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!摘要" 目的! 观察抗骨质疏松药物对老年肱骨近端骨折患者行人工股骨头置换后的疗效影响" 方法!

!"8!

年

88

月至
!"8M

年
M

月肱骨近端骨折行人工肱骨头置换术患者
%Q

例#依据术后是否应用抗骨质疏松药物分为治疗组和

对照组$治疗组
8$

例$其中
%

部分骨折
88

例%

R

部分骨折
Q

例$骨密度&

"7SQTIP#R

'

> U C3

!

(对照组
8$

例$其中
%

部分骨

折
8J

例%

R

部分骨折
$

例$骨密度)

JPSQTJP88

'

> U C3

!

*检测两组术前+术后
R

%

Q

%

8!

%

!R

%

RQ

周假体周围骨密度&

VFW

'$并

行
9XY

疼痛评分$采用
;55-

评分系统评价肩关节功能" 结果!术后患者切口均为甲级愈合$无并发症发生"

%S

例患者

获得
#

年随访" 治疗组假体周围骨密度高于对照组$差异有统计学意义&

!ZJPJS

'(两组患者术后
!

%

Q

周
9XY

评分差异

无统计学意义&

![JPJS

'(治疗组
;55-

评分总分及功能评分优于对照组$差异有统计学意义&

!ZJPJS

'$疼痛及活动度评

分两组比较$差异无统计学意义&

![JPJS

'" 依据
;55-

评分系统$治疗组优
#J

例$良
S

例$可
%

例(对照组优
%

例$良

$

例$可
S

例(两组比较差异有统计学意义&

!ZJPJS

'" 结论!人工肱骨头置换结合抗骨质疏松药物治疗老年肱骨近端骨

折可有效提高假体周围骨密度$恢复肩关节功能$早期临床效果满意"
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两组肱骨近端复杂骨折患者术前一般资料比较

"#$%! &'()#*+,'- '. /0-0*#1 2#3# '. 0120*14 )#3+0-3, 5+36

7'()108 )*'8+(#1 69(0*#1 .*#739*0, $03500- 35' /*'9),

组别 例数
骨密度

!!

!

!"

"

< = >3

%

#

骨折类型!例$

男 女
!

型
"

型

治疗组
8$ ?!7$@A7# B ## C7DB@C78E 88 B

对照组
8$ ?%7!@A7? B 88 C7DB@C788 8C $

检验值
#FC7B%D !

$

FC7!%B #F#7D#A !

$

FC7#CA

%

值
C7DA# C7A!D C7#%$ C7?EE

年龄

%!

!

&"

$

性别!例$

根据临床观察和文献报道" 骨质疏松伴轻微暴

力伤是导致老年肱骨近端骨折的主要原因" 常见于

AC

岁以上的女性"占全身骨折的
EGHDG

&

#

'

( 随着人

工肩关节假体设计日趋完善"手术技术不断提高"人

工肱骨头置换治疗肱骨近端复杂骨折取得了很好的

临床疗效(鲑鱼降钙素作为抗骨质疏松药物"具有缓

解疼痛)抑制骨吸收)促进骨细胞增生的作用( 我院

在
!C#!

年
##

月至
!C#A

年
A

月对肱骨近端复杂骨

折患者进行了人工肱骨头置换术" 术后应用鲑鱼降

钙素治疗"取得了较好的临床疗效"现报告如下(

!

资料与方法

!% !

病例选择

纳入标准*%

#

$年龄
"AD

岁者( %

!

$

;55-

分型
%

)

E

部分骨折者( %

%

$符合骨质疏松诊断标准者( 排除

标准*%

#

$年龄
IAD

岁者( %

!

$

;55-

分型
%

部分以下(

%

%

$近
#

年来应用过影响骨代谢药物者( %

E

$患者脑

血管疾病" 神经肌肉病变且不能配合术后功能锻炼

者( %

D

$对抗骨质疏松药物有不良反应者( 本研究经

我院医学伦理委员会批准"所有患者获知情同意(

!% :

一般资料与分组

回顾性分析我院
!C#!

年
##

月至
!C#A

年
A

月

因摔伤导致肱骨近端复杂骨折行人工肱骨头置换患

者
%B

例%其中
%D

例获得随访$( 依据患者术后是否

应用鲑鱼降钙素治疗分为治疗组和对照组" 治疗组

#$

例"其中
%

部分骨折
##

例)

E

部分骨折
B

例"骨密

度%

C7DBJC7#E

$

< = >3

!

+对照组
#$

例"其中
%

部分骨折

#C

例)

E

部分骨折
$

例"骨密度%

C7DBKC788

$

< = >3

!

(两

组年龄)性别)骨折类型及术前骨密度等基本资料差

异无统计学意义"具有可比性%见表
8

$(

!% :

治疗方法

!% :% !

术前准备 患者入院后完善与手术相关的

实验室检查"拍摄肩关节正位)穿胸位
L

线片)

&1

扫

描及三维重建" 充分了解骨折的类型及骨块移位程

度"并与纳入上述标准的患者签署知情同意书(

!% :% :

手术方法 所有患者均由同一组手术医师

完成( 全身麻醉下"选取,沙滩椅-位"经胸大肌.三

角肌间隙入路"重点保护头静脉)腋神经)肩袖及周

围软组织"显露骨折断端)结节间沟及大小结节"脱

出并切除肱骨头"测量并选取适合的肱骨头假体"显

露肱骨近端" 肱骨扩髓" 测试选择合适的肱骨柄假

体"确定假体置入高度!以肱骨头假体最高点高于大

结节最高点
AHB 33

为宜$ 及肱骨头后倾角 !

%CMH

%DM

$"安装假体)复位"重建大小结节)修复肩袖"留

置引流管"关闭切口"患肢前臂吊带固定于胸壁(

!% :% ;

术后治疗 切口引流少于
D" 3:

时拔除引

流管"常规应用抗生素)活血化瘀药物及止痛药物对

症治疗( 所有患者补充钙剂
"7DH87" <

"维生素
N

ECC OP

"治疗组加用鲑鱼降钙素注射液!商品名*密

盖息"

;/Q*-.(R S'*-3* T>'U5(V WX

"

TU(.V5-:*)Y

"规格*

# 3:ZDC OP

"产品批号*

TC%E#

$"第
#

周
DC OP

鲑鱼降

钙素每天
#

次肌肉注射" 第
!

周
DC OP

鲑鱼降钙素

隔日肌肉注射"第
%[8!

周
DC OP

鲑鱼降钙素每周

8

次肌肉注射(

8!

周为
8

个疗程"

!

个疗程后改为鲑

鱼降钙素鼻喷剂!北京世桥生物制药$

!CC OP

隔日鼻

喷"至少至术后
8

年(

!% :% <

康复练习 术后第
8

天开始主动活动肘)腕

及各指间关节( 前臂吊带至术后
%

周" 期间被动上

抬)适量外旋)内旋使上肢紧贴胸壁"不要牵拉患肢"

预防肩关节脱位( 术后
A

周后行肩关节等长内外旋

练习"术后
8!

周行三角肌和肩袖的抗阻肌力练习(

!% ;

观察项目与方法

术后
E

)

B

)

8!

)

!E

)

EB

周时拍摄肩关节正位及穿

胸位
L

线片"观察假体位置)大小结节愈合情况+术

前) 术后
E

)

B

)

8!

)

!E

)

EB

周应用双能
L

线骨密度仪

测量假体周围感应区骨密度+ 术后
!

)

B

周应用视觉

模拟疼痛评分
9WT

&

!

'对肩关节功能评价+术后
8

年

使用
;55-

评分系统 &

%

'对肩关节功能进行评价"其中

疼痛
%D

分 )功能
%C

分 )活动度
!D

分 )解剖位置

8C

分" 总分
$CH8CC

分为优"

BCHB$

为良"

?CH?$

为

可"

I?C

分为差(

!% <

统计学处理

采用
TSTT 8$7C

软件进行统计学处理(计量资料

以均数
&

标准差!!

!

&"

$表示"年龄)术前骨密度)

;55-

评分等组间比较采用独立样本
#

检验"术后骨密度)

9WT

评分采用重复测量数据方差分析+ 等级资料比

较采用秩和检验+ 计数资料采用
!

$检验或连续校正

!

$检验+以
%IC7CD

为差异有统计学意义(

:

结果

:% !

一般随访结果

治疗组
8

例患者使用鲑鱼降钙素鼻喷剂时出现

耳鸣)眩晕症状"退出研究"对照组
!

例患者失访"余

8%?

" "
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表
!

两组肱骨近端复杂骨折患者术后不同时间点假体周围

感应区骨密度值!!

!

!"

"

< = >3

%

#

"#$%! &'() *+(),#- .)(/+01 #,'2(. 03) 4,'/03)/+/ #0

.+55),)(0 0+*) 4'+(0/ '5 4#0+)(0/ 6+03 7'*4-)8 4,'8+*#-

32*),#- 5,#702,)/ $)06))( 06' 9,'24/

!!

!

!"

"

< = >3

%

$

表
:

两组肱骨近端复杂骨折患者术后
;<=

评分对比

%!

!

!"

"分$

"#$%: >'*4#,+/'( '5 4'/0'4),#0+?) ;<= '5 4#0+)(0/ 6+03

7'*4-)8 4,'8+*#- 32*),#- 5,#702,)/ $)06))( 06' 9,'24/

!!

!

!"

"

?>/-5

$

表
@

两组肱骨近端复杂骨折患者术后
A

年
B)),

评分比较

!!

!

!"

"分$

"#$%@ >'*4#,+/'( '5 03) B)), /7',)/ C 1)#, #50), '4),#0+'(

'5 4#0+)(0/ 6+03 7'*4-)8 4,'8+*#- 32*),#- 5,#702,)/

$)06))( 06' 9,'24/

!!

!

!"

"

?>/-5

$

表
D

两组肱骨近端复杂骨折患者
B)),

评分等级比较!例$

"#$%D >'*4#,+/'( '5 03) B)), /7',+(9 9,#.)/ '5 4#0+)(0/

6+03 7'*4-)8 4,'8+*#- 32*),#- 5,#702,)/ $)06))( 06'

9,'24/

!

>*?5

$

组别
例

数

术后

@

周
A

周
8!

周
!@

周
@A

周

治疗组
8A "7B"CD788 D7B!CD78! D7B%CD7D$ D7BBCD78@ D7$ECD78!

对照组
8E D7F$CD7#D D7BDCD7D$ D7B#CD7#D D7B!CD7## D7E%CD7#D

#

值
#E7$D$

$

值
GD7DD#

组别 例数 疼痛 功能 活动度 解剖位置 总分

治疗组
#A %@7@C#7B !E7DC!7A #E7!C%7B #D AA7FCB7E

对照组
#E %%7AC!7! !%7FC!7E #F7EC%7B #D A%7#C@7$

%

值
D7$F$ %7B@D #7#$# D !7E!#

$

值
D7%@@ D7DD# D7!@! # D7D#

分组 例数 术后
!

周 术后
A

周

治疗组
#A F7AC!7F !7!C#7A

对照组
#E B7%C!7# !7@C#7F

#

值
D7AF

$

值
D7%B%

组别 例数 优 良 可 差

治疗组
#A #D F % D

对照组
#E % $ F D

&

值
$B7D

$

值
D7D@@

患者均得到完整随访资料"随访时间为
#

年&所有患

者均未出现假体松动'下沉情况"治疗组及对照组假

体周围感应区的
HIJ

较治疗前均增加"但治疗组增

加显著"两组间差异有统计学意义 %表
!

#(术后
!

'

A

周
9KL

评分"两组比较差异无统计学意义!表
%

$&

!% !

疗效评价结果

术后
#

年随访
;55-

评分结果见表
@

" 两组功能

和总分比较"差异有统计学意义!

$GD7DF

$(两组疼

痛' 活动度和解剖位置方面比较" 差异无统计学意

义 & 依据
;55-

评分 "治疗组优
#D

例 "良
F

例 "可

%

例(对照组优
%

例"良
$

例"可
F

例(两组比较差异

有统计学意义!表
F

$& 典型病例影像学资料见图
#

&

:

讨论

骨质疏松性骨折已成为老年患者生活能力丧失

和致残的主要原因" 骨质疏松患者出现肱骨近端骨

折的概率是无骨质疏松人群的
!7B

倍)

@

*

"这是因为骨

折部位板层的骨形成能力迟缓' 骨痂质量差与成熟

能力迟缓'骨胶原纤维排列与骨痂的愈合重建紊乱'

破骨细胞形成能力活跃'骨小梁纤细"其增加了临床

治疗上的难度 )

F

*

"而对于肱骨近端复杂骨折手术方

式 )

B

*一直存在争议"大多数学者报道不能达到良好

的临床效果)

EMA

*

&

:% C

鲑鱼降钙素的作用机制

鲑鱼降钙素可直接与破骨细胞上的降钙素受体

特异性结合"抑制破骨细胞活性"同时能抑制破骨细

胞前体融合形成成熟的破骨细胞" 从而防止骨量丢

失& 鲑鱼降钙素不仅可以直接作用于中枢痛觉感受

器的特异性受体" 而且还可以抑制炎症介质前列腺

素的合成" 升高血浆内源性镇痛物质
!

内啡肽的含

量" 抑制破骨细胞活性及骨吸收以及调节神经细胞

内钙离子分布及流速& 本研究在应用鲑鱼降钙素的

同时"给予补充钙剂及维生素
J

"钙剂可以起到结构

性作用"维生素
J

不仅可以增加钙的吸收'矿化"增

加骨量'促骨形成"而且与钙剂合用还可以改善神经

肌肉的功能"提高身体的协调性"预防其他部位骨

折)

$

*

&既往文献)

8DN88

*报道肱骨近端骨折内固定术后联

合应用鲑鱼降钙素可促进骨折愈合'增加骨密度'减

轻骨质疏松性疼痛"肩关节功能恢复满意&而肱骨近

端骨折人工肱骨头置换术后联合应用抗骨质疏松药

物的临床疗效报道少& 抗骨质疏松药物鲑鱼降钙素

能够抑制破骨细胞生物活性'减少破骨细胞数量"从

而减少或阻止骨量丢失"提高假体周围骨密度"为预

防假体松动提供了保障&当然"人工肱骨头置换术后

正确合理的物理治疗及康复练习对肩关节功能的恢

复也将产生重要影响)

8!

*

&

:% !

影响临床疗效的因素分析

本研究采用人工肱骨头置换治疗肱骨近端骨

8%A

" "
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图
!

患者!女!

<!

岁!摔伤致右侧肱骨近端骨折
!"#

术前三维重建显示肱骨近端粉碎性骨折
!$

!

!%#

术后
=

周肩关节正位及穿胸位
>

线片

显示假体位置良好
!&#

术后
=?

周肩关节正位
>

线片显示假体位置满意! 未见明显下沉" 松动征象
!'

!

!(

!

!)

!

!*#

术后
=?

周随访时患者上

举"背伸"外展等体位像

+,)#! @ <! A5*- /:B C53*:5 0*.(5). D(.' .'5 -(E'. 0-/F(3*: '235-*: C-*G.2-5H G*2H5B 6A C*:: !"# I-5/05-*.(J5 .'-55 B(35)H(/)*: -5G/)H.-2G.(/) H'/D5B

G/33()2.5B C-*G.2-5 /C '235-2H !$

!

!%# @I *)B G'5H. 0/H(.(/) > -*A C(:3H /C H'/2:B5- K/(). *. = D55LH *C.5- /05-*.(/) H'/D5B E//B 0-/H.'5H(H 0/H(.(/)

!&# @I > -*A C(:3 /C H'/2:B5- K/(). *. =? D55LH *C.5- /05-*.(/) H'/D5B .'5 0/H(.(/) /C .'5 0-/H.'5H(H D*H H*.(HC*G./-A

!

*)B .'5-5 D*H )/ /6J(/2H H(E) /C H26M

H(B5)G5 *)B ://H5)()E !'

!

!(

!

!)

!

!*# N0:(C.

!

6*GL 5F.5)H(/) *)B *6B2G.(/) 0/H.2-5 *. =? D55LH C/::/D 20

折!术后配合应用鲑鱼降钙素抗骨质疏松治疗!取得

了良好的临床疗效! 笔者认为这与以下因素有关#

$

8

%肱骨头复位时的解剖高度及后倾角度&适宜的假

体高度及后倾角度是影响肩关节功能及预后的重要

因素& 季峰等'

8%

(认为假体位置过高易产生肩袖撕裂

和肩峰撞击! 假体位置过低可能造成肩关节不稳甚

至脱位& 姜春岩等'

8=

(研究认为国人肱骨头后倾角度

%"O

左右适宜!后倾角过大可导致复位大结节时张力

过大和内旋受限!使肩关节后方不稳定)后倾角过小

将导致外旋受限! 在轻微外力下易造成肩关节前脱

位& $

!

%大小结节重建及肩袖修复& 大小结节重建与

肩袖的修复对骨折愈合及术后肩关节功能恢复有重

要意义&

P(-J5*2F

等'

#Q

(报道半肩置换临床效果取决与

结节愈合能力!尤其是活动范围& 有数据表明'

#R

(

!不

论是半肩关节置换还是反置式肩关节置换! 大小结

节愈合能力有助于术后临床疗效和肩关节的前屈*

外展功能& $

%

%应用抗骨质疏松药物& 鲑鱼降钙素是

可抑制骨细胞活性*防止骨钙丢失*减少骨吸收!增

加骨质量!且对中枢有直接镇痛疗效'

#<

(

!国外已广泛

用于临床治疗骨质疏松引起的疼痛! 取得了不错的

疗效&而临床医生早期对骨质疏松治疗未引起重视!

近些年来! 越来越多的临床医生已经意识到抗骨质

疏松药物治疗的重要性!戴海峰等'

#?

(对
!R

例肱骨近

端粉碎骨折患者行半肩关节置换术后配合应用抗骨

质疏松药物规范化治疗!取得了较好的临床疗效&邱

贵兴等 '

#$

(在
!S8Q

版中国骨质疏松性骨折诊疗指南

提出骨质疏松性肱骨近端骨折可行半肩关节置换!

术后配合抗骨质疏松药物&

!"

!# !$

%&

%'

%(

%)

%*

8%$

" "
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本研究术后应用鲑鱼降钙素抗骨质疏松治疗!

经随访假体周围骨密度明显升高!肩关节
;55-

评分

及优良率高!且对早期骨痛的缓解明显" 综上所述!

高龄患者肱骨近端骨折人工肱骨头置换术后联合应

用抗骨质疏松药物!假体周围骨密度明显升高!对早

期缓解骨痛明显!临床疗效满意"本研究上存在以下

不足#样本量小!统计数据可能存在偏畸$随访时间

短!远期疗效需进一步随访观察"
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