：6 文章编号：0##19/0#!（:##!）#:9#0"%9#%
摘要：评价骨质疏松症与维生素 6之间的关系。北欧居民骨质疏松性骨折发病率很高，相关研究发
现可能与当地地处高纬度，日光照射时间短造成皮肤 0，:$（;<）=)>?" 合成不足有关；另一项相关性研

究发现北欧居民骨质疏松性骨折的发病与他们饮食摄入维生素 6的量很高也有关。维生素 6是普
遍运用的维生素。研究显示维生素 6过量和缺乏都会刺激和抑制骨的形成，这种影响可能会导致骨
量丢失和骨折。人的一生中骨骼不断生长，在骨代谢的过程中有多种维生素参与，其中包括维生素 6
的参与。为了探讨维生素 6与骨质疏松的关系，笔者通过检索相关文献并进行综述。大量研究显
示：!维生素 6摄入量少于 0$##"@7&A+而大于 $##"@7&A+时，对骨密度没有影响；#饮食摄入$9胡
萝卜素与骨折风险没有关系；%短期给予大量维生素 6在男性不会对骨代谢产生影响；&给予卵巢
切除的大鼠大量维生素 6，其骨质量明显减少。每天摄入 $## B 0$##"@7&维生素 6时不会对骨密度
及骨折风险产生影响，但是否对骨代谢产生决定性的影响还需要更进一步的研究来评价。
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骨质疏松症是以骨量减少，骨组织纤维结构退

化（松质骨骨小梁变细断裂，数量减少，皮质骨变薄）

为特征，以致骨的脆性增高以及骨折的危险性增加

的一种全身性骨病［0］。对人的健康危害性很大，目

前全世界大约有 :亿人患有骨质疏松症，占总人口

的 1V81W；刘忠厚等［:］分析研究认为，中国女性 1#
岁以上，男性 /$岁以上可以诊断为骨质疏松症，再
根据 :###年我国第五次人口普查的结果计算我国
患原发性骨质疏松症的人数总计为 !!:1万人，从这
组数据不难看出骨质疏松症的发病率之高。

人的一生中骨骼不断生长，在骨代谢的过程中

有多种维生素参与，如：维生素 6、U、?、X等。维生
素 U 可减少人体血液中同型半胱氨酸的含量［"］，血
液中同型半胱氨酸值升高后，其患骨质疏松症的几
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率也成倍增加。荷兰科研人员的研究结果证实，不

管是男性还是女性受试者，血液中同型半胱氨酸值

超过正常值 !"#以后，其发生骨折的几率也明显增
加。维生素 $是重要的骨代谢调节激素，主要作用
是刺激胃肠道内钙的吸收，为正常骨组织的矿化提

供必要的原料，维生素 $ 对骨代谢具有双重作用，
%，!"&（’(）!$) 可促进成骨细胞合成和分泌骨钙素，

对骨形成有直接作用，刺激骨吸收，增加破骨细胞的

数量［*，"］；维生素 +参与骨!&!羧基谷氨酸蛋白或骨
钙素、基质!&! 羧基谷氨酸蛋白转录后的修饰，对
正常的骨代谢有着积极的作用，补充维生素 +可促
进骨形成，降低骨分解代谢，对骨质疏松有预防和治

疗作用［,&-］。近年来对维生素 .与骨代谢的作用及
其影响也做了大量的研究工作。以下我们就对维生

素 .参与骨代谢及对骨质疏松症和骨折风险的影
响作一综述。

! 维生素 .与骨的关系

维生素 .是具有视黄醇生物活性的一类物质
的总称，它包括来源于动物性食物的维生素 .%（视

黄醇）和维生素 .!（)&脱氢视黄醇）及视黄醛、视黄酸
及酯化物和多种异构体的一组物质。来源于植物性

食物的"&胡萝卜素及其他类胡萝卜素，被人体消化
吸收后，也可转化为维生素 .。维生素 .最好的来
源是动物的肝脏，鱼肝油。食物中维生素 .进入人
体后，在小肠中与胆盐和脂肪的消化物一起被乳化，

由肠黏膜吸收，足量的脂肪促进维生素 .吸收，而
抗氧化剂也有利于维生素 .的吸收。维生素 .大
多进入肝脏，以类脂质形式储存于实质细胞；另一部

分储存在细胞的类脂滴和高尔基体中，当组织中需

要时，可从肝脏通过维生素 .黏合蛋白启动后，与
血浆中特异运输蛋白&视黄醇结合蛋白结合在一起，
通过血液运输到其他组织，通过黏合特殊的核受体

而发挥作用［/］，维生素 . 在体内具有多种生理功
能，它是上皮组织生长和分化所必需，也为骨的生

长、生殖和胚胎发育所需要，维生素 .增强免疫功
能，减少某些感染性疾病的不良后果以及保护机体

对某些恶性疾病的发展。维生素 . 已被证明存在
于破骨细胞和成骨细胞中，抑制成骨细胞活性而激

活破骨细胞活性［%0］，成骨细胞是骨形成、骨骼发育

与生长的重要细胞，它能向其周围产生胶原纤维和

基质，并且可促进基质钙化。多种药物和细胞因子

通过促进破骨细胞的凋亡而抑制骨吸收。动物实验

研究显示维生素 .在骨代谢过程中的重要性，维生

素 .缺乏时骨组织将会变性，导致成骨与破骨之间
的不平衡，造成颅骨过度增厚，发生神经系统异常；

维生素 .缺乏还会致肾小管上皮损伤，细胞内钙结
合蛋白的生物合成减少，抑制肾小管对钙的重吸收，

骨钙含量减少，延缓骨生长，使骨造型不良，厚的海

绵状骨代替薄而致密的骨。过量维生素 . 会导致
骨再吸收，维生素 .的毒性减低骨形成，这种骨形
成和骨吸收之间的分离将会产生预期的骨量丢失。

同时维生素 .过多可加速骨代谢、骨破坏和自发性
骨折［%%］。维生素 .过多表现为皮肤干燥和瘙痒，皮
肤脱屑和红斑样皮炎，干扰毛发生长，口唇裂口，骨

痛，骨软化，骨肥厚，头痛，视神经乳头水肿，厌食，浮

肿，倦怠，易激动和出血，颅内压升高。在婴儿早期

可出现颅内压升高，囟门膨出和呕吐，肝脾肿大以及

由此引起的门脉高压和腹水，血浆视黄醇浓度超过

%00#123456（23为视黄醇当量，表示饮食或食物中
全部具有视黄醇活性的物质，维生素 . %7!08)

#123）时可出现维生素 .过多症［%!］。

" 人群研究

(9:9; <=>?@A <$［%)］以瑞典和挪威为中心作了
高饮食维生素 .与骨密度和髋部骨折风险关系的
研究：通过每周 *次的饮食记录分析，调查人群每天
维生素 .的摄入量（饮食维生素 .加 %4,的"&胡萝
卜素）（北欧居民饮食问卷回顾调查的维生素 .摄
入量是 B/0#12345，而饮食纪录的维生素摄入量是
-%0#12345）是世界农业、食品组织和世界健康组织
推荐的维生素 .剂量（"00#12345）的 ) 倍，是南欧
居民摄入量的 ,倍，先前在瑞典成年人口的调查维
生素 .的摄入量是 %)00 C %,00#12345，且一半的维
生素 .是以药物形式摄入的；在挪威，那些髋部骨
折高发生率的人群维生素 .的摄入量是 %"00 C !000

#12345。每天饮食摄入维生素 . %"00#12345组与
"00#12345组相比较，其骨折风险增加了一倍，紧接
着 (9:9; <=>?@A <$又通过对维生素 .的分析发现
维生素 .与骨密度有相关性：每天增加 %000#123
维生素 .，骨密度减少了 %D$，髋部骨折的风险增加
,-#，此时，股骨颈骨密度减少 %0#，腰椎骨密度减
少 %*#，而身体总计骨密度减少 ,#。之后他进一
步分析了分类维生素 .与骨密度的相关性，主要涉
及"&胡萝卜素及其他类胡萝卜素，结果显示：饮食摄
入"&胡萝卜素影响血清"&胡萝卜素的水平

［%*］，而高

水平血清"&胡萝卜素与骨折风险没有关系
［%!］。从

这项分析中我们可以发现维生素 . 摄入量在 "00
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!!"#$% & ’())!!"#$% 时，对骨密度并没有影响，当
摄入量少于 ())!!"#$% 或大于 ’())!!"#$% 时，骨
密度会出现一个有意义的减少。当维生素 * 摄入
量少于 ())!!"#$%时，由于软骨内成骨形成及发育
迟缓，骨母细胞的活性减弱，骨细胞的分化受阻，引

起骨代谢障碍，+,-. /012,3.4456，/7［’8］在一项关于
维生素 *与骨折关系的研究中发现，瑞典男性髋部
骨折的发病率与英国及荷兰的在居民相比，其骨折

发生率增加了 8倍，他的课题组分析认为：其原因用
生活方式、遗传因素、气候及年龄因素均不能解释，

其饮食问卷其可能的机制是当男性维生素 * 增加
时，可影响到性激素的分泌。破骨细胞中存在雄激

素受体，从而调节破骨细胞活性；雄激素直接与成骨

细胞上的雄激素受体结合，刺激成骨细胞增生、分

化；雄激素在 (9"还原酶作用下变成双氢睾酮
（702:%-5;<4;54;<-56<，7=>）后与雄激素受体结合，体
外实验证明，7=> 是人类骨细胞中最强的雄激素受
体结合配基；雄激素经芳香化转变为雌激素，然后

与雌激素"受体结合。从而调节骨基质、骨结构和
骨矿化。/0?@65 等［’(］研究已证实了维生素 *对男
性骨密度的影响。当维生素 * 摄入量大于 ’())

!!"#$% 时，则会抑制成骨细胞活性，刺激破骨细胞
活性，加速骨代谢，使得骨脆性及骨自发性骨折率增

加。

A-,6%,.. A［’B］在一项观察性的研究中发现饮食
维生素 *与服用维生素 *制剂对骨密度的降低和
髋部骨折的风险均有相关性，其主要原因是较高维

生素 * 摄入，是目前推荐剂量的 8 倍。同样，
C<4D,6012 7［’E］在一项涉及E8FFE名绝经期妇女维生
素 *摄入量与髋部骨折的风险性的研究显示，妇女
摄入维生素 *超过 F)))!!"#$%，将有增加髋部骨折
的风险，那些摄入大剂量维生素 *者（F)))!!"#$%）
与维生素 *摄入量低于 ’8()!!"#$% 的妇女比较，
其髋部骨折的风险增加了 G)H。他的研究也显示
了女性长期摄入大量的维生素 *可导致骨质疏松，
严重的甚至可引起骨质疏松性骨折［’)］。

+,I,2,-, >J［’K］在一项关于维生素 *摄入量对
男性骨代谢的短期研究中，随机选择了 KF位 ’K & (K
岁健康男性，每天晚餐时给予 E(EB!!"#软脂酸盐
维生素 *，在 8、G、B I时测定了其血清骨碱性磷酸
酶、L型胶原末端肽和骨钙蛋白，结果并没有差异。
他的研究结论是短期给予大剂量维生素 *在男性
不会对骨代谢产生影响，但是长期提供维生素 *对
骨代谢是否会产生影响则需要做更进一步的研究来

再评价。

! 动物研究

动物研究显示：维生素 * 缺乏延缓了骨生长，
但是维生素 *过多亦会加速骨吸收、骨破坏和自发
性骨折［’’］，这些发现已经运用高纯度结晶形式的维

生素 *和它的微生物形式（维甲酸）在个别哺乳动
物中被证实，更多的近期研究也显示了成骨细胞和

破骨细胞在维生素 *受体中的表达，维生素 *抑制
成骨细胞的活性，刺激破骨细胞形成，诱导骨吸收。

M:;.0D /等［’N］在一项动物试验中，其中两组卵
巢切除的大鼠分别给予 8’)!!"#$D!和 ’)()!!"#$
D!维生素 *口服，8K %后，这两组小鼠胫骨、股骨、
腰 G椎体的骨质厚度、骨膜、骨内膜厚度明显增加、
而骨密度降低，尤其是 ’)()!!"#$D!组骨密度降低
更明显。这一方面可能是卵巢切除大鼠雌激素缺乏

而改变了骨骼系统，另一方面由于口服大量维生素

* 刺激骨吸收、抑制骨形成。此后 C-,6D<.>［8)］、
=5@!2［8’］通过动物试验发现维生素 *对大鼠的骨形
态学将产生有意义的影响。

从个别研究资料我们发现每天摄入（()) &
’())）!!"#维生素 * 时在人类不会对骨密度及骨
折风险产生影响，但是否对骨代谢产生决定性的影

响还需要更进一步的研究来评价。

" 维生素 *的推荐量

我国营养学会 8)))年制定了《膳食营养素参考
摄入量》，推荐对维生素 * 参考摄入量（具体见附
表）的建议是：一般成年男性 K))!!"#$%，女性则需
要 E))!!"#$%

［88］，均低于美国国家食物和营养研究

委员会的推荐量［’K］；而营养学会早期推荐：我国对

孕期妇女可以不增加，但对哺乳期，在前 B个月应额
外增加 ())!!"#$%，后 B 个月减为额外摄取 G))

!!"#$%
［8F］。而我国药典委员会推荐的剂量为：婴幼

儿（从出生 & F 岁）B))!!"#$%，G & B 岁每日 E()

!!"#$%，E & ’)岁 ’)()!!"#$%，男性青年及成人每日
’())!!"#$%，女性青年及成人 ’8))!!"#$%，孕妇
’8))!!"#$%，哺乳期 ’K))!!"#$%

［8G］O

# 展望

近年来，关于维生素 * 的研究已做了大量工
作，尤其是围绕维生素 *对骨代谢的影响，从现象
到机理，从动物实验到临床研究，取得了许多进展，

但仍有不少问题存在争议。
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表 ! 《膳食营养素参考摄入量》（!! "#$%）

年龄（岁） "&’(或 )’( *+( #)"(
, - ./0
,10 - 2,,（)’） 2,,
3 - 2,,（)’） .,,
2 - 0,, 4,,,
/ - 5,, 4,,, /,,
33 - /,, 4,,, /,,
32 男 女

6,, /,, 4,,,
36 6,, /,, .,,,
0, 6,, /,, .,,,
孕妇 早期 6,, 42,,

中期 7,,
晚期 7,,

乳母 34,,

注："&’：推荐摄入量；)’：适宜摄入量；*+：可耐受最高摄入量；

#)"平均需要量

另外中国一些地区在摄入维生素 8时，往往选
择维生素 )8 的复合制剂，如鱼肝油，在这些制剂
中，维生素 ) 的含量要比维生素 8 的含量高出许
多［40］。如长期使用该类制剂作为维生素 8摄入方
法，容易使维生素 ) 在体内蓄积造成对骨代谢的影
响［45］。过量的维生素 )将减低骨形成，这种骨形成
和骨吸收之间的分离将会产生预期的骨丢失。鉴于

上述的副作用，在补充维生素 8时应该选用单纯的
维生素 8制剂更为合适。
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