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摘要： 目的　系统评价鲑降钙素对髋部骨折的疗效。 方法　计算机检索中国期刊全文数据库（１９９４-２０１４畅５），中国生物医学
文献数据库（１９７８ －２０１４畅５），中文科技期刊全文数据库（１９８９ －２０１４畅５），数字化期刊全文数据库（１９９７ －２０１４畅５），ＰｕｂＭｅｄ
（１９６６ －２０１４畅５），Ｃｏｃｈｒａｎｅ ｌｉｂｒａｒｙ（２０１４年第 ２ 期），ＥＭＢＡＳＥ（１９９０ －２０１４畅５），收集鲑降钙素治疗髋部骨折的随机对照实验
（ＲＣＴ），依据 Ｃｏｃｈｒａｎｅ 评价手册 ５畅１畅０评价文献质量，并提取有效数据进行 Ｍｅｔａ 分析。 结果　纳入 １１ 个 ＲＣＴ，共 ８２３ 名患
者。 Ｍｅｔａ分析结果示：鲑降钙素可降低髋部骨折患者的再骨折率［ＲＲ＝０畅４１，９５％ＣＩ（０畅０４，０畅４７）］。 可缓解髋部骨折后疼痛
［ＳＭＤ＝２畅２７ ９５％ＣＩ（１畅０８，３畅４６），P＝０畅０００２］；不影响骨密度。 对于骨代谢、髋关节功能及骨折愈合等指标，由于条件所限未
能做 Ｍｅｔａ分析，只进行描述性分析。 结论　鲑降钙素可以降低髋部骨折患者的再骨折率，缓解疼痛，部分研究显示可能改善
髋部活动功能及促进骨折愈合。 因此可推荐鲑降钙素作为髋部骨折后的常规临床治疗方案。 本结论尚需更多设计严谨、科
学的临床试验进一步证实。
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Abstract： Objective　 To determine the efficacy of salmon calcitonin in the treatment of hip fractures．Methods　 The
randomized clinical trials （RCTs） of salmon calcitonin treatment for hip fractures were searched from the CNKI （１９９４ －２０１４．５），
CBM （１９７８ －２０１４．５）， VIP （９８９ －２０１４．５）， Wanfang Data （１９９７ －２０１４．５）， PubMed （１９６６ －２０１４．５）， Cochrane library
（ issue ２， ２０１４）， and Embase （１９９０ －２０１４．５）．Data were extracted and Meta analysis was performed according to the Cochrane
methods using RevMan ５．２．０ software．Results　Eleven RCTs including ８２３ patients were eligible．Meta analysis showed that
salmon calcitonin reduced the refracture rate in hip fracture patients ［RR ＝０畅４１， ９５％ CI （０畅０４， ０畅４７）］， relieved the pain after
hip fracture ［SMD＝２畅２７， ．９５％ CI （１畅０８， ３畅４６）， P ＝０畅０００２］， but did not affect bone mineral density．Since the indexes of
bone metabolic markers， and the function of hip joint and fracture healing were not suitable for Meta analysis， we only made
descriptive analysis．Conclusion　Salmon calcitonin can reduce the refracture rate and release the pain of hip fracture patients．It
also improves the hip function and promotes fracture healing．Therefore， we recommend salmon calcitonin as a routine treatment for
hip fracture．But the results still need more rigorous， scientific clinical trials to confirm．
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　　伴随着日益严峻的人口老龄化，老年人髋部骨
折的数量明显增加［１］ 。 手术是髋部骨折的主要治
疗方法，骨质疏松导致术后再骨折和延迟愈合的风
险增加。 促进骨折愈合、减少再骨折发生率已成为
髋部骨折治疗的主要内容。 鲑降钙素作为抗骨质疏
松的经典药物之一，兼具治疗骨质疏松及改善疼痛

的作用。 为进一步明确鲑降钙素对髋部骨折的治疗
作用，本研究拟全面检索相关的中英文文献，对符合
标准的随机对照试验研究的结果进行 Ｍｅｔａ分析，就
其对髋部骨折术后的再骨折率、疼痛、骨密度以及生
活质量等作用进行比较研究，以期为临床决策分析
提供依据。
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1　资料与方法
1畅1　纳入标准
1畅1畅1　研究类型：随机对照试验（ＲＣＴ），无论是否
采用盲法。 限以英文或中文发表的文献。
1畅1畅2　研究对象：（１）纳入标准：①明确外伤史，非
暴力骨折，经放射学检查明确为髋部骨折；②行手术
治疗后。 （２）排除标准：①肿瘤所致病理性骨折；②
有内分泌疾病如甲状腺、甲状旁腺、肾上腺疾病者；
③有严重肝、胆、肾等疾病及类风湿性关节炎者；④
对鲑降钙素过敏或有肌注及皮下注射禁忌症；⑤有
长期使用影响骨代谢药物如性激素、 肝素、 糖皮质
激素者；⑥同时接受其它抗骨吸收药物。
1畅1畅3　干预措施：鲑降钙素对比安慰剂或不使用鲑
降钙素治疗的空白对照．
1畅1畅4　观察指标： ①主要测量指标：再骨折率；②
次要测量指标：疼痛缓解程度（ＶＡＳ 评分）；骨密度
（ＢＭＤ）；骨代谢指标；髋关节功能；骨折愈合率．
1畅2　检索策略

以“（鲑降钙素 ＯＲ 密盖息 ＯＲ 密钙息） ＡＮＤ
（髋部骨折 ＯＲ 股骨颈骨折 ＯＲ 转子间骨折 ＯＲ 粗
隆间骨骼 ＯＲ 髋臼骨折）”检索中国期刊全文数据
库（１９９４ －２０１４畅５），中国生物医学文献数据库
（１９７８ －２０１４畅５），中文科技期刊全文数据库（１９８９
－２０１４畅５）， 数字化期刊全文数据库 （ １９９７ －
２０１４畅５）；以“（ｍｉａｃａｌｃｉｃ ＯＲ ｍｉａｃａｌｃｉｎ ＯＲ ｃａｌｃｉｔｏｎｉｎ）
ＡＮＤ （ ｈｉｐ ｆｒａｃｔｕｒｅ ＯＲ ｆｅｍｏｒａｌ ｎｅｃｋ ｆｒａｃｔｕｒｅ ＯＲ
ｆｒａｃｔｕｒｅ ｏｆ ｆｅｍｕｒｓ ｈａｆｔ ＯＲ ｆｒａｃｔｕｒｅ ｏｆ ｇｒｅａｔｅｒ ｔｒｏｃｈａｎｔｅｒ
ＯＲ ｆｒａｃｔｕｒｅ ｏｆ ａｃｅｔａｂｕｌｕｍ）”检索 ＰｕｂＭｅｄ （１９６６ －
２０１４畅５）， Ｃｏｃｈｒａｎｅ ｌｉｂｒａｒｙ （ ２０１４ 年 第 ２ 期 ），
ＥＭＢＡＳＥ（１９９０ －２０１４畅５）。
检索词分目标疾病和干预措施两大部分，并根

据具体数据库调整， 所有检索采用主题词
［ＭＥＤＬＩＮＥ（ＭｅＳＨ），ＥＭＢＡＳＥ （ＥＭＴＲＥＥ）］与自由
词相结合的方式，所有检索策略通过多次预检索后
确定。
追查已纳入文献的参考文献，与本领域专家、通

讯作者等联系以获取以上检索未发现的相关信息。
如试验报告不详或资料缺乏，通过信件与作者进行
联系获取。
1畅3　文献筛选和资料提取

两位研究者独立阅读所获文献题目和摘要，在
排除明显不符合纳入标准的试验后，对可能符合纳
入标准的试验阅读全文，以确定是否符合纳入标准。

两位研究者交叉核对纳入试验的结果，对有分歧而
难以确定其是否纳入的试验通过讨论或由第 ３位研
究者决定其是否纳入。 缺乏的资料通过电话或信件
与作者进行联系予以补充。
提取资料主要包括：① 一般资料：题目、作者姓

名、发表日期和文献来源；②研究特征：研究对象的
一般情况、各组病人的基线可比性、干预措施；③结
局指标：再骨折率；疼痛缓解程度；ＢＭＤ；骨代谢指
标；髋关节功能；骨折愈合时间等。
1畅4　质量评价

纳入文献的方法学质量依据 Ｃｏｃｈｒａｎｅ 评价手
册 ５畅１畅０随机对照试验质量的 ６条质量评价标准进
行评价。 包括① 随机方法是否正确。 ② 是否做到
分配隐藏，方法是否正确。 ③ 是否采用盲法。 ④是
否存在缺失数据所致偏倚。 ⑤是否存在选择性报告
所致偏倚。 ⑥是否存在其他类型的偏倚。 纳入文献
的真实性按上述评价标准分为 ３个质量等级：Ａ（低
度偏倚），所用的评价指标均正确；Ｂ（中度偏倚），有
一项或一项以上指标未描述；Ｃ（高度偏倚），其中任
何一项或一项以上指标不正确或未使用。
1畅5　统计分析

采用 Ｃｏｃｈｒａｎｅ 协作网提供的 ＲｅｖＭａｎ５畅２ 进行
Ｍｅｔａ分析。 计数资料采用相对危险度为疗效分析
统计量；计量资料采用加权均数差或标准化均数差，
不同单位数值换算成相同单位后，按照 Ｃｏｃｈｒａｎｅ 评
价手册提供的公式计算出变化值的均数与标准差。
各效应量均以 ９５％可信区间（ＣＩ）表示。 各纳入研
究结果间的异质性采用 Ｃｈｉ２ 检验。 当各研究间有
统计学同质性（P＞０畅１，I２ ＜５０％），采用固定效应模
型对各研究进行 Ｍｅｔａ分析；如各研究间存在统计学
异质性（P＜０畅１，I２ ＞５０％），分析其异质性来源，对
可能导致异质性的因素进行亚组分析，若两个研究
组之间存在统计学异质性而无临床异质性或差异无

统计学意义时，采用随机效应模型进行分析。 如两
组间异质性过大或无法找寻数据来源时，采用描述
性分析。

2　结果
2畅1　文献检索结果

初检出 ７６２篇文献，阅读文题、摘要，剔除重复发
表、综述及病例报告后，纳入 ２１ 篇文献，其中英文 ６
篇，中文 １５篇。 通过进一步阅读全文，排除未达到纳
入标准的文献 １１ 篇，最终纳入 １１ 个 ＲＣＴ，包括 ８２３
例患者，其中试验组 ４１３例，对照组 ４１０例（见图 １）。
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图 1　文献筛选流程及结果
Fig．1　Ｄｏｃｕｍｅｎｔ ｓｃｒｅｅｎｉｎｇ ｐｒｏｃｅｓｓ ａｎｄ ｒｅｓｕｌｔｓ．

　

2畅2　纳入研究特征
纳入各研究患者的治疗组与对照组基线相似性

均较好（见表 １）。

图 2　再骨折率
Fig．2　Ｒｅｆｒａｃｔｕｒｅ ｒａｔｅ　

2畅3　纳入研究的方法学质量（见表 ２）
纳入的 １１［２-１２］个研究都描述是随机分配，但仅

有 ６ 篇说明具体的随机方法，３ 篇描述分配隐藏，３
个研究采用了盲法，５ 个研究有退出，３ 个研究采用
了意向性分析。 质量等级均为 Ｂ级。
2畅4　主要疗效指标统计结果

再骨折率：共有 ４ 个研究［６，８，９，１０］统计了再骨折

率，共 ２９８ 例，其中治疗组 １４９ 例，对照组 １４９ 例。
各研究间无统计学异质性（P＝０畅９７；I２ ＝０％），ｍｅｔａ

分析结果显示：髋部骨折后的患者使用鲑降钙素治
疗可降低再骨折率，其差异有统计学意义，ＲＲ ＝
０畅４１，９５％ＣＩ（０畅０４，０畅４７）（图 ２）。
2畅5　次要疗效指标统计结果
2畅5畅1　ＶＡＳ 疼痛评分：有 ６ 个研究［２，４，５，８，９，１２］报道

了使用密盖息治疗髋部骨折后 ＶＡＳ值的变化，其中
４ 篇文献无临床异质性并具有原始数值，但各研究
结果间有统计异质性（P＜０畅０１，Ｉ２ ＝９５％），故采用
随机效应模型，先对数据进行处理，计算出治疗前后
的变化， 然后进行 ｍｅｔａ分析，结果显示使用密盖息
治后可以使 ＶＡＳ 值降低，疼痛得到改善，［ ＳＭＤ ＝
２畅２７畅９５％ＣＩ（１畅０８，３畅４６），P ＝０畅０００２］（图 ３）。 另
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　　 表 1　纳入研究的基本特征
Table 1　Ｂａｓｉｃ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｔｈｅ ｉｎｃｌｕｄｅｄ ｓｔｕｄｉｅｓ

纳入研究 国家 组别 例数 年龄（岁） 剂量 干预措施及疗程 结局指标

陈方经［２］ 中国
治疗组 ２８ ·７８ ��畅３
对照组 ２９ ·７８ ��畅３

鼻喷 ２００ＩＵ，
ＱＤ ＋钙 ６００ｍｇＱＤ

３ 个月
钙 ６００ｍｇＱＤ

ＶＡＳ 评分，Ｈａｒｒｉｓ 评分，骨折愈合率，
副作用

谭美云［３］ 中国
治疗组 ２０ ·６９ %
对照组 ２０ ·６９ %

肌注 ５０ＩＵＢＩＤ２ 周后，
５０ＩＵＢＩＷ

３ 个月
生理盐水

骨痂生长情况，骨密度，血钙，血磷，
ＡＬＰ，副作用

张莉丽［４］ 中国
治疗组 ３９ ·６５ ØØ畅３ ±４ X畅５
对照组 ３８ ·６６ ØØ畅７ ±５ X畅１

鼻喷 ２００ＩＵＱＤ ６ 个月
不治疗

骨密 度， ＶＡＳ 评 分，骨 代 谢 指 标：
ＴＲＡＣＰ５ｂ，ＣＴＸ，ＢＡＬＰ，ＤＰＤ／Ｃｒ，Ｃａ／Ｃｒ

徐永申［５］ 中国
治疗组 ２４ ·７０ ±６ X
对照组 ２３ ·７０ ±４ X

肌注 ５０ＩＵＱＤ ＋钙 ５００ｍｇＱＤ
＋ＶｉｔＤ２００ＩＵＱＤ

２４ 周
钙 ５００ｍｇＱＤ ＋ＶｉｔＤ２００ＩＵＱＤ 骨代谢指标：ＢＧＰ，ＢＡＬＰ．．Ｈａｒｒｉｓ 评分

陈宝［６］ 中国

治疗组 ６０ ·７５ ØØ畅１ ±４ X畅２

对照组 ６０ ·７４ ØØ畅９ ±４ X畅９

肌 注 ５０ＩＵＱＤ ＋ 钙
６００ｍｇＱＤ２ 周， 肌 注
５０ＩＵＱＯＤ４ 周， 鼻 喷
２００ＩＵＱＯＤ１ 年

１ 年

钙 ６００ｍｇＱＤ
再骨折率，骨折愈合率，Ｈａｒｒｉｓ 评分，
骨密度，ＳＦ －１２ 评分，副作用

黄建新［７］ 中国
治疗组 ２３ ·６８ üü畅２ ±４ H畅６２
对照组 ２２ ·６８ üü畅５ ±３ H畅９５

鼻 喷 ２００ＩＵＱＤ ＋ 钙
６００ｍｇＱＤ

１４ 天
钙 ６００ｍｇＱＤ ＶＡＳ 评分，ＢＡＬＰ

Ａｒｎａｌａ ＩＯ［８］ 芬兰
治疗组 ３０ ·－
对照组 ３０ ·－

鼻喷 ２００ＩＵ ＋钙 ５００ｍｇＱＤ ６ 个月
安慰剂 ＋钙 ５００ｍｇＱＤ

再骨折率，骨代谢指标： ＢＡＬＰ，ＯＣ，骨
密度，ＶＡＳ 评分

Ｐｅｉｃｈｌ［９］ 奥地利

治疗组 ２５ ·７８ ØØ畅９ ±６ X畅２
对照组 ２４ ·７６ ØØ畅９ ±３ X畅９

鼻喷 ２００ＩＵ ＋钙 １０００ｍｇＱＤ
＋ＶｉｔＤ８８０ＩＵＱＤ

１２ 个月

钙 １０００ｍｇＱＤ ＋
ＶｉｔＤ８８０ＩＵＱＤ

再骨折率，骨密度，骨代谢指标：
ＣＴＸ，ＯＣ，ＰＹＲ，ＤＰＹＲ，副作用

Ｋａｒａｃｈａｌｉｏｓ Ｔ［１０］ 希腊
治疗组 ２５ ·７８ %
对照组 ２５ ·７７ ��畅２

鼻喷 ２００ＩＵＱＤ ４ 个月
安慰剂

再骨折率，骨代谢指标：ＢＡＬＰ，ＯＣ，骨
密度

Ｋｏｌｌｅｒｕｐ Ｇ［１１］ 丹麦
治疗组 １８ ·７０ ØØ畅８ ±１ X畅６
对照组 １７ ·７０ ØØ畅８ ±１ X畅７

鼻喷 ２００ＩＵ 一周 ６ 次
１２ 个月
安慰剂

骨密度，ＢＡＬＰ，ＯＣ，Ｐｙｒ，Ｄｐｙｒ

Ｈｕｕｓｋｏ ＴＭ ［１２］ 芬兰
治疗组 １２１ Ò８０ ��畅３
对照组 １２２ Ò７９ ��畅９

鼻喷 ２００ＩＵＱＤ ３ 个月
安慰剂

ＶＡＳ，骨密度，骨折愈合率，ＩＡＤＬ
　　ＶＡＳ：视觉评分；ＡＬＰ：碱性磷酸酶；ＴＲＡＣＰ：抗酒石酸酸性磷酸酶；ＣＴＸ：Ｉ 型胶原羧基端末端肽；ＢＡＬＰ：骨源性碱性磷酸酶；ＤＰＤ：脱氧吡啶
啉；ＯＣ：骨钙素

表 2　纳入研究的方法学质量评价
Table 2　Ｑｕａｌｉｔｙ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｍｅｔｈｏｄｏｌｏｇｙ ｏｆ ｔｈｅ ｉｎｃｌｕｄｅｄ ｓｔｕｄｉｅｓ

纳入研究 随机方法 分配隐藏 盲法 数据完整性
选择性报告

研究结果
其它偏移

陈方经［２］ 清楚 不清楚 不清楚 是 否 不清楚

谭美云［３］ 清楚 不清楚 不清楚 不清楚 不清楚 不清楚

张莉丽［４］ 清楚 不清楚 不清楚 是 否 不清楚

徐永申［５］ 不清楚 不清楚 不清楚 是 不清楚 不清楚

陈宝［６］ 不清楚 不清楚 不清楚 是 不清楚 不清楚

黄建新［７］ 不清楚 不清楚 不清楚 是 否 不清楚

Ａｒｎａｌａ ＩＯ［８］ 不清楚 不清楚 不清楚 不清楚 不清楚 不清楚

Ｐｅｉｃｈｌ Ｐ［９］ 清楚 充分 不清楚 不清楚 不清楚 不清楚

ＫａｒａｃｈａｌｉｏｓＴ［１０］ 清楚 充分 双盲 不清楚 不清楚 不清楚

Ｋｏｌｌｅｒｕｐ Ｇ［１１］ 不清楚 不清楚 单盲 不清楚 不清楚 不清楚

Ｈｕｕｓｋｏ ＴＭ［１２］ 清楚 充分 双盲 是 否 不清楚

两篇文章，其中 １ 篇文献［８］缺少原始数据；而文
献［１２］对 ＶＡＳ 的统计采用中位数，与其它文献存在
临床异质性，故均未纳入 ｍｅｔａ。
2畅5畅2　骨密度：有 ８ 个研究［３，４，６，８-１２］报道了使用鲑
降钙素治疗后骨密度值的变化，对其中 ６ 篇进行
ｍｅｔａ分析，研究结果间有统计异质性（P＜０畅００００１，
I２ ＝９９％），故采用随机效应模型行 ｍｅｔａ 分析，且由

于测量单位不同，进行亚组分析，结果显示髋部骨折
后使用密盖息治疗不增加骨密度值（图 ３）。 另 １ 篇
文献［１０］对骨密度变化率进行了描述，显示使用密盖
息治疗后可以使骨密度值得到改善，与对照组相比
其差异有统计学意义，文献［１２］显示治疗前后骨密度
值变化无统计学意义。
2畅5畅3　骨代谢指标：（１）碱性磷酸酶（ＡＬＰ）变化
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图 3　ＶＡＳ变化
Fig．3　Ｔｈｅ ｃｈａｎｇｅ ｏｆ ＶＡＳ

　

图 4　骨密度变化
Fig．4　Ｔｈｅ ｃｈａｎｇｅ ｏｆ ｂｏｎｅ ｍｉｎｅｒａｌ ｄｅｎｓｉｔｙ．

　

值：有 ６个研究［３-５，８，１０，１１］报道了使用密盖息治疗后

ＡＬＰ值的变化，但临床异质性和统计学异质性均较
大，未行 ｍｅｔａ分析。 其中 ２ 篇文献［３，１０］显示使用密

盖息治疗后可以使 ＡＬＰ值升高，与对照组相比其差
异均有统计学意义，其中 Ｋａｒａｃｈａｌｉｏｓ Ｔ ［１０］仅报道了
ＡＬＰ的变化率，提示较前升高。 ２ 篇文章［４，５］显示使

用密盖息治后可以使 ＡＬＰ值升降低，另两篇文章治
疗前后 ＡＬＰ［８，１１］值变化无意义。

（２）骨钙素（ＯＣ）变化值：有 ５个研究［５，８-１１］报道

了使用密盖息治疗后 ＯＣ 值的变化，但临床异质性
和统计学异质性均较大，未行 ｍｅｔａ分析。 其中 ４ 篇
文献［５，９-１１］显示使用密盖息治后可以使 ＯＣ 值降低，
与对照组相比其差异均有统计学意义。 另 １篇文章
治疗前后 ＯＣ［８］值变化无意义。
2畅5畅4　髋关节 Ｈａｒｒｉｓ 评分：Ｈａｒｒｉｓ 评分系统是疼
痛、步态、功能以及活动范围和畸形等来综合评价髋
关节的功能。 本文所纳入文献中有 ３ 篇［２，５，６］ 对

Ｈａｒｒｉｓ评分进行了研究，由于评价标准不同，未行
ｍｅｔａ分析，其中 ２ 篇文献［２，５］显示密盖息治疗可以
增加 Ｈａｒｒｉｓ评分，改善髋关节的功能，１ 篇文献［５］显
示治疗前后 Ｈａｒｒｉｓ评分变化无意义。
2畅5畅5　骨折愈合率：２ 篇文章［６，１２］对骨折愈合率进

行了研究，文献数量少，未行 ｍｅｔａ分析，该两篇文章
均显示鲑降钙素可以提高骨折的愈合率，促进骨折
愈合。

3　讨论
降钙素是由甲状腺滤旁细胞的一种激素，是调

节骨代谢的激素之一。 目前用于临床的有鲑降钙
素、鳗鱼降钙素等。 研究证实鲑降钙素的活性是人
降钙素的 ４０ ～５０倍，且疗效稳定［１３］ ，是临床常用的
降钙素。 许多的临床试验及理论已证实鲑降钙素对
治疗骨质疏松的益处。 有研究证实鲑降钙素在治疗
髋部骨折方面也具有重要作用。
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鲑降钙素可预防髋部骨折后股骨近端骨丢失并

改善其微结构，减少髋部再骨折的发生。 还可通过
增加肌肉收缩力［１４］及改善行走功能［１５］ ，减少跌倒
的发生，从而减少再骨折的发生，本文对 ４ 篇文
章［６，８-１０］的再骨折率进行了 ｍｅｔａ分析，结果显示：鲑
降钙素可有效的降低髋部骨折患者的再骨折率。 此
外，鲑降钙素可改变神经元的钙离子流，直接调节中
枢神经系统的伤害感受，具中枢性止痛作用，也通过
调节前列腺素代谢，具有外周止痛作用［１６］ 。 止痛能
使骨折后患者早期地进行有效的康复训练，从而减
少骨折卧床后的废用性骨萎缩。 本研究中 ４ 篇文
章［２，４，７，９］对疼痛评分（ＶＡＳ）进行了研究，对此进行
ｍｅｔａ分析，结果显示鲑降钙素能缓解髋部骨折患者
的疼痛。
研究显示［１７］ ，髋部骨折卧床制动后破骨细胞活

跃，骨吸收增强，骨量可在短期内丢失，尤其髋部骨
折对侧骨量流失更明显［１０］ ，造成废用性骨质疏松，
骨折愈合不良或再骨折风险增加，因此骨折后抗骨
质疏松治疗更为重要，但本研究结果显示，鲑降钙素
并不能提高髋部骨折后骨密度值，这可能是因为降
钙素降低骨折发生率主要依赖于对骨质量的改变，
而非骨密度的改变，这与目前很多研究的结论相符。
林华［１８］认为：降钙素治疗骨质量（骨结构、骨力学性
能）的提高比 ＢＭＤ上升明显，且能有效地降低骨质
疏松性骨折的发生率。 也可能是由于所纳入文章骨
密度表达不同，不能有效的统计出骨密度值的确切
变化，且骨密度只能显示局部骨质情况，并不能反映
整体骨骼正在进行的代谢活动，而骨代谢指标具有
此功能。 有文献报道，ＡＬＰ及 ＯＣ 作为骨形成指标，
可用来评价全身骨骼代谢情况［１９］ ，甚至可独立预测
骨折风险性［２０］ 。 但本研究中所纳入的文献对 ＡＬＰ
的变化存在争议，需要进一步研究来判定。 研究中
４篇文献［５，９-１１］显示使用密盖息治后可以使 ＯＣ值降
低，与对照组相比其差异均有统计学意义，提示降钙
素在体内抑制破骨细胞的吸收，降低骨转换率，降低
骨质疏松及骨折风险，同时与骨吸收相藕连的骨形
成指标 ＯＣ也随之下降。
本文共纳入 １１ 个随机对照研究，共 ８２３ 例患

者，其中 ５篇为国外文献。 仅有 ５ 篇说明具体的随
机方法，２篇描述分配隐藏，３ 个研究采用了盲法，５
个研究有退出，并采用了意向性分析，提示纳入研究
存在不同程度的选择性偏倚、实施偏倚和测量偏倚，
从而影响结果的论证强度。 本研究检索语种限定为
英文和中文，未检索到未发表文献和在研相关文献，

不排除存在资料选择性偏倚和发表性偏倚的可能

性。 本系统评价纳入文献存在不同程度方法学质量
问题，质量等级均为 Ｂ 级。 由于所纳入髋部骨折患
者进行的术式差别，且所使用的鲑降钙素有鼻喷剂
及针剂的剂型之分，这些均会造成一定临床异质性，
在一定程度上影响了论证强度。

4　结论
综上所述，鲑降钙素可以降低髋部骨折患者的

再骨折率，缓解疼痛，对骨代谢具有影响，并可能改
善髋部活动功能以及促进骨折愈合。 因此可推荐鲑
降钙素作为髋部骨折后的常规临床治疗方案。 但限
于纳入研究在方法学方面的局限性，加之纳入各研
究在判断观察指标的选择上不尽一致，在一定程度
上降低了本系统评价结果的可靠性和全面性。 因
此，尚需要大样本，多中心、前瞻性的随机对照研究，
进一步验证其临床疗效，以及为临床鲑降钙素的使
用确定适用人群，疗程，以及剂型的选择。
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