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脑梗死患者并发骨质疏松症的

相关危险因素分析，
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摘要：目的 分析脑梗死患者并发骨质疏松的发生情况，探讨影响脑梗死患者骨质疏松的影响因素，

为临床诊断和防治提供依据。方法应用双能x线骨密度仪测定脑梗死组和对照组的骨密度，并对

影响骨质疏松发生的因素进行相关性分析。结果 男性脑梗死患者骨质疏松发生率为31．39％，女

性为46．25％，女性患者发生率高于男性患者，差异有显著性(P<0．05)。影响骨质疏松因素中，脑梗

死病情程度和病程、女性、高龄、高血压病、吸烟、低体重指数是脑梗死患者骨质疏松发生的高危因素。

结论影响脑梗死患者骨质疏松发生的主要因素是脑梗死病情程度和病程，次要因素有年龄、性别、

高血压病等。脑梗死患者易发生骨质疏松，骨质疏松以瘫痪侧肢体为重。
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Analysis of osteoporosis-related risk factors for patients with cerebral infarction YAN Xiaoyan，GAO

Xiaozeng，LIU Bin．Hebei Union University Affiliated Hospital，Shijiazhuang 063000，China

Corresponding author：YAN Xiaoyan，Email：yanxiaoyan0906@126．tom

Abstract：Objecfive To study the occurrence of osteoporosis in cerebral infarction patients，and to explore

the influential factors of osteoporosis in patients with cerebral infarction for providing basis for clinical

diagnosis，prevention and treatment．Methods Bone mineral density WaS assessed using dual—energy X-ray

absorptiometry in patients of cerebral infarction group and control group．Influencing factors of osteoporosis

were performed correlation analysis．Results The incidence of osteoporosis in male cerebral infarction

patients was 31．39％，and in female 46．25％．The incidence in female was higher than that in male，and

the difference was significant(P<0．05)．The degree and the course of cerebral infarction，female gender，

elder age，hypertension，smoking，and low BMl were high risk factors of osteoporosis in patients with

cerebrM infarction．Conclusion The major risk factors of osteoporosis were the degree and the COUrse of

cerebral infarction in cerebral infarction patients．The secondary factors included age，gender，and

hypertension．Patients with cerebral infarction
were vulnerable to osteoporosis．Severe osteoporosis occurred

in the paralyzed limb．

Key words：Cerebral infarction；Osteoporosis；Risk factors；Bone mineral density

随着社会人口结构的老龄化，脑梗死和骨质疏

松症逐步成为老年人群致残、生活质量下降的重要

原因。有文献报道，脑梗死与骨质疏松症二者关系

密切，既可互为因果，也可受某一共同因素的影

响⋯，较低的骨密度可作为脑梗死患者死亡的独立

危险因素旧]。本研究旨在通过观察脑梗死患者骨

密度的改变，了解脑梗死患者的骨代谢情况，并进行

作者单位：063000石家庄，河北联合大学附属医院

通讯作者：曰晓燕，Email：yanxiaoyan0906@126．eom

多因素分析，以探讨脑梗死患者伴发骨质疏松的发

生机理，为临床诊断和防治提供依据。

1资料与方法

1．1研究对象

1．1．1病例组选择：166例脑梗死患者(全部为偏

瘫患者)，为河北联合大学附属医院神经内科2008

年3月至2010年3月住院患者。符合1995年中华

医学会第四届脑血管疾病会议制定的诊断标准，并

经头颅CT或头颅MRI证实。其中男性86例，女性
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80例，年龄在4l一85岁，平均年龄为(65．1 4-10．4)

岁。所有患者均详细询问既往病史，其中有高血压

病史72例，冠心病病史37例，吸烟史50例。符合

以下条件：①无甲状腺及甲状旁腺疾病；②无肾小球

及肾小管疾病；③无慢性肝病及糖尿病；④无风湿及

类风湿疾病；⑤无骨瘤及骨转移瘤；⑥无长期腹泻或

胃及肠切除术病史；⑦无老年期精神病；⑧无长期应

用激素或抗癫痫药物；⑨半年内未使用过治疗骨质

疏松及影响骨代谢的药物及1年内无骨折史；⑩患

者知情同意。

1．1．2对照组选择：选择同期住院患者99例，年

龄、性别与脑梗死组差异无显著性。排除脑梗死、脑

出血、短暂性脑缺血发作及影响骨代谢的疾病。其

中男性48例，女性51例，年龄4l～86岁，平均年龄

为(59．4 4-10．1)岁。有高血压病病史42例，冠心

病病史17例，吸烟史27例。

1．2研究方法

1．2．1骨密度测定：应用双能x线骨密度仪测量

L：、L3、L。椎体正位和双侧股骨近端股骨颈、大转

子、Ward’s三角区的BMD。骨质疏松的诊断标准

按照中国老年学会骨质疏松委员会制定的诊断标

准p1，以T值评分<一2SD诊断为骨质疏松。在任

一部位的评分<一2SD即可诊断为骨质疏松。

1．2．2骨代谢指标测定：血脂、血糖、E：、T、LEP等

的测定：被检者前一晚进素食，并于晚8：00开始禁

食。次日上午空腹抽取静脉血5ml，分离血清，当日

用日立7150全自动生化分析仪测血糖、血脂、肾功

能，其余血清置一20。C冰箱保存。血清E：、T、LEP

采用FT-630G微机多探头放免仪测定。按病程将

166例脑梗死患者分为≤15天组(A组)57例、15天

～6个月组(B组)42例、6个月一1年组(C组)19

例、>1年组(D组)48例。按脑卒中患者临床神经

功能缺损程度评分标准H-将脑梗死患者分为轻度

组(1～15分)95例、中度组(16—30分)52例和重

度组(31—45分)19例。

1．3统计学方法

所有数据用EXCEL建库，SPSSll．5进行统计

分析，计数资料进行x2检验，计量资料进行t检验，

组问均数比较用方差分析。多因素分析采用

Logistic回归分析法

2 结果

2．1 脑梗死患者骨质疏松的发生情况

表1脑梗死患者骨质疏松的发生情况

注：经z2检验爿2值为8．6080，P<0．01，脑梗死组与对照组骨

质疏松发生率比较差异有显著性

2．2研究对象的基本特征

2．2．1 脑梗死组与对照组年龄、性别构成比较

表2脑梗死组与对照组年龄和性别构成

脑梗死组 对照组

年龄组 合计
男性(％)女性(％) 男性(％)女性(％)

合计

<50岁8(47．1) 9(52．9)17(100)11(55．0)

50岁一22(52．4)20(47．6)42(100)17(44．8)

60岁一23(49．0)25(51．0)48(100)14(48．3)

>70岁33(55．9)26(44．1)59(100)6(50．0)

合计86(52．1)80(47．9)166(100)48(48。5)

9(45．0)20(100)

2l(55．2)38(100)

15(51．7)29(100)

6(50．0) 12(100)

51(51．5)99(100)

注：经z2检验。各年龄组男女性别构成比较差异无显著性

2．2．2脑梗死组与对照组一般情况比较

表3脑梗死组与对照组一般情况

注：脑梗死组与对照组体重指数及高血压病、冠心病、吸烟患者

所占比例比较差异均无显著性(P>O．05)

2．3研究对象的临床特征

2．3．1 脑梗死患者骨质疏松与病情程度的关系

表4不同病程脑梗死患者瘫痪肢体骨质疏松发生情况

注：经z2检验，与轻度比较一P<0．01，与中度比较66P<0．01

2．3．2脑梗死患者骨质疏松与病程的关系

表5不同病程脑梗死患者瘫痪侧肢体骨质疏松发生情况

组别 伴骨质疏松(例) 不伴骨质疏松(例) 合计

注：经z2检验，与A组比较‘P<0．05，与B组比较6P<0．05
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2．4脑梗死患者伴骨质疏松的相关影响因素分析

2．4．1脑梗死患者伴骨质疏松的单因素分析：166

例脑梗死患者64例伴有骨质疏松，其中86例男性

患者有27例(31．39％)伴有骨质疏松，80例女性患

者有37例(46．25％)伴有骨质疏松，女性患者发生

率高于男性患者差异有显著性(P<0．05)。

表6男性脑梗死患者伴骨质疏松的单因素分析

项目％蕊组非嚣豁组统计值P值
<50岁(％)

正50岁一(％)

龄60岁。(％)

70岁一(％)

高血压病(％)

冠心病(％)

吸烟(％)

体重指数(kg／m2)

12．50

13．63

30．43

16(48．48)

19(70．37)

lO(37．04)

20(74．07)

24．90±2．24

7(87．50)

86．37

69．57

51．52

43．33

18．33

41．67

4±3．

8．3900 0．0040

4．4222 0．0355

2．6093 0．1062

6．5877 0．0103
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2．4．2脑梗死患者伴骨质疏松的多因素分析：考虑

到多因素之间的作用，为排除各研究因素之间的相

互干扰作用，控制混杂因素的影响，我们将单因素分

析中有显著意义的变量赋值(见表8)，并作为协变

量，同时分别引入研究对象的入院诊断，以骨质疏松

是否发病为因变量，进行多因素非条件Logistic回归

分析，结果如表9所示。

表8骨质疏松主要影响因素及赋值方法

项 目

年龄

性别

体重指数

高血压病

吸烟

变量 赋值

X1

)【2

X3

X4

X5

6 2．7012 0．0415 病程X6

E2(pc／m1)84．00 4-40．62 91．71±45．37 0．5209 0．6043

T(“g／d1) 763·42 2305·80 671．78+33l·84 O·8077 0·4225
病情程度 x7

LEPf rig／m1) 12．69±5．66 9．85±7．28 1．0879 0．2826

CLU(,,,mot／L)

CHOL(retool／L)

ttDLC(retool／L)

TG(retool／L)

6．63±2．88 6．54±2．55 0．6424 0．5224

5．18 4-1．03 5．28 4-1．16 0．396l 0．6931

1．30±0．34 1．24±0．30 0．7692 0．4439

I．44±0．69 1．5I±0．89 0．3592 0．7204

表7女性脑梗死患者伴骨质疏松的单因素分析

项 目 骨蜃37篇组非々4质3紫组统计值P值(例) (例)⋯⋯一
<50岁(％) 2(22．22) 7(77．78)

拒50岁一(％) 5(25·ooi

龄60岁～(％)15(75．00

70岁～(％)

高血压病(％)

冠心病(％)

吸烟(％)

体重指数(kg／m2)

E2(pg／ral)

T(ng／d1)

LEP(．g／m1)

G,L1J(retool／L)

CHOL(mmol／L)

ItDLC(mmol／L)

57．69

45．95

6(16．21)

4(10．81)

24．99 4-3．82

56．24 4-37．69

164．12±77．09

27．58±23．28

6．53 4-2．61

5．58±1．02

1．36±0．36

15f75．oo

lOf25．00

11(42．31

10(23．26

10(23．26

1(2．33)

26．29±3．

6．6070 O．0100

4．5793 0．0324

0．2546 0．6139

1．210】o．2713

07 2．0687 0．0468

66．54±45．80

160．93±7I．15

21．09±14．11

6．33±2．6l

5．27±1．10

1．33±0．38

2．1325 0．0378

0．0954 0．9244

2．7652 0．009l

0．1719 0．8640

1．2315 0．2222

0．3213 0．7489

TG(retool／L) 1．42±0．65 1．93 4-1．38 2．0638 0．0427

E2

LEP

TG

X9

XlO

X1l

连续变量

男=1，女=0

连续变量

有=1，无=0

有=1。无=0

对照组=0．≤15天=1。

(15天一6个月)=2，

(6个月一1年)=3，>1年=4

对照组=0，轻度=1

中度：2。重度=3

连续变量

连续变量

连续变量

表9影响骨质疏松发病的多因素非条件Logistic回归分析

同时我们按照性别因素对脑梗死患者分别进行

了多因素分析，结果如表10、表11所示。

表lO影响男性脑梗死患者骨质疏松发生的

多因素Logistic回归分析

侈

埔

"

拍

“

”

强
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表ll影响女性脑梗死患者骨质疏松发生的

多因素Logistie回归分析

3讨论

脑梗死患者易发生骨质疏松并且容易合并骨

折，极易造成残疾¨1。最近的一项大样本的对照研

究显示脑梗死后股骨和坐骨骨折的风险是对照组的

2倍，其中女性、年龄小于70岁和脑梗死较新的患

者的骨折风险是最高的∞’“。骨质疏松发生的主要

病因包括性激素水平低下、营养失调和骨骼的废用

三个方面旧J。同时受性别、年龄、不良生活习惯(如

吸烟、饮酒等)、影响骨代谢疾病(如糖尿病、甲旁

亢、胃切除术、肝病、肾病等)，特殊职业(宇航员)

等∽’101多种因素的影响。脑梗死患者骨质疏松的发

生除受上述因素的影响外，还与脑梗死的病情程度

和病程有关，我们对这些因素进行了分析。经分别

分析男性、女性脑梗死患者伴骨质疏松的相关影响

因素，结果显示，在男性脑梗死患者随年龄的增长，

骨质疏松患者所占比例明显增加，且骨质疏松患者

体重指数低于非骨质疏松患者，高血压病、吸烟者所

占比例均高于非骨质疏松患者，差异有显著性(P<

0．05)。在女性脑梗死患者随年龄的增长，骨质疏

松患者所占比例也明显增加，且伴骨质疏松患者体

重指数低于非骨质疏松患者，高血压病所占比例均

高于非骨质疏松患者，差异有显著性(P<0．05)。

说明年龄、体重指数、高血压病和吸烟是骨质疏松发

生的危险因素。Yahata等⋯。研究532名日本绝经

妇女BMI和掌骨骨密度的关系。发现BMI较高者

掌骨骨密度也较高，提示保持正常的体重对预防骨

质疏松很重要。无论何种年龄段的人群，吸烟者骨

密度均低于不吸烟者。Blum等¨引采用双能x线法

测定骨密度研究发现，青少年、年轻成年人家庭吸烟

暴露与髋骨、股骨颈骨密度成负相关。绝经前期妇

女吸烟与髋骨、股骨颈、腰椎、全身骨密度成负相关。

Hannan等¨31研究老年人骨密度降低的危险因素时

发现。吸烟男性骨密度的降低显著低少不吸烟者，

因此对老年人而言，吸烟与骨健康的关系比较密切。

在女性患者，我们还发现血清E，含量骨质疏松组较

非骨质疏松组低，男性患者亦有此改变，但差异无显

著性。E：对骨质疏松发生的影响分析其机制可能

是由于生理机能逐渐衰退，性激素降低，肠道对钙的

吸收减少等原因使血钙水平降低，进而激发甲状旁

腺素分泌增多，使骨溶解释放过程加速而致骨质疏

松和高钙血症在软组织内沉积¨引。随年龄增长女

性E：下降早、多、快，男性T下降晚、少、缓。女性绝

经后PTH、BGP显著升高，符合绝经后骨代谢“高转

换型”，男、女老年期BGP下降符合老年骨代谢“低

转换型”，继发PTH升高在女性绝经后骨质疏松的

发病中起重要作用¨“。同时我们还发现在女性患

者，LEP含量骨质疏松组较非骨质疏松组高且差异

有显著性。Ushiroyama等¨副对日本绝经后妇女研

究发现，瘦素与骨密度呈显著负相关，推测瘦素可能

是导致绝经后妇女骨量丢失的原因。在女性患者，

血清TG含量骨质疏松组较非骨质疏松组低，差异

有显著性，此结果与胡彩仙等¨钊报道一致，分析可

能是雌激素的作用导致的。但TG对影响骨质疏松

发生的机制目前尚未不清楚，其是否影响脑梗死患

者发生骨质疏松及机制如何尚待进一步研究。在本

研究中我们并未发现血糖对骨质疏松的明显影响，

可能与选择的病例有关。

为排除各因素之间的相互干扰作用，控制混杂

因素的影响，我们进行了多因素分析，结果显示，在

调整了各因素影响之后，年龄、性别、脑梗死病情程

度、高血压病是骨质疏松发病的独立危险因素。年

龄OR值为1．068，说明在调整了性别、病情程度和

高血压病的影响因素之后，年龄每增加l岁，骨质疏

松的发病率将增加1．068倍。性别的OR值为

0．317，男性是女性骨质疏松发病率的0．317倍，说

明女性易患骨质疏松。病情程度的OR值为2．164，

说明病情程度每增加一度，骨质疏松的发生率将增

加2．164倍。高血压病患者骨质疏松发生率是非高

血压病患者的1．075倍。同时，我们对影响男性、女

性脑梗死患者伴骨质疏松发病的因素分别进行多因

素分析，结果显示，男性脑梗死患者在调整了各因素

影响后，年龄、高血压病、吸烟、脑梗死的病情程度和

病程均是脑梗死后骨质疏松发生的独立危险因素，

体重指数是骨质疏松发生的保护因素；女性脑梗死

患者在调整了各因素影响后。年龄、脑梗死的病情程

度和病程是脑梗死后骨质疏松发生的独立危险因

素，体重指数和血清E，水平是骨质疏松发生的保护

因素。

上述分析表明脑梗死患者并发骨质疏松是一种
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在多因素共同作用下而发生的疾病，在发生脑梗死

后，以上因素的危险程度加大，女性、高龄、高血压病、

吸烟、低体重指数、低血清E'、病情重、病程长患者是

骨质疏松发生的高危人群，骨质疏松的发生机率加

大。提示在发生脑梗死后临床医生应当预见到患者

可能发生骨质疏松，预先做好预防，对于已经发生骨

质疏松的患者应对以上危险因素积极给予干预。
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