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摘要 】 目的 探索西北高原地区男性居民骨密度值特点
。

方法 应用法国产 阶 超声骨

密度仪对生活在海拔 米及 米不同高度的高原居民进行大样本骨密度测定
,

以机内自备之大

样本日本人正常值为对照
,

并对测定值进行统计学分析
。

结果 生活在海拔 米高原居民骨密度值

显著降低
,

与对照组比较有显著差异 尸
。

生活在海拔 米高原居民骨密度值与对照组比较

无明显差异
。

结论 用超声诊断技术 〕 测骨密度值
,

声量减弱 值是具有统计意义的重要参

考值
,

声速 二巧 值不具备此特点
。

生活在海拔 米高原居民中年轻人 年龄 岁者 及在高原生

活时间较短者 年 骨密度值降低尤为显著
。

考虑高原居民骨密度值下降可能与低氧
、

消化系统功

能差及营养不良有关
。

本研究初步确定了我国西北高原男性居民各年龄段的骨密度值分布范围及特

点
,

为在高原医学领域中进行骨密度研究方面开辟了一个新途径
。
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应用超声诊断技术 进行骨密度

密度 劝 压
,

测定开始出现
,

该

项技术对骨密度值的表现形式是通过声速 户沈

阮
,

〕 和声量减弱
,

的变化来实现的
。

我们采用法国产

超声骨密度仪对居住在海拔 米和

米的西北高原地区居民进行了大样本骨密度研

究
,

报告如下
。

材料和方法

主要仪器 ① 超声骨密度测定仪

法国 公司提供 ②超声传导液 法国 公

司提供 ③骨密度值分析系统 法 国 公司提

供 ④全 自动血生化分析仪 △型
,

美 国

公司提供
。

测定对象 ①海拔 米居民组 均为成年

男性
,

年龄在 一 岁之间
,

平均 岁
。

在海拔

米高原生活满 年以上
,

身体健康无明显器质

性病变者
,

随机抽样计 例
。

②海拔 米居民

组 均为成年男性
,

年龄在 一 岁之间
,

平均

岁
。

在海拔 米高原生活满 年以上
,

身体健康
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无明显器质性病变者
,

随机抽样计 例
。

研究方法 每例样本的 测定均选用右足

跟骨
,

由电脑 自动跟踪扫描并选择感兴趣 区
,

测出其跟骨的骨密度平均变化值
,

并将图像
、

声速值
、

声量减弱值 一并存人电脑进行分析
。

因我国国人超声骨密度正常值尚未确立
,

故对

照组选 自机内自备之大样本 日本国人 且〕值
,

与两

组高原数据比较进行统计学处理
。

在 例海拔 米高原居民样本中随机抽样

例
,

测定每例样本血清中血钙
、

磷
、

碱性磷酸酶水

平并与 例平原男性正常人测定值进行对比分析
。

统计方法 采用两均数比较 检验
。

结果

两组高原数据均进行了正态性检验
,

认为

均符合正态性分布
。

首先计算出 例生活在海拔

米高原居 民骨密度平均值及标准差 至士 、

值为 土
,

旧 值为 士

值与对照组 日本国人平均 参考值为
士 ,

参考值为 士 进行统计

学比较呈显著降低 尸
,

厌 值与对照组比较

无显著性差异
。

计算出 例生活在海拔 米高原居民

骨密度平均值及标准差 至士 、 值为 士

,

值为 士

值与对照组旧本国人 进行统计学比较无

显著性差异 尸 旧 值对照组比较亦无显著

性差异
。

例海拔 米高原居民样本按在高原

居住时间可分为 组 一 年组
、

一 年组
、

一

年组
、

年以上组
。

各组骨密度测定情况及与对

照组比较结果如表
。

表 不同年限各组 值统计表

高原居住年限 例数 均值 以 均值

一 年
一 年

一 年

年以上

★ 与对照组比较
,

尸 ★★ 与对照组比较
,

尸 。

例海拔 米高原居民样本 组 及

例海拔 米高原居民样本 组 分别可按年

龄段划分为 组 岁组
、

一 岁
、

一 岁

组
、

岁组
,

各组骨密度测定情况与对照组比较及

两组高原居民样本之间比较情况如表
。

表 各年龄段组 值对比统计表

组 米 组 米 对照组 日本人
年龄段

例数 均值
,

‘

,

▲

‘

以羌 均值 例数 均值 以 冶 均值 均值 均值

岁
一 岁

一 岁

岁

巧

巧

巧

巧

巧

巧

巧

八曰︵

⋯
叹︺八︸,一‘‘了

▲ 与同年龄段对照组比较
,

尸 同年龄段 组与 组之间相互比较
, 。

测定 例海拔 米高原居民样本血清

中钙
、

磷
、

碱性磷酸酶水平并与 例平原男性正常

人测定值进行对比如表
。

表 海拔 米离原居民与正常人血

清钙
、

磷
、

碱性磷酸酶水平对比统计表

组别 钙 切刃

士

士

磷 川幻 几

高原组

平原组

土

士

总碱性磷酸酶

飞

士

剑 士

★ 两组比较无显著差异
,

尸
。

讨论

超声诊断技术 测定骨密度 孙匹 是近年

出现的新方法
。

现代的超声 测定仪可清楚地

将骨形态及小梁结构显示于屏幕
,

自动选择感兴趣

区
,

从数值及图像双方面研究
,

较精确地

反映骨量
、

骨质变化
。

超声对人体无损伤
,

也可用于

孕妇及小儿的检查
,

但应用范围窄 仅用于跟骨及骸

骨 为 之不足
。

应用超声技术进行跟骨

测定
,

近年国外文献 已报道〔‘一“ 〕
,

因为跟骨小梁丰

富
,

周围软组织少
,

结果准确可靠
。

多数学者认为末

梢骨 加 〕测定与脊柱骨 〕有一致性
,

但有关高

原居民的 值特点研究尚未见文献报道
。

一般

认为
,

在平原地区
,

男
、

女骨密度值均在 岁左右达

到峰值
,

男 岁
、

女 岁以后 值逐渐降低
,

而

高原居民一生骨密度值变化特点尚未明了
。

本组结果显示 高原居民的 值尤其是海拔

米组 值明显较对照组低 而海拔 米

组 及两组 〕 均值均与对照组无明显差异
。
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这与文献报道是一致的
。

当今骨密度研究的一个趋

势是将 〕值与骨结构影像学
, 、 、

变化

相结合来定义骨强度
,

用该项指标来判断骨质疏松

的程度及骨折的危险性
。

一般认为骨结构上质的变

化即骨强度的改变首先取决于 值
,

而与 值
关系不大〔‘

, ,

〕
。

超声成像结合 变化是研究骨

强度改变的一种新趋势
,

对预测疲劳性骨折及病理

性骨折具有较高的可信度
。

林雅敏等 则定义骨强

度 超声声幅衰减 骨固定振数
,

较之

单一 应 用 值更 能 反 映骨 强 度
。

定 量 超 声

作为一种较新的骨密度检测手段
,

在全世界

已得到广泛承认与应用
。

并得到美国食品和药物管

理局 的批准
。

定量超声方法对于骨弹性模

量
、

骨显微结构强度的精确测量
,

文献已有报道 , “ ,

并认为应用 进行骨密度测定其结果也具有较

好的重复性
。

海拔 米组高原居民 值显著

性降低
,

提示其骨强度也存在着与平原居民不同的

差异性
。

而 值则不具备衡量骨强度的价值
。

从

表
、

均可看出
,

值在各组的表现与对照组均

无显著性差异
,

提示在应用超声技术进行 〕测定

中
,

值是最具价值的测定指标
,

这与多数学者

的观点是一致的
。

从表 可以看出
,

在海拔 米高原生活时间

小于 年者共 例
,

其平均 值显著低于正

常
,

随着在高原生活时间延长
,

值有逐渐升高

的趋势
,

在高原生活超过 年以上者
,

值与对

照组已无显著差异
。

经统计
,

本组满足下述两条件者 ①年龄

岁 ②上高原年限 年
,

共 例
,

均值仅为
,

与对照组差异显著 尸
。

从表 可以看出
,

生活在海拔 米高原的居

民共 例
,

各年龄段 值和 值均与对照组

无显著差异
。

低海拔高度 米 组与高海拔高度

米 组相 比较
,

岁以下者 值仍有显著

差异
。

此现象与多数学者的研究结论相似
。

在低海

拔高度的环境中
,

氧分压与平原无太大差异
,

不足以

引起机体明显缺氧
,

机体能够完全代偿
,

故骨密度情

况与对照组旧本国人 无显著差异
。

此值可作为我

国西北男性人群的正常参考值
。

而多年的高原医学

研究已证实
,

在高海拔高原环境生活的居民中
,

机体

的生理生化
、

新陈代谢情况均与平原地区截然不同
。

但有关高原居民机体钙
、

磷代谢方面的研究不多
,

文

献报道高原组血清钙
、

磷水平可与平原组大致相等
,

似维持人体正常电解质平衡〔”
,

‘”〕
。

作者也对海拔

米高原居 民进行了血清钙
、

磷
、

碱性磷酸酶测

定
,

结果与文献报道〔”〕相似 表
。

初上高原居民食

欲减退
、

食量显著减少
,

此点已为多数学者所证实
,

其原因为高原缺氧
,

人体优先保证心
、

肺
、

脑等重要

器官的氧供而减少对消化系统的氧供
,

从而导致消

化能力差
,

营养摄人不完全
,

另外烦躁及其它心理因

素也是食欲减退的一个原因
。

人体为维持正常的血

钙
、

磷水平而加强了骨骼系统的分解代谢
,

而导致骨

密度值减低
,

考虑此为高原居民 值降低的主要

机制
。

高原环境对机体的影响除缺氧外
,

还有高紫

外线强度
、

风沙
、

干燥
、

寒冷等几方面
,

有关该几方面

对机体钙磷代谢及 影响的研究尚未见文献报

道
,

笔者认为可能与 〕值降低无明确关系
。

综合表
、 ,

年龄较大
、

在高海拔地区生活时间

较长者 值似有趋于正常的特点
,

此现象与高原

环境习惯有关
。

符合多数学者的研究结论
,

认为在

高原生活时间较长
,

机体已适应高原环境
,

营养摄人

及代谢已基本达到平衡
,

另外此部分人中久居高原

本地人较多
,

有些为世居高原
,

有一定的种族聚居特

点
,

所以他们 值与对照组可无显著差异
。

高原缺氧环境对机体骨密度的影响文献报道较

少
。

骨形成与骨吸收的影响因素是多方面的
,

在骨

质疏松症患者中
,

血清骨吸收指标如尿轻脯氨酸
、

尿经赖氨酸糖昔
、

尿中胶原毗咤交

联
、

空腹尿钙翻 醉比值等均有一定的异常表

现
。

有报道认为
,

尿脱氧毗吮酚是一种较敏感的骨

吸收测定指标〔川
,

徐伟等〔‘ 〕测定 例骨质疏松患

者和正常老年人的尿经脯氨酸翻毛醉
、

血清骨钙素
,

并计算尿经脯氨酸 肌醉与血清骨钙素的比值
。

认

为该 比值越高
,

患有骨质疏松症的可能性就越大
。

破骨细胞的功能受多种生物因子的调节
,

如活性维

生素 马
、

甲状旁腺激素
、

前列腺素 凡
、

白

介素
一 、 一

等均参与调控破骨细胞的生成及破

骨细胞极化状态的转化过程
。

所以
,

寻找一种简单
、

易测的血清或尿中的生化标志物来衡量机体骨吸收

的状态及破骨细胞的功能是一项重要的工作
,

尤其

是在高原居民中进行血清学及尿化验检查方面的检

测
,

未见有人开展此项工作
,

故笔者认为在此种特定

人群 ①年龄 岁 ②上高原年限 年 中进行

骨吸收指标检测对于了解骨密度的改变机理是有较

高价值的
。

它对我们更深人地了解高原环境对骨代

谢尤其是破骨细胞功能的影响机理有重要意义
。
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经过 对 两 组 生 活在 不 同海拔 高度 高原 居 民

值测定
,

大体得 出了我国西北高原男性居 民

〕值分布特点 年轻人
、

初上高海拔高原地 区人

群 值降低尤为显著
。

本研究为在高原医学领

域中进行骨密度研究方面开辟了一个新途径
。

但应

用 测定 〕方法在高原 医学科研 中尚不多

见
,

有关超声参数研究的可信度
,

及与骨量
、

骨弹力

的关系以及与其它方法的相关性有待于进一步探

讨
。
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·

手法介绍
·

手法治疗骸骨软化症 例

陈继忠 郁继伟 高鸿山

枣庄矿业集团中心医院
,

山东 枣庄

笔者采用传统手法治疗 例骸骨软化症患者
,

疗效满

意
,

总结如下
。

临床资料

本组 例
,

其中男性 例
,

女性 例 年龄最大 岁
,

最小 岁
,

一 岁 例 病程 个月 一 年 双膝患病

例
,

单膝 例
,

共计 膝
。

研磨试验阳性 膝
,

伸膝抗阻试

验阳性 膝
,

线摄片示 骸骨边缘增生
,

软骨面粗糙
、

致密

者 膝
,

骸股关节间隙变窄者 膝
。

治疗方法

患者仰卧于治疗床上
,

双下肢平伸
,

充分放松
。

医者在患

侧进行治疗
。

每日一次
,

次为一疗程
。

松筋法 在骸骨周围的软组织及股四头肌处施以攘
、

按
、

揉等手法施术
,

局部以温热感为度
。

点按法 用拇指分别点按膝关节周围的十点 骸骨内外

缘
、

骸骨上下极
、

股骨内外裸
、

内外膝眼
、

内外胫股关节间隙

及阴阳陵泉
、

足三里
、

风市
、

血海诸穴
,

以局部酸胀感为度
。

刮骸法 将簇骨依次推向内
、

外侧
,

同时用拇指用力抠

人骸股关节间隙内运行刮动各 次
。

运骸法 用轻柔的手法将簇骨做上下左右推动各

次
。

拿骸法 用单手五指将骸骨周缘捏住
,

然后用力捏拿

次
,

指力深透向骸骨关节内
。

捶骸法 双手紧握实拳以小鱼际处快速锤击骸骨 一

巧 秒
,

以局部酸胀为度
。

屈伸法 分别将患膝伸直和屈曲至最大限度数次
。

结束手法 以揉
、

拿
、

擦等手法分别施于患膝及相关肌

群
,

最后以叩
、

抖等手法结束治疗
。

治疗结果

疗效标准 痊愈 膝关节疼痛消失
,

活动 自如
,

簇骨压痛

消失
,

研磨试验阴性
。

显效 膝关节疼痛消失
,

活动自如
,

簇骨

稍有压痛
,

研磨试验弱阳性
。

有效 膝关节疼痛减轻
,

活动较

前好转
,

骸骨压痛
,

研磨试验阳性
。

无效 症状
、

体征治疗前后

无变化
。

结果 本组 例
,

痊愈 例
,

显效 例
,

有效 例
,

无

效 例
。

疗程最长 个疗程
,

最短 天
。

讨论

通过临床观察
,

传统手法对本病的治疗
,

疗效满意
,

安全

简便
,

易于接受
。

治疗期间
,

病人要加强患膝的功能锻炼
,

如

伸膝抬举
、

屈膝
、

跪压等
,

对于巩固
、

提高手法治疗效果
,

促进

关节功能恢复具有重要作用
。
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