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肌少症是与年龄相关" 以肌肉量减少及肌力下

降"运动功能下降为特点的病症#已被证实是对骨折

和跌倒的风险因素$ 原因可能是减少的肌肉量降低

对平衡的控制以及减少骨骼上的机械负荷从而使应

力性骨重塑减少$导致骨质疏松%髋部骨折好发于老

年人$因骨质疏松$轻微外力便可导致骨折$预后差$

死亡率高&

FG!

'

% 本研究旨在发现髋部骨折患者中肌少

症的发生率及相关可能危险因素%

!

资料与方法

!" !

纳入与排除标准

纳入标准! 手术治疗的股骨颈骨折及股骨粗隆

间骨折的患者(年龄
!>"

岁(临床资料完整(排除标

准!既往髋部手术史(伴其他部位明显外伤)包括胸

腹部损伤$四肢及其他部位骨折及脊柱骨折*(骨折

前运动功能障碍(有严重基础疾病患者+

!" #

临床资料与分组

自
!"F&

年
>

月至
!"FH

年
F

月温州医科大学附

属第一医院骨科行手术治疗的髋部骨折
F==

例$依

据亚洲肌少症工作组 ,

IA)+* J0.K)*C L.031 M0. N+.O

髋部骨折患者的肌少症相关危险因素分析

郎俊哲!章轶鸥!金建锋!吴鹏!陈雷

,温州医科大学附属第一医院骨科$浙江 温州
&!>%%%

-

!摘要" 目的!探讨肌少症在髋部骨折患者中的发生率及相关风险因素" 方法!自
!%F&

年
>

月至
!%FH

年
F

月收

治髋部骨折患者
F$H

例#男
==

例$女
$$

例%年龄
>%P=>

&

HH6Q"R#%6>$

'岁" 观察分析患者的一般情况(四肢骨骼肌质量

指数)

INST

*(脂肪总量(骨矿含量)

US'

*(身体质量指数)

UST

*$握力(术前血维生素
V

(血白蛋白(美国麻醉医师协会

分级评分)

INI

*及
9SN

运动评分+ 根据握力和
INST

$将患者并分为肌少症组与非肌少症组$采用单因素及多因素分

析统计分析" 结果!符合肌少症诊断的患者
==

例)

>!6= W

*$与非肌少症组相比$肌少症的发生与高龄(高
INI

(低脂肪

总量(低骨矿含量(低
UST

$低白蛋白(低
9SN

评分相关$随后进行的二元
E0C)A/)5

回归分析提示高龄)

!"X#6$%Q

$

#X

%6%Q$

*$高
INI

评分)

!"X&6%>!

$

$X%6%%#

*$低脂肪总量)

%"X%6$Q&

$

$X%6%%<

*$低骨矿含量)

!"X%6!%&

$

$X%6%!<

*是髋部

骨折患者肌少症发生的相关因素" 结论!高龄(高
INI

评分(低脂肪总量(低骨矿含量可能是髋部骨折患者肌少症的相

关危险因素

!关键词" 髋% 骨折% 危险因素

$%&

!

#%6&=<= Y Z6)AA*6F%%&G%%&Q6!%F$6F%6%%H

'()*+,-, .( /0*)102 /-,3 4)51./, .4 6-7 4/)518/0 7)1-0(1 9-16 ,)/5.70(-) &'() *+, -./

$

01'(2 34 5+

$

*6( *47, 8/,9

$

:; #/,9

$

7,< =1>( &/4? @/A7BCD/,C 58 %C.5A7/<4EF

$

C./ G4BFC H884I47C/< 15FA4C7I 58 :/,-.5+ J/<4E7I ;,4K/BF4CL

$

:/,-.5+

&!>%%%

$

0./M47,9

$

N.4,7

':;<='>< %?@051-A0

!

20 ;[180.; 0553..;*5; +*B .)AK M+5/0.A 0M A+.501;*)+ )* 1+/);*/A \)/( ()1 M+5/3.;6 B016.2,

!

].04

S+^ !%#& /0 ,+*3+.^ !%#H

$

#$H 1+/);*/A \)/( ()1 M.+5/3.;A \;.; 5088;5/;B

$

)*583B)*C == 4+8;A +*B $$ M;4+8;A +C;B M.04 >% /0

=> ^;+.A 08B \)/( +* +_;.+C; +C; 0M

,

HH6Q%R#%6>$

-

^;+.A 08B6 L;*;.+8 50*B)/)0*A

$

+11;*B)538+. AK;8;/+8 43A58; )*B;[

,

INST

-$

/0/+8 M+/ 4+AA

$

`0*; 4)*;.+8 50*/;*/

,

US'

-$

`0B^ 4+AA )*B;[

,

UST

-$

C.)1 A/.;*C/(

$

1.;01;.+/)_; `800B _)/+4)* V

,

7T2V

-$

+8O

`34)*

$

I4;.)5+* N05);/^ 0M I*;A/(;A)080C)A/A

,

INI

-

58+AA)M)5+/)0* +*B *;\ 40`)8)/^ A50.;A

,

9SN

-

\;.; 0`A;._;B +*B +*+8^a;B6

I550.B)*C /0 C.)1 A/.;*C/( +*B INST

$

1+/);*/A \;.; B)_)B;B )*/0 A+.501)*+ C.031 +*B *0* A+.501)*+ C.031

$

3*)_+.)+/; +*B 438O

/)_+.)+/; A/+/)A/)5+8 4;/(0BA \;.; 3A;B /0 +*+8^a;B6 =0,8*1,

!

9)*/^ *)*; 1+/);*/A

,

>!6=W

-

\;.; B)+C*0A;B +A A+.501;*)+6 '04O

1+.;B \)/( *0* A+.501;*)+ C.031

$

0553..;*5; 0M A+.501;*)+ \+A +AA05)+/;B \)/( +B_+*5;B +C;

$

()C( INI

$

80\ /0/+8 M+/ 4+AA

$

80\

`0*; 4)*;.+8 50*/;*/

$

80\ UST

$

80\ +8`34)*

$

+*B 80\ 9SN6 N3`A;@3;*/ `)*+.^ 80C)A/)5 .;C.;AA)0* +*+8^A)A A(0\;B /(+/ +BO

_+*5;B +C;

,

%"X#6$%Q

$

#X%6%Q$

-$

()C( INI A50.;

,

%"X&6%>!

$

#X%6%%#

-$

80\ M+/ 50*/;*/

,

%"X%6$Q&

$

#X%6%%<

-$

80\ `0*;

4)*;.+8 A+8/

,

%"X%6!%&

$

#X%6%!<

-

\;.; .)AK M+5/0.A 0M ()1 M.+5/3.; 1+/);*/ \)/( A+.501;*)+6 >.(5*8,-.(

!

-8B +C;

$

()C( INI

A50.;

$

80\ M+/ 50*/;*/

$

80\ `0*; 4)*;.+8 50*/;*/ 4+^ `; .;8+/;B .)AK M+5/0.A M0. A+.501;*)+ )* ()1 M.+5/3.; 1+/);*/A6

CDEF%=$; D)1

(

].+5/3.;A

(

b)AK M+5/0.A

c(0*CC30 L3 !(+*C Y '()*+ , -./(01 2.+34+

$

!%#$

$

&#

,

#%

-!
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组别 例数 脂肪总量!

:;

"

<='

!

:;

"

>?>

分级!例" 9=?

评分!分" 白蛋白!

!

!

!"

#

; @ A

" 维生素
B

!

!

!

!"

#

*408 C A

"

无肌少症
$$

DE6FF

!

#&6GHI!%JF!

"

DKHF

!

#6&!I#6$&

"

!

!

!I!6&

"

$

!

EIG

"

&L6##MFK!H LDKD%M!%KFD

有肌少症
GG DDK%$

!

GKFEIDFKGF

"

DKDD

!

DK%%IDKF&

"

&

!

&IF

"

H

!

LIE

"

&&KDLMFKDE FLKG$MD$K&F

检验值
N #ONHKHLL #ONEK%E% #ON$K&D& #ON$K%&H $O&KDHG $ODK$%E

%

值
N P%K%%D P%K%%D P%K%%D P%K%%D %K%%! %K%E!

组别 例数
年龄

!!

!

!"

#岁"

性别!例"

<=Q

!!

!

!"

#

:; @ 4

!

"

骨折类型!例" 握力

!!

!

!"

#

:;

"

>?=Q

!!

!

!"

#

:; @ 4

!

"男 女 股骨颈骨折 粗隆骨折

无肌少症
$$ E%KHDMGKHG FH F! !!K!LM!K$E F& FL !HK%$MHK&L HK$&M%K$&

有肌少症
GG $&KF!MEKD& L& FH !%K$EM&KD$ &$ HD DLK%$MFK!G FKGFM%KEE

检验值
N $OND%KDG !

&

O%K%&% $O&K%GE !

&

O!K%$F $OD&KE% $ODHK%E

%

值
N P%K%%D %K$H& %K%%! %KDFG P%K%%D P%K%%D

表
!

肌少症组和非肌少症组的一般临床资料比较

"#$%! &'()#*+,'- '. /0+-+/#0 1#2# $32433- 5#*/')3-+# 6*'7) #-1 -'-85#*/')3-+# 6*'7)

501R*)+

#

>ST?

"目前推荐的各指标诊断截点进行分

组!髂部骨折患者无法进行相关运动功能测试"#四

肢骨骼肌质量指数!

>?=Q

"$男性
PEK% :; @ 4

!

#女性
P

LKF :; @ 4

!

%双能
U

线吸收测量法检查!

V3+8 R*R.;W U

.+W +XY0.1/)04R/.W

#

BU>

"#握力截值#男性
P!H :;

#女

性
P#$ :;

% 如果同时满足
!

个条件则诊断为肌少症

患者#否则为非肌少症患者&

&

'

#数据质量控制严格按

照病历的原始记载资料( 肌少症组
GG

例#男
L&

例#

女
FH

例#年龄!

$&6F!ME6#&

"岁%非肌少症组
$$

例#男

FH

例#女
F!

例#年龄!

E%6H#MG6HG

"岁(

!% 9

观察项目与方法

收集多个术前可能相关因素#包括患者年龄)性

别#身体质量指数!

X0VW 4+YY )*VRZ

#

<=Q

"#美国麻醉

医师协会分级!

>4R.)5+* ?05)R/W 0[ >*RY/(RY)080;)Y/Y

#

>?>

"#术前白蛋白#维生素
B

#疾病分类#

9=?

运动

评分&

&

'

!

*R\ 40X)8)/W Y50.R

#

9=?

"(电子握力器检测的

优势手握力!

]^D%D

#

'+4.W

#广东中国"#由
T] A_`

9>a

公司生产的双能
U

射线人体成分分析仪检测

>?=Q

) 脂肪总量) 骨矿含量 !

X0*R 4)*R.+8 50*/R*/

#

<='

"!型号$

b.0V);W b.)40

#美国"(

!% :

统计学处理

采用
?b?? DHK%

软件进行统计分析#定量资料以

均数
M

标准差!!

!

!"

"表示#定量资料!年龄)

<=Q

)握

力)四肢肌量)血白蛋白)维生素
B

"采用
$

检验#定

性资料!性别)疾病分类"采用卡方检验#脂肪总量#

<='

)

>?>

分级#

9=?

评分的比较采用非参数检验(

将年龄)

<=Q

)

>?>

) 白蛋白) 维生素
B

) 脂肪总量)

<='

作为因变量进行
A0;)Y5/)5

回归分析#采用进入

法( 年龄作为自变量进行分层研究!

D

$

L%ILG

%

!

$

H%I

HG

%

&

$

E%IEG

%

F

$

$%I$G

%

L

$

G%IGG

"#肌少症设定为因变

量
c

!

%

$无%

D

$有"进行多因素分析#分析各种可能危

险因素与肌少症的关系#以
%P%K%L

为差异有统计学

意义(

;

结果

;% !

一般结果

两组在性别及疾病种类上差异无统计学意义%

然而#肌少症组与非肌少症组在年龄)

<=Q

)白蛋白)

>?>

分级)

9=?

评分)握力)四肢肌肉量)脂肪总量)

<='

方面比较差异有统计学意义!

%P%K%L

"#见表
D

(

;% ;

二元逻辑回归分析

将单因素分析结果有相关性的因素如年龄 )

<=Q

)白蛋白)维生素
B

)

>?>

评分)脂肪总量)

<='

放入
A0;)Y/)5

回归分析模型中#采用进入法#未调整

二元
A0;)Y/)5

回归结果见表
!

# 高龄 !

%P%K%%D

")低

<=Q

!

%O%K%%&

")低脂肪重量 !

%P%K%%D

")低
<='

!

P

%K%%D

"#高
>?>

分级!

%P%K%%D

")低白蛋白!

%O%K%%!

"

为髋部骨折患者发生肌少症可能相关危险因素%调

整二元
A0;)Y/)5

回归分析结果见表
&

# 高
>?>

分级

!

%O%K%%D

") 低脂肪重量 !

%O%K%%H

") 低
<='

!

%O

%K%!H

")高龄!

%O%K%F$

"是髋部骨折患者肌少症发生

的相关危险因素(

9

讨论

9% !

肌少症在髋部骨折中的发生

本研究首先是调查常见的髋部骨折患者中肌肉

少症的发生率# 采用的是基于
>ST?

标准 &

F

'

#

BU>

法检查#及握力检测来判断肌少症#大型医院配置的

双能
U

射线分析仪可同时检测患者人体成分分析

包括身高)体重)

<=Q

)脂肪总量)

<='

#全身各部分

肌肉量及骨密度( 虽然
BU>

对于人体成分检测#准

确性不如腰椎
'2

及
=aQ

检测肌肉量# 但相对来讲

简便)经济&

LNH

'

( 但是对于一些高龄骨折患者#增加了

搬运及检测的困难#有一定的检查失败率%而且
BU`

>

对肌肉的检测受水分的影响较大(

=+84Y/.04

和

=0.8RW

&

E

'提出一种
?>a'Nd

的肌少症筛查问卷#包括

GD&

" "
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表
!

未调整进入法二元逻辑回归探究肌少症的影响因素

"#$%! &'#()*+,-( $.'#/0 123.+,.4 /-3/-++.2' #'#10+.+ 5#4,2/+ 25 +#/426-'.#

表
7

已调整进入法二元逻辑回归探究肌少症的影响因素

"#$%7 8()*+,-( $.'#/0 123.+,.4 /-3/-++.2' #'#10+.+ 5#4,2/+ 25 +#/426-'.#

变量 回归系数 标准误
:+8;

卡方值
!"

!

<=>'?

"

#

值

年龄
#6=!# %6!!& @A6ABB @6=B=

!

!6<=BCB6%BA

"

D%6%%E

FG? H%6E=! %6%=! $6A@% %6$=<

!

%6BBAH%6<=%

"

%6%%&

脂肪总量
H%6!!E %6%&B &!6$@< %6$%<

!

%6B=&H%6$B%

"

D%6%%E

FG' H&6A!@ %6=A! @E6=$E %6%!B

!

%6%%<H%6%$%

"

D%6%%E

IJI E6$$@ %6!B@ @B6&B$ A6=$!

!

&6$@<HEE6!==

"

D%6%%E

白蛋白
H%6EEE %6%&A <6!%@ %6$<=

!

%6$&&H%6<A!

"

%6%%!

维生素
K %6%E@ %6%%$ &6E=& E6%E@

!

%6<<<HE6%!<

"

%6%BA

变量 回归系数 标准误
:+8;

卡方值
!"

!

<=>'?

"

$

值

年龄
%6=<% %6!<< &6$<@ E6$%@

!

E6%%@H&6!@E

"

%6%@$

FG? %6EEA %6%<! E6A%@ E6E!&

!

%6<&$HE6&@=

"

%6!%=

脂肪总量
H%6EBE %6%A! B6=B@ %6$@&

!

%6B@BH%6<=!

"

%6%%A

FG' HE6=<B %6BEA @6<B& %6!%&

!

%6%=%H%6$!@

"

%6%!A

IJI E6EEA %6&@! E%6A!! &6%=!

!

E6=A%H=6<B%

"

%6%%E

白蛋白
H%6%%< %6%=E %6%!< %6<<E

!

%6$<BHE6%<=

"

%6$A@

维生素
K H%6%%= %6%EE %6!!E %6<<=

!

%6<B&HE6%EB

"

%6A&$

对运动能力及摔倒#

LMN4OP)M8;

等$

$

%提出人体测量学

来判断包括性别&年龄&上臂围&三头肌皮肤褶皱'检

测方便' 但准确性较差# 最近几项大型的横断面研

究' 调查发现差异较大' 男性肌少发生率在
#!QR

B@Q

'女性为
E$QRA$Q

'可能与种群&检测方法&诊

断标准相关$

<

%

# 本次研究采用亚洲肌少工作组标准

研究
="

岁以上伴有髋部骨折患者肌少发生率

=!6<Q

'发生率较高'高于同类研究相同年龄段一般

人群'提示肌少症与骨质疏松及脆性骨折的相关性#

7% !

髋部骨折患者肌少发生的可能危险因素分析

本次研究选取一些患者一般基本情况' 及住院

期间检测的与营养相关的因素进行讨论' 结果发现

低血白蛋白&低维生素
K

水平与骨质松动及慢性炎

症相关'代表着营养不良的状态#大量文献证明低白

蛋白与髋部骨折术后愈后不佳相关(

FG?

及脂肪总

量代表患者的营养状况及基础状况'

IJI

分级代表

患者伴随基础疾病的状况&耐受手术麻醉的能力'与

术后的死亡率相关(

FG'

与骨质疏松相关' 代表患

者的骨质状况$

E"CE

%

#在本次研究的两组比较及未调整

S0T)O/)5

回归分析中'各项指标均表现出差异'与肌

少症相关'但除外维生素
K

'原因可能是老年骨质疏

松患者受伤前后常不规律服用含维生素
K

钙剂'对

真实维生素
K

水平有一定影响# 在调整后的二元

S0T)O/)5

回归分析中' 年龄&

IJI

分级& 脂肪含量&

FG'

&为肌少症发生的危险因素#肌少症仍然是一个

与年龄&营养状况相关的疾病'影响患者术后预后'

增加跌掉及骨折的发生率' 需要临床医生更多的关

注#发生机制及治疗方法仍没有统一的标准'防治骨

质疏松&营养补充&功能锻炼可能是减少肌少症发生

率的有效手段#

7% 7

本研究的缺陷及不足

本研究采用的诊断标准是
I:UJ

的标准'以日

本韩国多项研究得出的标准'国内相关研究较少'需

要更多的国内多中心研究来支持#研究病例数不足'

及检测方法原因可能影响结果的准确性' 需要更大

样本量的研究#
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