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长期使用活性维生素D安全性的相关性研究
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摘要：目的对连续和间断服用活性维生素D治疗6个月的骨质疏松症者，测24 h尿钙定量比较，了解长期使用活

性维生素D的安全性。方法 采用美国GE公司生产的Luner Prod培y Advance型骨密度仪测定骨密度确定为骨质疏

松者106例。56例患者连续服用活性维生素D6个月为治疗组，50例患者间断服用活性维生素D6个月为对照组。

采用美国强生VIPR0 250仪器干化学法测定24 h尿钙定量。采用德国罗氏MODuLAR PPIsE 900仪器酶速率法测

定血液生化指标。结果治疗组与对照组相比，差异无显著性(P>0．05)。结论肝肾功能正常的骨质疏松患者，

生理剂量内活性维生素D连续服用6个月，对机体是安全的。
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Abstract： 0bjectiVe To investigate the saIbty of long—term use of actiVe vitamin D by detecting 24一hour urinary calcium

in patients who received 6·month continuous or intermittent therapy of oral active vitamin D for the treatment of

osteoporosis．：[Ⅵethods A total of 1 06 patients，who were diagnosed with osteoporosis by detecting bone mineral density

using Luner Pmdigy Advance bone absorptiometry(GE Co．， USA)，were included in this study． Fifty—six patients in

treatment group continuously took active vitamin D for 6 months，while 50 patients in control group intermittently took actiVe

vitamin D fbr 6 months．The quantitative 24一hour urinaly calcium was detected using dry chemical method with VIPRO 250

devices(Johnson&Johnson，USA)． The blood biochemical parameters were measured using enzyme velocity method with

MODULAR PPIsE 900 devices(Roche，Ge瑚any)．Results No significant difkrence between the 2 groups was observed

(P>0．05)． Conclusion For the osteoporosis patients with normal liver and renal function， it is safb to administer

physiological doses of active vitamin D for 6 months．

Key words： 0steoporosis；Active vitamin D；Urinary calcium；Physiological dose；Normal liver and kidney function；Safe

骨质疏松症(OP)是一种以全身骨量减少、骨组

织微结构改变，骨质脆性和骨折危险频度增加为特

征的全身性骨骼疾病。其发病率已居于其常见病、

慢性病的第7位。许多研究证明，遗传、营养、体力

活动及环境因素不同，导致性别和年龄匹配的各种

族人群之间，骨密度存在种族及地域差异。大庆市

处于中国北部地区，长期光照少，导致维生素D摄

人不足，对于骨质疏松症发病率有显著的影响。世

界卫生组织和我国骨质疏松诊治指南都一致认为：
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钙剂和维生素D是骨质疏松症综合防治方案的基

础用药⋯。以往认为，预防和治疗佝偻病需要补充

维生素D，但越来越多的研究发现，维生素D还与心

血管疾病、糖尿病、肿瘤、自身免疫病、感染性疾病等

密切相关。那么长期应用维生素D的安全性是很

多医务人员以及患者都非常关注的问题。尿钙增高

可增加泌尿系结石的危险性，而长期应用活性维生

素D是否会使尿钙增高?长期应用活性维生素D

是否会患有泌尿系结石?本研究通过对于长期应用

活性维生素D与未应用活性维生素D的患者相对

比，来评估应用活性维生素D的安全性。

万方数据



708

1材料和方法

1．1 临床资料

收集2010年1月至2010年10月在大庆油田

总医院骨质疏松门诊就诊并诊断为骨量减少的患者

106例，并排除肝肾功能不全者。其中治疗组56

例，连续应用碳酸钙D，(美国辉瑞)600 mg／d，骨化

三醇(青岛海尔)O．25 IU／d，男性20例，女性36例，

年龄(52．3±3．3)岁。对照组50例，间断应用碳酸

钙D，(美国辉瑞)600 mg／d，骨化三醇(青岛海尔)

0．25IU／d，男性16例，女性34例，年龄(53．4±

2．7)岁。两组患者年龄、性别、骨密度T值经统计

学处理，P值均>O．05，差异无显著性，具有可比性。

1．2试验方法

本研究采用美国GE公司生产的Luner Pmdigy

Advance型骨密度仪测定骨密度，T值≤一2．5标准

差为骨质疏松旧j。采用美国强生VIPRO 250仪器

干化学法测定24 h尿钙定量，采用德国罗氏

MODULAR PPISE 900仪器酶速率法测定血液生化

指标。本研究每人钙剂摄入量为600 mg／d(碳酸钙

D，)，钙是阈值营养素∞1。我国营养学会制定成人

每日钙摄入推荐量800 mg(元素钙)是获得理想骨

峰值的适宜剂量，如果饮食中钙供给不足可选用钙

剂补充，绝经后妇女和老年人每日钙摄入量推荐为

1000 mg，因目前的膳食营养调查现实我国老年人平

均每日从饮食中获钙约400 mg，故平均每日应补充

的元素钙量为500～600 m∥。。本研究每人活性维

生素D(骨化三醇)0．25斗g／d，老年人推荐剂量为

10—25斗g／d⋯。钙剂和活性维生素D有56例坚持

连续每天服用6个月，有50例活性维生素D是间断

不均匀服用但也达6个月。分别记录两组用药3个

月及6个月24小时尿钙值(正常值2．5～7．5

mmol／d m1)与血钙值(正常值2．2～2．7 mmol／1)。

1．3统计学处理

数据处理采用z2检验。

2 结果

2．1尿钙值与血钙值

测量两组治疗患者的24小时尿钙值(正常值

2．5～7．5 mmol／d m1)与血钙值(正常值2．2～2．7

mmol／1)，结果见表1。治疗组和对照组无显著差异

(P>O．05)，说明每天补充生理剂量的活性维生素

D对人体是安全的。

Table l Urinary calcium and calcium Value in the treatment group and control group at 3，6 months

2．2尿钙异常患者情况

两组患者检测结果异常的情况见表2。

Table 2 Patients with abnormal urinary calcium in two groups

治疗组中有5例3个月24 h尿钙值大于7．5

mmol／d ml，4例6个月24 h尿钙值大于7．5 mmol／d

ml，其中有1例是3个月和6个月24 h尿钙值均大

于7．5 mmoL／d ml。追问这9例患者尿量，24 h尿

量均小于1200 ml。对照组中有4例3个月24 h尿

钙值大于7．5 mmol／d ml，3例6个月24 h尿钙值大

于7．5 mmol／d ml。追问这7例患者尿量，24 h尿

量均小于1 100 ml。

3 讨论

维生素D是一种脂溶性维生素，在骨骼的矿化

过程中是必需的，它能够刺激肠道对于钙的吸收。维

生素D仅存在于蛋黄、蔬菜等食物中，人体内大部分

的维生素D需要通过阳光照射皮肤产生。维生素D

需要经过肝脏、肾脏转化成活性代谢产物1，25
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(OH)：D后才能起作用。由于老年人肝肾功能减退，

维生素D的转化受影响，因此更适宜补充活性维生素

D。活性维生素D治疗骨质疏松症已被推荐为基础

用药，临床常用的有1，25(OH)，D，(骨化三醇)和1a．

(0H)D，(阿法骨化醇)。维生素D通过维生素受体

(VDR)发挥作用，骨骼、大脑、心脏、胰腺、皮肤和胃肠

道等均有VDR。活性维生素D在体内调节钙、磷平

衡，促进肠道对钙、磷的重吸收，促进骨骼矿化，减少

骨钙脱失，缓解肌肉骨骼疼痛，减少椎体骨折的发生

率H1。此外，活性维生素D还有骨骼外生理作用：①

直接影响肌细胞的成熟和功能，改善肌肉状态，降低

老年跌倒；②调节细胞生长，促进细胞分化并抑制细

胞增殖，可治疗牛皮癣，明显改善鱼鳞、红斑、发硬等

皮肤损害；③可通过抑制细胞凋亡而抑制肿瘤生长，

可抑制肿瘤周围血管的生长促进癌细胞凋亡，从而降

低子宫内膜癌、结直肠癌、前列腺癌、肺癌的发生危

险；④补充维生素D可降低婴儿I型糖尿病发病率，若

一些婴儿缺乏维生素D，则I型糖尿病发生危险增加4

倍；⑤居住高纬度地区居民高血压、心血管病发病率

高，维生素D可预防动脉硬化，预防高血压；⑥母孕期

缺乏维生素D，影响胎儿的智力发育，并增加胎儿或

哮喘病机率；⑦维生素D缺乏，易患抑郁症、精神分裂

症；此外，维生素D还可多方位调控集体的免疫功能，

包括调整树突细胞分化、淋巴细胞增殖和细胞因子排

泌b。8 J。可见活性维生素D是体内一种非常重要的

调节激素。维生素D及其代谢产物又是骨质疏松治

疗的基础用药，因此长期使用活性维生素D的安全性

不容忽视。

本研究认为，只要肝肾功能正常的患者，应用生

理剂量的钙剂，同时连续应用6个月生理剂量的活

性维生素D，其尿钙值是在安全范围内的，不易引起
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泌尿系结石。尿钙测量值还与饮水量有关，饮水多

的人因血容量多尿量多，因此相对尿钙较低；饮水少

的人因血容量少尿量少，而尿钙较高。因此建议服

用活性维生素D的人要多饮水，从而保持足够的血

容量和尿量。有些基层医院不一定开展24 h尿钙

测定，有些医生对于长期应用活性维生素D的安全

性还存在疑问，本研究可提供信息，肝肾功能正常的

情况下，长期应用生理剂量的活性维生素D治疗骨

质疏松是安全的。
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