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·临床研究·

金天格胶囊对骨质疏松性桡骨远端骨折患者骨折愈合
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摘要：目的 了解金天格胶囊促进骨质疏松性桡骨远端骨折患者骨折愈合的作用及对关节功能恢复的影响。方法 选择60

例骨质疏松性桡骨远端骨折的老年患者，随机分为治疗组和对照组，对照组30例给予手法复位夹板或石膏固定，并被指导功

能锻炼，治疗组30例在对照组基础上，另外给予金天格胶囊口服。观察记录骨折愈合时间。并于骨折愈合时，记录腕关节活

动度(屈伸活动度、桡尺偏活动度、旋前／旋后活动度)、Ganland-werley腕关节评分、Knirk—Jupiter关节炎分级。结果 治疗组

骨折愈合时间短于对照组，差异有统计学意义(P<o．05)。骨折愈合时，治疗组腕关节活动动度、Ganland-werley腕关节评分、

Knirk—Jupiter关节炎分级，均好于对照组，差异有统计学意义(P<0．05)。结论金天格胶囊对骨质疏松性桡骨远端的骨折愈

合具有一定促进作用，可改善腕关节功能，抑制创伤性关节退变。
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Abstract： 0bjective To understand the effect of Jintiange capsule on promoting丘acmre healing and joint function recoVery in

patients with osteopomtic distaI radius fmctures．Methods Sixty eldedy patients w“h osteoporotic distaI mdius fracture wem

randomly divided into treatment group and control gmup． Patients in control gmup(30 cases) were giVen manipulatiVe reduction

and fixation with splint or plaster，and functional exercise were directed． Patients in treatment group(30 cases)receiVed Jintiange

capsule on the basis of me treatment in control gmup． The time of fmcture healing was recorded． During fracture healing，tlle

mobility of the wrist(flexion and extension，radial and ulnar deviation，pmnation，and supination)，Ganland·Werley wrist score，

and Knirk．Jupiter anhritis classification were recorded．Results The tiIne of fracmre healing in treatment gmup was shoner m锄

that in contml group，and the dif艳rence was statistically significant(P<O．05)． During仃acture healing，wrist joint mobility，

Ganland—Werley wrist score，Knirk—Jupiter arthfitis classification in treatment group were better than those in control group，and廿Ie

dif凳rences were statistically significant(P<O．05)．Conclusion Jintiange capsule has a cef￡ain ef艳ct on promoting fractWc

healing after osteoporotic distal radius fracture．It can impr0Ve tlIe function of wrist joint，and rcstrain仃aumatic joint degeneration．

Key wOrds： Osteoporosis；Distal radius fracture；Jintiange capsule；Functional recoVery；Traditional Chinese medicine

在我国社会的老龄化趋势日益明显，老年骨质

疏松症患者越来越多见。桡骨远端骨折在老年人中

发病率极高，骨质疏松患者桡骨远端骨折在急诊骨

{通讯作者：魏立友，Email：weiIiyou888@163．com

科常见。目前，桡骨远端骨折的治疗仍以非手术治

疗居多，此方法对大多数桡骨远端关节外骨折‘1|、

关节内骨折㈨均可获得较为满意疗效。骨质疏松

性桡骨远端骨折手法整复后石膏或夹板固定，一段

时期不能正常活动，可加重骨质疏松症，进而可影响
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桡骨骨折的愈合。为避免上述不利因素，促进骨折

愈合，我们应用金天格胶囊进行干预，报道如下。

1资料与方法

1．1一般资料

2013年6月～2014年12月，选择骨质疏松性
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桡骨远端骨折的患者60例，其中男19例，女4l例；

左侧28例，右侧32例；平均年龄69．75±7．02岁，

年龄范围60～83岁；受伤原因，摔伤48例、交通伤

7、其他5例；AO分型，A型12例、B型24例、c型

24例。采用随机等比例分组，其中治疗组30例，对

照组30例，见表1。

表1患者基本情况比较

Tabk 1 The basic featuI℃s of patients in two groups

1．2纳入标准

年龄>60岁，所有人选病例均明确诊断为骨质

疏松性桡骨远端骨折，均为闭合性单侧骨折，且对侧

腕关节无外伤史。剔除了不适宜接受本治疗患者，如

严重肝肾等脏器功能不全患者、精神疾患判定能力异

常患者、肿瘤患者、开放性骨折患者、双侧骨折患者。

入选患者自愿参加研究并对相关治疗知情同意。

1．3治疗方法

治疗组给予口服金天格胶囊[金花企业(集团)

股份有限公司西安金花制药厂，中国]治疗。每日3

次，每次1．2 g，饭后服用，3个月为1个疗程，其他

治疗方法同对照组。对照组给予手法整复石膏或夹

板固定4—6周，石膏或夹板固定期间屈伸指肌功能

练习，拆除石膏或夹板后行屈伸腕部康复锻炼，热敷

腕关节。所有患者治疗及随访期间均未采用其他药

物治疗。

1．4观察指标

定期摄x线片评估桡骨远端骨折生长情况，

所有患者记录骨折愈合时间，根据骨痂形成情况

及患者骨折局部检查判定骨折愈合时间，骨折愈

合标准为局部无压痛及纵向叩击痛，无反常活动，

x线摄片示骨折线模糊伴连续骨痂形成，外固定去

除后上肢向前平举l kg重量达1 min时间。并于

骨折愈合时，采用Gartland—werley腕关节评分系

统、腕关节主动活动度(以与健侧百分比表示)评

价腕关节功能、采用Knirk—Jupiter关节炎分级进行

影像学评价。

Gartland．werley腕关节评分系统"1，包括四部

分，残留畸形、疼痛的主观评价、活动范围和握力的

客观评价、并发症(包括关节炎的发生、神经损伤和

制动引起的手指功能障碍)。按照总值分为四个等

级：优分值为0—2分；良分值为3—8分；可分值为

9—20分；差分值为≥21分。

影像学评价采用Knirk．Jupiter关节炎分级H1，0

级为无关节炎表现；l级为轻度关节间隙狭窄；2级

为明显关节间隙狭窄、骨赘形成；3级为骨性重叠、

骨赘形成、囊性变。

1．5统计学处理

采用SPSSl7．0统计软件，计量资料以均数±

标准差(元±s)表示，两组均数比较采用t检验；计数

资料采用戈2检验；非参数分析采用Mann-whitney

检验，P<0．05差异有统计学意义。

2 结果

2．1基本特征比较

所有患者人选后，无脱落及失访病例。两组患

者均无全身性不良反应(头晕、心慌、恶心、腹泻、皮

肤过敏)发生；两组均无肝肾功能异常及电解质紊

乱发生。两组患者性别、年龄、外伤侧别、骨折类型

等，差异无统计学意义(P>0．05)。

2．2结局指标比较

治疗组骨折愈合时间短于对照组，差异有统计

学意义(P<0．05)；腕关节活动范围(屈伸活动度、

桡尺偏活动度、旋前旋后活动度)、Gartland—werley

腕关节评分、Knirk．Jupiter关节炎分级，均好于对照

组，差异有统计学意义(P<0．05)。见表2。

3 讨论

桡骨远端骨折是临床上较为常见的老年骨折类

型，其发病率约占急诊骨折患者的17％¨’61。一般
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表2 两组患者结局指标比较

Table 2 Comparison of the outcome indicators between two groups

认为桡骨远端骨折发生于桡骨远端大约3 cm内，是

老年三大多发骨折之一，占骨质疏松性骨折的第二

位"-。由于老年骨质疏松骨折的患者多伴有其他

疾病，因此手术治疗不易被患者接受，保守治疗作为

首选。传统的手法复位联合石膏或夹板外固定治疗

是该疾病最为常用的一种临床治疗方法，且治疗效

果被国内外学者认同旧‘1⋯。但一定时期的外固定

可导致应力性骨量丢失，骨质疏松程度将进一步加

重，同时易发生骨折再移位。个别患者短期内还可

能形成压疮，难以给骨折愈合提供最佳的条件及时

间保障，进而可能会影响骨折后腕关节功能恢复。

因此，在骨质疏松性桡骨远端骨折的治疗中，辅以改

善骨质疏松促进骨折愈合中药，最大程度恢复腕关

节功能，提高患者生活质量，具有重要临床意义。

金天格胶囊主要成分为人工虎骨粉，含丰富的骨

胶原蛋白及生物来源钙、磷，属天然动物类药物。骨

胶原蛋白可参与骨代谢，促进骨折愈合，并且抑制关

节退变；生物来源钙、磷易于被人体吸收，能增加血钙

水平，有助于增加骨密度，提高骨强度及韧性，也能抑

制骨吸收，分析认为其抗骨质疏松机制与其含有高量

钙，具有直接补钙相关’1⋯。从本研究的结果来看，治

疗组骨折愈合的时间短于对照组；Gartland-werley腕

关节评分、腕关节主动活动度、Knirk—Jupiter关节炎分

级均好于对照组，由此可见金天格胶囊可加速患者骨

折的愈合，改善腕关节功能，抑制创伤性关节退变。

其他研究亦证实，金天格胶囊可增加老年骨质疏松性

骨折患者的骨量，同时可促进骨折早期愈合‘11’12。，这

与本研究结果是一致的。

另外，老年骨质疏松性桡骨远端骨折的患者骨

量减低，相对骨量完整的患者整复固定后，容易发生

骨折再次移位，应定期复诊检查。手法整复后第1

日复诊，查看固定物是否处于有效，确保夹板松紧适

度；第3、7、14日、拆除固定物时及其他预约复诊时

分别行腕关节X线片检查，确定骨折有无移位及判

断愈合情况是必要的。而且我们认为为促进骨折愈

合及腕关节功能恢复，不同时间窗的功能康复锻炼，

亦不可疏忽。
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