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摘要： 目的　 调查老年人服用维生素 Ｄ 和钙复方制剂（以下简称复方钙剂）与肾结石患病率的关系。 方法　 对 ７７２ 例 ６０ ～ ９１
（８３ ± ４）岁老年人服用复方钙剂的情况进行调查，并进行双肾 Ｂ 超检查，然后分析服用复方钙剂与肾结石患病率的关系。 结

果　 老年人肾结石患病率为 ４ ２７％ ，其中男性（５ ３０％ ）明显高于女性（２ ２８％ ）（Ｐ ＜ ０ ０５）。 服用复方钙剂与肾结石的患病

率无关（Ｐ ＞ ０ ０５）。 结论　 老年人服用复方钙剂可能不会增加肾结石的患病率。
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　 　 泌尿系结石又称尿石症，是泌尿系统最常见的

疾病之一，它不仅可引起疼痛、血尿和发热等症状，
而且可导致反复、严重的尿路感染和梗阻，诱发急、
慢性肾功能不全，在尿石症中，以肾结石最为常

见［１］。 骨质疏松症是一种以骨量低下、骨微结构破

坏，导致骨脆性增加、易发生骨折为特征的全身性骨

病，该病好发于绝经后女性和老年人，是一种严重影

响老年人身体健康和生活质量的常见疾病［２］。 服

用维生素 Ｄ 和钙的复方制剂（以下简称复方钙剂）
是目前老年骨质疏松防治的基础措施，但是对服用

复方钙剂是否会诱发肾结石，目前争论不一［３，４］。
那么，在老年人中，肾结石的患病情况如何，服用复

方钙剂的肾结石患病率是否较高，目前还缺少类似

的调查。 为此，我们调查了 ７７２ 例老年人服用复方

钙剂的情况，并予肾脏 Ｂ 超检查，然后进行相应的

分析，现将结果报告如下。

１　 材料和方法

１ １　 资料来源

选择自 ２０１５ 年 １ 月至 ２０１６ 年 １２ 月来本院体

检的 ７７２ 例老年人，年龄为 ６０ ～ ９１（８３ ± ４）岁，合并
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高血压 ５６３ 例、冠心病 ８５ 例、２ 型糖尿病 １６３ 例、慢
性阻塞性肺病 １３２ 例、慢性胃炎 １６７ 例。 病例纳入

标准：老年人（≥６０ 岁），且能同时接受问卷调查和

双肾 Ｂ 超检查的患者。 病例排除标准：①患有痴

呆、严重肝肾疾病、恶性肿瘤晚期和原发性甲状旁腺

功能亢进等疾病的患者；②有肾结石手术摘除史的

患者。
１ ２　 方法

记录每位老年人的年龄和伴随疾病（包括高血

压、冠心病、２ 型糖尿病、慢性阻塞性肺病和慢性胃

炎等，上述 ５ 种疾病的诊断均按相应指南制定的标

准）。 每位老年人都接受问卷调查和双肾 Ｂ 超检

查。
１ ２ １　 问卷调查：参考相关文献资料，制订调查表。
调查表包括以下内容：您服用复方钙剂吗？ 复方钙

剂主要包括碳酸钙 Ｄ３ 片（即商品名钙尔奇 Ｄ，惠氏

制药有限公司生产，每片含碳酸钙 １ ５００ ｍｇ（相当于

钙 ６００ ｍｇ）、维生素 Ｄ３１２５ 国际单位（ ＩＵ），用量：１
片 ／ ｄ）；维 Ｄ 钙咀嚼片（即商品名迪巧，美国安士（中
山）制药有限公司生产，每片含碳酸钙 ７５０ ｍｇ、维生

素 Ｄ３１００ ＩＵ，用量：２ 片 ／ ｄ）；碳酸钙 Ｄ３ 咀嚼片（即商

品名凯思立 Ｄ，通用电气药业（上海）有限公司生

产，每片含碳酸钙 １ ２５０ ｍｇ、维生素 Ｄ３２００ ＩＵ，用量：
１ 片 ／ ｄ）。 服用复方钙剂的标准为：在过去 ６ 月中，
平均 １ 周内服用上述药物≥４ 天，否则为未服用。
１ ２ ２　 Ｂ 超检查：选择 ＰＨＩＬＩＰＳ 生产的 ＨＤ１１ＸＥ 型

彩色多普勒成像仪，由专人负责。 检查时，患者膀胱

需适度充盈，并取俯卧位（必要时可改变体位），超
声探头置于背侧，沿肾脏做纵向、移动探头做扇形检

查，必要时检查输尿管和膀胱。 结石的诊断标准为：
超声图像见上述器官内强光点或强光团，后方伴有

垂直声影，且强光点或强光团回声直径≥４ ｍｍ。 诊

断不明确者行双肾 ＣＴ 检查，扫描厚度为 ２ ｍｍ。
１ ３　 统计学处理

使用 ＳＰＳＳ １７ ０ 版统计软件包，计量资料以 ｘ ±
ｓ 表示。 组间比较选用卡方检验。 所有检验结果取

双侧的 Ｐ 值，并以 Ｐ ＜ ０ ０５ 为差异有统计学意义。

２　 结果

２ １　 老年人肾结石的患病情况

在 ７７２ 例 老 年 人 中， 共 检 查 出 肾 结 石 ３３
（４ ２７％ ） 例， 其 中 双 侧 ２ （ ６ ０６％ ） 例、 右 侧 ７
（２１ ２１％ ）例、左侧 ２４（７２ ７２％ ）例，提示老年人左

肾容易发生结石。 不同性别老年人肾结石患病情况

见表 １，其中老年男性肾结石患病率约是女性 ２ ３
倍，经统计，老年男性和女性肾结石患病率之间的差

异有统计学意义（Ｐ ＜ ０ ０５）。
表 １　 不同性别老年人肾结石患病率的比较

Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｋｉｄｎｅｙ ｓｔｏｎｅ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｒａｔｅ ｂｙ
ｇｅｎｄｅｒ ｉｎ ｏｌｄ ｐｅｏｐｌｅ

性别 例数 肾结石 患病率（％ ）
男 ５０９ ２７ ５ ３０∗

女 ２６３ ６ ２ ２８

　 　 注：组间肾结石患病率的比较，χ２ ＝ ３ ８７３，∗Ｐ ＜ ０ ０５

２ ２　 老年人服用复方钙剂与肾结石的关系

在 ７７２ 例 老 年 人 中， 服 用 复 方 钙 剂 １５８
（２０ ４７％ ）例，未服用复方钙剂 ６１４（７９ ５３％ ）例，经
统计，两组间肾结石患病率上差异无统计学意义（Ｐ
＞ ０ ０５），见表 ２。

表 ２　 老年人服用复方钙剂与肾结石患病率的关系

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔａｋｉｎｇ ｃａｌｃｉｕｍ ｃｏｍｐｏｕｎｄ
ｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔ ａｎｄ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｒａｔｅ ｏｆ ｋｉｄｎｅｙ

ｓｔｏｎｅ ｉｎ ｏｌｄ ｐｅｏｐｌｅ
复方钙剂 例数 肾结石 患病率（％ ）

服用 １５８ ６ ３ ８０∗

未服用 ６１４ ２７ ４ ４０

　 　 注：组间肾结石患病率的比较，χ２ ＝ ０ １１１，∗Ｐ ＞ ０ ０５

２ ３　 老年男性服用复方钙剂与肾结石患病率的关

系

在 ５０９ 例 老 年 男 性 中， 服 用 复 方 钙 剂 ８２
（１６ １１％ ）例，未服用复方钙剂 ４２７（８３ ８９％ ）例，经
统计，两组间肾结石患病率上差异无统计学意义（Ｐ
＞ ０ ０５），见表 ３。
　 表 ３　 老年男性服用复方钙剂与肾结石患病率的关系

Ｔａｂｌｅ ３　 Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔａｋｉｎｇ ｃａｌｃｉｕｍ
ｃｏｍｐｏｕｎｄ ｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔ ａｎｄ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｒａｔｅ ｏｆ

ｋｉｄｎｅｙ ｓｔｏｎｅ ｉｎ ｏｌｄ ｍｅｎ
复方钙剂 例数 肾结石 患病率（％ ）

服用 ８２ ５ ６ １０∗

未服用 ４２７ ２２ ５ １５

　 　 注：组间肾结石患病率的比较，χ２ ＝ ０ １２２，∗Ｐ ＞ ０ ０５

３　 讨论

本调查结果显示，在平均年龄为（８３ ± ４）岁的

老年人中肾结石的患病率为 ４ ２７％ ，这与近年来的

一些调查结果相符。 如有调查［１］ 结果表明，在亚洲

普通人群中，肾结石患病率约为 ２％ ～ ５％ ，姜宁

等［５］对上海市浦东新区的调查显示，肾结石的患病

率为 ３ １５％ 。 本调查结果还显示，老年男性肾结石
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患病率明显高于女性（约是女性的 ２ ３ 倍），这也与

一般的调查结果相符［１］，老年男性之所以易患肾结

石，主要是由于雄激素能增加草酸的形成，而草酸是

结石的主要成分，是结石形成的主要危险因素［１］。
本调查结果还显示，左侧肾脏易患结石（７２ ７２％ ），
这在国内还未见报道，有待临床进一步研究。

由于大部分泌尿系结石属于含钙结石，因而过

去一直认为结石患者需要限制含钙的摄入。 但近年

来的一些观点认为，限制钙饮食反而增加结石的发

生风险，而较高水平的含钙饮食能降低结石的发生

风险［６］。 这一是因为泌尿系结石绝大多数属于草

酸结石，而钙能与食物中的草酸结合后从粪便排出，
从而降低了肠道对草酸的吸收，减少了尿液中的草

酸排泄；二是因为高钙饮食能在一定程度抑制骨的

吸收［４］，从而减少钙从骨骼中释放，有助于降低血

钙水平，进而降低结石的发生风险［７］。 但本调查结

果显示，服用复方钙剂既不增加、也不降低肾结石的

发生风险，这与大多数的研究结果一致［８］。 这主要

是因为肾结石是由遗传基因、自然地理环境、生活饮

食习惯、某些疾病和药物等多种内外因素长期共同

作用的结果［１，３］，复方钙剂对肾结石形成可能没有

影响。
鉴于老年人易患骨质疏松，且骨质疏松是老年

人致死、致残的主要原因之一，因此对需要服用复方

钙剂的老年人（即使患有尿石症），可放心服用。 当

然，要预防肾结石，老年人还要注意低盐饮食，多喝

水，多吃新鲜蔬菜水果，少吃动物内脏、菠菜、豆类及

其制品，坚持户外运动，积极治疗原发性甲状旁腺功

能亢进、高尿酸血症、高血压、高血脂、高血糖、肥胖

和泌尿系感染等疾病，一旦发现肾结石，一定要在医

师指导下，接受正规治疗［９，１０］。
综上所述，老年男性肾结石的患病率高于女性，

但老年人服用复方钙剂可能与其肾结石的患病率无

关，故可放心服用。 需要说明的是，本文只是一个横

断面研究，那么老年人服用复方钙剂与肾结石的发

病率是否有关，还有待长期纵向进一步随访研究。
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