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脑卒中患者偏瘫肢体骨量丢失

与肌肉萎缩程度的关系
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摘要：目的观察脑卒中后偏瘫患者健患侧肢体骨量、瘦组织和脂肪组织含量的变化，探讨骨量丢失

与肌肉萎缩程度的关系。方法选择脑卒中后偏瘫患者6l例，采用双能x线骨密度仪(DEXA)测定

其健患侧肢体骨矿含量及体质成分。结果 与健侧肢体相比，患侧肢体脂肪含量、肌肉含量及BMC

明显下降(P<0．01)，BMC下降程度与肌肉含量减少呈明显正相关，而与脂肪含量变化无明显关系。

与女性患者相比，男性患者肌肉含量、BMC含量显著增高，而脂肪含量显著降低。结论脑卒中偏瘫

病人患侧肢体骨量、肌肉和脂肪含量均明显降低，肌肉含量变化在维持骨量方面起重要作用。
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Abstract：Objective To observe the alteration of bone mineral content(BMC)。lean mass(LM)，and fat

mags(FM)in both diseased and non-diseased extremities of hemiplegie patients after stoke，and to

investigate the relationship between loss of BMC and extend of mu∞le atrophy．Methods BMC and body

elements of both diseased and non-diseased extremities were measured using a dual·energy X·ray

absorptiometry(DXA)in 61 hemiplegle patients after stroke．Results There was significant decrease in

FM，LM，and BMC in the paretic extremity，compared to the non—paretie extremity(P<0．01)．The

decrease of BMC correlated significantly with the decrease of LM，but did not correlated with the alteration of

FM．Compared to those in female patients，LM and BMC increased，but FM decreased significantly in male

patients．Conclusion There was significant loss in BMC，LM，and FM in the hemiplegic extremity in

patients after stroke．The alteration of LM played an important role in maintaining BMC．
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脑卒中后偏瘫患者常出现患侧肢体废用性萎

缩，可观察到有骨量丢失和骨骼肌松软，易发生脆性

骨折，提示两者之间可能存在密切联系⋯。本研究

以脑卒中后偏瘫患者为对象，观察健患两侧肢体骨

量和骨骼肌的变化，旨在揭示肌肉含量在维持骨量

中的作用。
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1材料与方法

·论著·

1．1研究对象

2009至2010年在上海市东方医院神经内科复

诊的脑卒中后偏瘫患者61例，其中男性35例，平均

年龄(64．3 4-14．4)岁，BMI(23．9±3．2)ks／M2；女

性26例，平均年龄(65．8 4-12．9)岁，BMI(25．7±

3．8)ks／m2。BMI在男女之间存在明显统计学差异

(t=2．031，P=0．012)。患者选择标准符合：(1)

1995年全国第四次脑血管病学术会议制定的脑卒

中诊断标准旧o；(2)经头颅CT或MRI影像学诊断

证实；(3)任意一侧肢体肌力<5级(4)患者知情同
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意。排除标准：合并有其他严重的躯体性疾病；影响

骨代谢的肝、肾、内分泌系统疾病；常年服用激素或

者其他各种影响骨代谢的药物；双侧瘫痪。

1．2检查方法

所有患者取平卧位，在室温静息状态下采用美

国Lunar—DPXIQ双能X线分析仪(DEXA)测定上下

肢体的骨矿含量(bone mineral content，BMC)、肌肉

含量(1ean mass，LM)和脂肪含量(fat mass，FM)。

1．3统计学分析

所有数据采用均数±标准差表示，利用SPSS软

件包13．0进行t检验、相关回归分析。

2 结果
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12月的患者相比较，上、下肢BMC、LM和FM均较

高，但差异无统计学意义(P>0．05)。男女性病人

上、下肢体的BMC、LM和FM均存在显著统计学差

异(表2，P均<0．01)。

表2男女患者体质成分和BMC的比较(i±1)

2．1健患侧肢体各部位体质成分、BMC的比较(表 3 讨论

1)

健患侧肢体之间BMC、FM、LM均存在明显统

计学差异(P均<0．01)，而LM与FM的比值差异

无统计学意义(P>0．05)。

表1健患侧肢体体质成分和BMC的水平(露±s)

2．2相关分析显示，健侧上、下肢BMC与LM呈显

著正相关(r=0．754和0．877，P均<0．01)，而与

FM无相关性。患侧上、下肢BMC与LM呈显著正

相关(r=0．808和0．884，P均<0．01)，上肢BMC

与FM呈显著负相关(r=一0．305，P<0．05)。上、

下肢BMC下降百分比与LM下降百分比呈显著正

相关(r=0．472和0．753，P均<0．01)，而与FM下

降百分比无显著相关性。以BMC下降百分比为因

变量，FM、LM下降百分比、BMI为自变量，多元逐步

回归分析显示，上、下肢肌肉下降百分比分别是上、

下肢BMC下降百分比的独立预测因子(口=0．702

和0．836，F=16．244和47．374。P均<0．01)。

2．3 13例病程小于12月的患者与48例病程大于

肢体废用性萎缩是脑卒中后偏瘫患者常见特

点，本研究显示，脑卒中后偏瘫病人其患侧肢体与健

侧肢体相比其骨量、骨骼肌含量和脂肪含量均显著

减少，但骨骼肌含量与脂肪含量比值无明显差异，提

示肢体体质成分的丢失过程是同步进行的。同时，

本研究分析提示，无论是患侧肢体还是健侧肢体，骨

矿含量与骨骼肌含量呈显著正相关，且肢体骨量下

降程度也与骨骼肌含量下降比例呈显著正相关，而

与脂肪含量变化无关，骨骼肌含量变化是骨矿含量

改变的重要预测因子，表明骨骼肌在维持肢体骨量

中起着极其重要的作用。在其它疾病也能观察到骨

骼肌与骨量密切相关旧一-，电频刺激废用性萎缩的

肢体可改善受损的骨组织变化¨o，骨骼肌作为运动

效应器官具有潜在的内分泌功能，可以分泌多种生

物活性物质以自分泌、旁分泌的方式作用于骨组织，

骨骼肌产生的机械应力对骨骼具有重塑效应外，还

可能分泌多种活性物质，以促进骨代谢旧1。

通常偏瘫患者肢体骨量丢失与病程有关¨。，但

本研究显示长病程患者骨量和骨骼肌含量丢失较

多，但差异无统计学意义，可能与病人病程分布不均

衡，以及例数相对少有一定关系。尽管如此在病程

早期阶段临床上即应对偏瘫肢体进行干预治疗，才

可以有效的阻止骨量和骨骼肌含量的丢失。

本研究还观察到，女性患者BMI高于男性，但

骨矿含量和骨骼肌含量均较低。而脂肪含量较多，说

明女性患者脂肪储备要高于男性，而脂肪组织与骨

量的维持没有明显相关性，因此女性偏瘫患者更要

多注意加强肢体的康复训练。
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史长短及肾功能损害程度有关。且本研究中CKD 5

期骨质疏松患病率高达97．87％，可能与本组中

CKD 5期以透析患者为主有关。

病例组骨质疏松程度远高于对照组。但病例组

及对照组中BMD平均值最低的部位均为Ward’s三

角区，且在各部位中阳性率最高，说明此部位对骨量

变化最敏感，而且骨质丢失最严重，有助于早期发现

CKD骨代谢异常，与江建青等‘¨研究结果一致。
。

慢性肾脏病患者一般在GFR<60 mL／(rain·

1．73ms)时开始出现较明确的并发症⋯，且女性患

者的骨质疏松患病率高于男性患者，与普通人群的

规律相符合。目前肾功能与骨密度及骨质疏松之间

是否有相关性存在较大争议¨1。Hsu等的研究结果

认为肾功能的下降程度与骨密度减少之间不存在相

关性，肾功能减退不是骨密度减低的独立危险因

子一1。而Klawansky等的研究则认为肾功能下降程

度与骨质疏松患病率之间存在正相关性¨0‘。本观

察结果证明慢性肾衰竭与骨质疏松程度及患病率均

呈正相关。由于存在各种混杂和干扰因素，慢性肾

衰竭是不是骨质疏松的独立危险因素尚需进一步探

讨。同时，本结果证明Ward’s三角可作为早期诊断

骨质疏松的首选检查部位，具有一定临床指导意义。
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