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摘要： 正常骨代谢骨形成与骨吸收保持动态平衡，妇女在绝经前因孕产、哺乳等原因消耗大量骨钙，绝经后卵巢功能衰退、雌
激素水平急剧下降，骨代谢相关细胞因子的表达受到影响，致使破骨细胞数量增加，活性增强，引起骨量丢失，骨质疏松一旦
发生，疼痛、骨折便伴随出现，导致生存质量下降，严重者可致残致死，所以其预防比治疗更具意义。 本文针对女性骨代谢特
点，基于“治未病”思想，从未病先防、既病防变着眼重点阐述 ＰＭＯＰ及其并发症的中西医综合防治策略。
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　　骨质疏松症（Ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ，ＯＰ）是以单位骨量减
少，骨小梁变细、断裂、数量减少，皮质骨多孔、变薄
为特征，以致骨的脆性增高及骨折危险性增加的一
种全身性骨病。 发生于女性绝经后者为 Ｉ 型骨质疏
松症， 即 绝经后 骨质 疏 松 症 （ Ｐｏｓｔｍｅｎｏｐａｕｓａｌ
ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ，ＰＭＯＰ），即由于绝经后卵巢功能衰退、
雌激素水平低落导致骨形成与骨吸收脱偶联，加速
骨量丢失，发生骨质疏松［１］ 。 ７０ 岁以前的发病率占
绝经后妇女的 ２５％～５０％［２］ ，并与年龄增长呈现正
相关。 骨质疏松一旦发生，疼痛、骨折便伴随出现，

导致生存质量下降，严重者可致残致死，其预防
（“未病先防”）比治疗 （“既病防变”）更具意义。
枟素问· 四气调神大论枠指出：“圣人不治已病治未
病，不治已乱治未乱，此之谓也。 夫病已成而后药
之，乱已成而后治之，譬如渴而穿井，斗而铸锥，不亦
晚乎？”形象的描述了“治未病”的重要意义。 本文
基于“治未病”思想从未病先防、既病防变两个方面
探讨 ＰＭＯＰ中西医综合防治策略。

1　未病先防
1畅1　健康宣教

由于对 ＰＭＯＰ危害性缺乏足够的认识，致使很多
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“未病”之人没有采取良好的健康管理，从而加速该病
的发生发展，影响正常生活，造成经济损失。 所以亟
需进行广泛的科普宣传，让更多的人了解 ＰＭＯＰ的发
病机制，重视对其防治的必要性和紧迫性。

ＰＭＯＰ是绝经后妇女由于卵巢功能衰退、雌激
素水平下降，从而导致骨吸收大于骨形成，出现以低
骨量和骨组织的显微结构退行性变为特征。 雌激素
主要包括雌酮（ｅｓｔｒｏｎｅ，Ｅ１ ）、雌二醇（ｅｓｔｒａｄｉｏｌ，Ｅ２ ）和
雌三醇（ｅｓｔｒｉｏｌ，Ｅ３ ），大部分由卵巢分泌，绝经后随
着卵巢功能衰退，Ｅ１ 和 Ｅ２ 含量明显下降，而雌激素
具有刺激成骨细胞、抑制破骨细胞功能的作用，具体
通过以下途径实现：①出现原发性小肠黏膜缺陷，影
响 １，２５（ＯＨ）２Ｄ３ 吸收，使骨钙释放增加，肠钙吸收
减少；②对由甲状旁腺激素（ ｐａｒａｔｈｙｒｏｉｄ ｈｏｒｍｏｎｅ，
ＰＴＨ）引起骨吸收的抑制作用减弱；③ＧＨ-ＩＧＦ（生长
激素－胰岛素样生长因子）轴功能低下，使胰岛素
样生长因子（ ｉｎｓｕｌｉｎ-ｌｉｋｅ ｇｒｏｗｔｈ ｆａｃｔｏｒ-１，ＩＧＦ-１）合成
减少，而 ＩＧＦ-１ 具有刺激、复制多种骨细胞，增加胶
原合成的作用，是骨重建和维持骨量的主要调节因
子；④直接或间接促进某些细胞因子介导的白细胞
介素（ ｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ，ＩＬ）、肿瘤坏死因子（ ｔｕｍｏｒ ｎｅｃｒｏｓｉｓ
ｆａｃｔｏｒ，ＴＮＦ）的产生，导致破骨细胞分化增加。 此
外，孕激素与其在成骨细胞的受体结合减少，导致成
骨受到抑制［１，３］ 。
1畅2　提高身体的自我调控机能

骨作为人体的重要组织结构，其内外环境处于
动态变化之中，机体通过不断的自我调控来适应各
种变化，ＰＭＯＰ的发生正是由于机体调节失控所致，
其中如吸烟、酗酒、情志不遂等不良的生活习惯，造
成了 ＰＭＯＰ的“外环境”，内外合力，将很多“未病”
之人推入 ＯＰ 行列。 研究显示吸烟、饮酒与骨折有
密切关系，且其影响主要发生在绝经后妇女［４，５］ ，尼
古丁对成骨细胞胶原合成及性腺等促进骨形成的激

素有抑制作用；酒精能影响正常钙、磷代谢，导致尿
钙增加，抑骨矿化；而合理持久的运动则提供对成骨
细胞的机械刺激，避免骨内血液酸性化，防止骨溶
解，增加骨强度；平和愉悦的心境则有益于调节微循
环，提高机体免疫力。
鉴于此，培养良好的生活习惯，成为防治 ＰＭＯＰ

的基础措施：①减少酒精、咖啡及香烟等影响骨质代
谢的物质摄入，多食富含钙质、维生素和植物雌激素
的食物如大豆（大豆异黄酮），葛根，阿麻籽等，以便
在青少年时期获得较高的骨量储备。 同时应当避免
营养过剩，发生“三高”妨碍机体对营养物质的有效

利用，降低防病抗病能力；②接受适量的阳光照射，
促进维生素 Ｄ３ 形成，提高肠钙吸收；③充分认识
“生物-心理-社会”医学模式的内涵，保持平和愉悦
的心境。
1畅3　应力改善骨“质”与“量”

骨“质”是指骨的微结构、骨基质的矿化、骨的
转换以及微骨折的累积及其修复能力；骨“量”是指
骨的数量或容积。 ＰＭＯＰ患者围绝经期骨量丢失加
速，运动、练功等不同应力方式不仅是骨矿化和骨形
成的基本条件，而且能促进性激素分泌、调节全身代
谢状态，明显地改善肌肉神经功能、促进骨和肌肉的
合成代谢和重建、增强骨强度和肌肉强度，从而减少
骨量丢失，达到预防 ＰＭＯＰ的目的。 研究表明长期
规律的运动可以降低绝经后妇女骨量丢失［６］ ；此
外，坚持运动、练功产生的肌肉张力和机械应力作用
于骨骼，导致骨组织的特异性变形，改变骨内压，刺
激成骨细胞生成，促进骨形成和重建，以维持骨量或
增加骨密度，并使骨的弹性增加，抗弯曲、抗挤压和
抗扭转的能力增强。 美国 Ｆｒｏｓｔ博士明确指出“这种
由肌肉所产生的作用力（称之为机械性因素）对骨
强度的控制作用远远大于非机械性因素（包括各种
骨相关激素、维生素、钙以及其他矿物质、氨基酸、脂
肪、骨相关的细胞因子等）”。 由此，应力（骨质本身
所受应力和肌肉收缩时所产生的各种应力）对骨
“质”与“量”的改善具有非常重要的影响。

2　既病防变
骨折是 ＰＭＯＰ最主要、最严重的“变症”。 数据

显示，在美国和欧洲，每年大约有 ２５０ 万人因骨质疏
松症引发骨折，其中绝经后女性患者超过 １／３［２］ 。
女性绝经后进入骨量迅速丢失期，在绝经后 ５ ～１０
年内骨质疏松骨折发病率明显增高，６０ ～７０ 岁骨折
发生率最高［２］ ，这一现象在桡骨远端骨折尤为突
出，随着年龄继续增大，发生脊椎、髋部骨折的机率
也在增大。
如何将 ＰＭＯＰ 控制在骨折前期是防变的重点。

清代叶天士枟外感温热篇枠指出“先安未受邪之地”，
所以对围绝经期妇女应常规评估 ＰＭＯＰ危险因素，重
视先兆症状，对于高发人群应当早预防、早发现、早诊
断、早治疗、早康复，对已经确诊 ＰＭＯＰ患者应采取积
极的治疗措施，加强护理，防止跌倒等原因引起骨折。

3　治疗策略
3畅1　病因治疗
3畅1畅1　中医治疗：中医虽无骨质疏松症之名，但类
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似症状古籍多有记载，属“骨痿”、“骨痹”、“虚劳”、
“腰痛”等范畴。 多从虚、瘀论治，中医理论认为肾
主骨、肝主筋，肝肾亏虚，则筋骨不坚、痿软失用，脾
主四肢，运化失常，则气血乏源，无以生精化髓，充养
四肢百骸，故有“治痿独取阳明”之论，脾肾亏虚，导
致气血运行无力，积久成瘀，而致筋骨失养，渐至虚
损。 临床多以补肾壮骨、活血通脉为治则。 现代研
究也发现，ＰＭＯＰ患者存在不同程度的微循环障碍。
近年来动物实验显示［７，８］ ，以左归丸为基本方，辨证
运用淫羊藿、女贞子、菟丝子、骨碎补等补益肝肾药
和熟地、当归等养血活血药，可以通过调节下丘脑-
垂体-性腺轴，以及自主神经系统、免疫系统和骨髓
造血系统，发挥类性激素样作用，促进肠钙吸收和成
骨细胞活动，抑制破骨细胞活动，调节微量元素，改
善微循环，多角度干预骨代谢，发挥治疗作用［３，９，１０］ 。
由于骨重建是成骨细胞与破骨细胞共同参与进

行，所以联合运用骨形成促进药和骨吸收抑制药可
更好的调节骨代谢平衡，但因机制复杂，尚需进一步
深入研究。
3畅1畅2　西医治疗：主要包括基础治疗、骨吸收抑制
药（性激素治疗、双磷酸盐类、降钙素）以及骨形成
促进药（ＰＴＨ）。 ①足量的钙和维生素 Ｄ 是任何药
物治疗骨质疏松达最佳疗效的基础，我国营养学会
推荐成人每日钙摄入量为 ８００ ｍｇ，绝经后妇女 １０００
ｍｇ，我国骨质疏松症诊治指南推荐成人每日维生素
Ｄ剂量为 ２００ＩＵ（５ μｇ），老年人为 ４００-８００ＩＵ（１０-２０
μｇ）／ｄ［１１］ 。 ②补充性激素可抑制骨吸收，促进 １，２５
（ＯＨ）２Ｄ３ 合成，增加肠钙吸收，有助于恢复骨代谢
平衡，降低骨质疏松性骨折风险，但有加重雌激素依
赖性肿瘤、血栓性疾病等危险，临床运用需严格把握
适应证，保证利大于弊，否则不宜使用；双磷酸盐类
和降钙素均能抑制破骨细胞活性，增加骨密度，降低
骨折风险，前者可见轻度胃肠道不良反应，后者能明
显缓解骨痛，但长期使用易出现获得性降钙素抵抗，
即“脱逸现象”。 ③ＰＴＨ 具有成骨和破骨的双重作
用，小剂量的 ＰＴＨ与成骨细胞 ＰＴＨ-Ｒ１ 受体结合，刺
激合成促骨形成因子，如 ＩＧＦ-１、转化生长因子
（ ｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｇ ｇｒｏｗｔｈ ｆａｃｔｏｒ-β，ＴＧＦ-β）等，持续大剂
量则刺激合成如白细胞介素-１、６（ＩＬ-１、６）等促骨吸
收因子，规范运用耐受性较好。
3畅2　疼痛管理

ＰＭＯＰ患者往往以腰背痛或脆性骨折引起疼痛
为主诉求医，以疼痛为主要症状者高达 ６２％。 这是
由于高转换状态的骨代谢使得骨吸收明显增加，骨

小梁破坏、吸收，骨膜下骨皮质吸收引起疼痛，通常
可以持续很长时间，严重影响生存质量［２］ 。 所谓
“急则治其标，缓则治其本，治病必求于本”，在针对
ＰＭＯＰ病因病机之“本”治疗的同时，消除疼痛成为
当务之“急”。 防治因未能有效控制疼痛，而引发诸
如心血管疾病、高血压、糖尿病等其他内科基础疾病
的“变证”，从而延长治疗周期，影响治疗效果。
3畅2畅1　中医的疼痛管理：中医学是我国先民在与病
痛长期斗争的过程中总结经验发展而来，其起源和
理论特色与痛证的诊疗实践密切相关，对于骨痛的
记载散见于历代中医典籍，认为“不通则痛、不荣则
痛”。 妇人以血为本，一生经、孕、产、乳的生理活
动，均以血为本，又需耗血，故有妇人之病，气常有
余、血常不足之特点。 气血不足，筋骨关节失于濡
养，则不荣而痛，年老气血运行无力，积久成瘀，则不
通而痛。 临床多以活血养血、行气止痛为基本治则，
运用中药汤剂、针刺、理筋推拿等方法，结合辨证论
治，达到止痛目的，目前尚缺乏系统的中药干预骨质
疏松性疼痛研究，但近年来对于天然植物化合物的
开发研究逐渐成为热点，试图寻求高活性的抗骨质
疏松天然成分，从而针对病因进行疼痛管理。
3畅2畅2　西医的疼痛管理：首先排除可能存在的继发
性甲状旁腺机能亢进、１，２５（ＯＨ）２Ｄ３ 缺乏和肾小管

病变，随后常规予以适量非甾体抗炎药，疼痛常可缓
解；对于因骨质疏松并发骨折而引起的疼痛，采取牵
引、固定、复位或手术治疗，辅以物理疗法和康复治
疗，有助于早期缓解疼痛和恢复肢体功能，笔者总结
临床发现，降钙素对于骨质疏松性疼痛疗效肯定，该
药具有抑制疼痛递质释放，增加 β-内啡肽释放，提
高中枢痛阈而止痛的作用，并可增加骨强度，降低骨
折风险，而手术方式及内固定器械的进步，也能有效
缓解疼痛，改善预后，例如运用经皮椎体球囊扩张成
形术（ＰＫＰ）治疗胸腰椎压缩性骨折，ＰＦＮＡ、ＰＦＮ 与
Ｇａｍｍａ钉内固定治疗骨质疏松性粗隆间骨折，以及
人工关节置换的普及，为临床提供了很大的选择空
间［１２，１３］ 。
综上所述，针对 ＰＭＯＰ高发病率、高致残致死率

的现状，早期预防、既病防变对于改善预后意义重
大，应贯穿 ＰＭＯＰ 防治全过程，运用中医“治未病”
思想作为指导，提倡防治结合、中西药联合并用、多
种方法干预，重建骨代谢平衡，能有效延缓骨质衰
老，提高生活质量，增加幸福指数，减轻医疗保健
负担。
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