
益肾活血中药对股骨转子间骨折患者术后

血清碱性磷酸酶和血清总钙浓度的影响

焦　锋
（广东省广州市中西医结合医院，广东　广州　５１０８００）

摘　要　目的：观察益肾活血中药对股骨转子间骨折患者术后血清碱性磷酸酶和血清总钙浓度的影响。方法：选取６０例股骨转

子间骨折患者，随机分为中药组和常规组，每组３０例。所有患者均由同一组医师完成闭合复位股骨近端防旋髓内钉内固定手术，

术后常规进行抗感染、抗凝及营养支持治疗。术后中药组患者在常规治疗的基础上口服益肾活血中药，连续服用１４ｄ。分别于术

后即刻和术后１４ｄ抽静脉血测定患者血清碱性磷酸酶和血清总钙浓度。结果：术后即刻２组患者血清碱性磷酸酶和血清总钙浓

度比较，组间差异均无统计学意义（ｔ＝０．１９６，Ｐ＝０．８４６；ｔ＝０．４０７，Ｐ＝０．６８５）。术后１４ｄ时中药组的血清碱性磷酸酶浓度增高

［（９０．６２±１２．１９）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，（１０５．４０±１１．６３）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，ｔ＝４．８０５，Ｐ＝０．０００］；常规组与术后即刻相比，差异无统计学意义

［（９１．２７±１３．５２）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，（９４．６０±１１．１０）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，ｔ＝１．０４３，Ｐ＝０．２９７］；术后１４ｄ时中药组血清碱性磷酸酶浓度高于常

规组（ｔ＝３．６７９，Ｐ＝０．００１）。术后１４ｄ时２组患者的血清总钙浓度均增高［（２．２０±０．１０）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，（２．２９±０．１０）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，

ｔ＝３．４８６，Ｐ＝０．０００；（２．１９±０．０９）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，（２．２７±０．１２）ｍｍｏｌ·Ｌ－１，ｔ＝２．２９２，Ｐ＝０．００５］；术后１４ｄ时２组患者的血清总钙

浓度比较，差异无统计学意义（ｔ＝０．７０１，Ｐ＝０．４８６）。结论：口服益肾活血中药可提高股骨转子间骨折患者术后血清碱性磷酸酶

浓度，但对血清总钙浓度无明显影响。
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ＥｆｆｅｃｔｏｆＹｉｓｈｅｎＨｕｏｘｕｅ（益肾活血）ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅｏｎｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅｓｅｒｕｍｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｏｆａｌ
ｋａｌｉｎｅｐｈｏｓｐｈａｔａｓｅａｎｄｔｏｔａｌｃａｌｃｉｕｍｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｉｎｔｅｒｔｒｏｃｈａｎｔｅｒｉｃｆｒａｃｔｕｒｅｓ
ＪＩＡＯＦｅｎｇ
ＧｕａｎｇｚｈｏｕｃｏｍｂｉｎａｔｉｏｎａｌｈｏｓｐｉｔａｌｏｆｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅａｎｄＷｅｓｔｅｒｎｍｅｄｉｃｉｎｅ，Ｇｕａｎｇｚｈｏｕ５１０８００，Ｇｕａｎｇ
ｄｏｎｇ，Ｃｈｉｎａ
ＡＢＳＴＲＡＣＴ　Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ：ＴｏｏｂｓｅｒｖｅｔｈｅｅｆｆｅｃｔｏｆＹｉｓｈｅｎＨｕｏｘｕｅ（益肾活血 ＹＳＨＸ）ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅ（ＴＣＭ）ｏｎｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅ

ｓｅｒｕｍｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｏｆａｌｋａｌｉｎｅｐｈｏｓｐｈａｔａｓｅ（ＡＫＰ）ａｎｄｔｏｔａｌｃａｌｃｉｕｍ（ＴＣ）ｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｉｎｔｅｒｔｒｏｃｈａｎｔｅｒｉｃｆｒａｃｔｕｒｅｓ．Ｍｅｔｈｏｄｓ：Ｓｉｘｔｙｐａ

ｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｉｎｔｅｒｔｒｏｃｈａｎｔｅｒｉｃｆｒａｃｔｕｒｅｓｗｅｒｅｓｅｌｅｃｔｅｄａｎｄｒａｎｄｏｍｌｙｄｉｖｉｄｅｄｉｎｔｏＴＣＤｇｒｏｕｐａｎｄｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌｇｒｏｕｐ，３０ｃａｓｅｓｉｎｅａｃｈｇｒｏｕｐ．

Ｃｌｏｓｅｄｒｅｄｕｃｔｉｏｎａｎｄｐｒｏｘｉｍａｌｆｅｍｏｒａｌｎａｉｌａｎｔｉ－ｒｏｔａｔｉｏｎｉｎｔｅｒｎａｌｆｉｘａｔｉｏｎｗｅｒｅｐｅｒｆｏｒｍｅｄｉｎｂｏｔｈｏｆｔｈｅ２ｇｒｏｕｐｓｂｙｔｈｅｓａｍｅｇｒｏｕｐｏｆｓｕｒ

ｇｅｏｎｓ．Ａｆｔｅｒｔｈｅｓｕｒｇｅｒｙ，ａｌｌｏｆｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓｗｅｒｅｔｒｅａｔｅｄｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌｌｙｗｉｔｈａｎｔｉ－ｉｎｆｅｃｔｉｖｅ，ａｎｔｉｃｏａｇｕｌａｎｔｓａｎｄｎｕｔｒｉｔｉｏｎａｌｓｕｐｐｏｒｔ．Ｍｏｒｅｏ

ｖｅｒ，ｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓｉｎＴＣＤｇｒｏｕｐｗｅｒｅｔｒｅａｔｅｄｗｉｔｈｏｒａｌａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆＹＳＨＸＴＣＭｆｏｒｃｏｎｓｅｃｕｔｉｖｅ１４ｄａｙｓ．ＴｈｅｓｅｒｕｍｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｏｆＡＫＰ

ａｎｄＴＣｗｅｒｅｍｅａｓｕｒｅｄａｆｔｅｒｓｕｒｇｅｒｙｉｍｍｅｄｉａｔｅｌｙａｎｄａｔ１４ｄａｙｓａｆｔｅｒｓｕｒｇｅｒｙｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ．Ｒｅｓｕｌｔｓ：Ｔｈｅｒｅｗａｓｎｏｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｉｎｓｅ

ｒｕｍｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｏｆＡＫＰａｎｄＴＣｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅ２ｇｒｏｕｐｓｉｍｍｅｄｉａｔｅｌｙｐｏｓｔ－ｏｐｅｒａｔｉｖｅｌｙ（ｔ＝０．１９６，Ｐ＝０．８４６；ｔ＝０．４０７，Ｐ＝０．６８５）．Ｔｈｅ

ｓｅｒｕｍＡＫＰｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｉｎｃｒｅａｓｅｄｉｎＴＣＤｇｒｏｕｐａｔ１４ｄａｙｓａｆｔｅｒｓｕｒｇｅｒｙ（９０．６２＋／－１２．１９ｖｓ１０５．４０＋／－１１．６３ｍｍｏｌ／ｌ，ｔ＝４．８０５，Ｐ＝

０．０００），ａｎｄｔｈｅｒｅｗａｓｎｏｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｉｎｓｅｒｕｍＡＫＰｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅ２ｔｉｍｅｐｏｉｎｔｓｉｎｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌｇｒｏｕｐ（９１．２７＋／－

１３．５２ｖｓ９４．６０＋／－１１．１０ｍｍｏｌ／ｌ，ｔ＝１．０４３，Ｐ＝０．２９７）．ＴｈｅｓｅｒｕｍＡＫＰｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｗｅｒｅｈｉｇｈｅｒｉｎＴＣＤｇｒｏｕｐｃｏｍｐａｒｅｄｔｏｃｏｎｖｅｎ

ｔｉｏｎａｌｇｒｏｕｐａｔ１４ｄａｙｓａｆｔｅｒｓｕｒｇｅｒｙ（ｔ＝３．６７９，Ｐ＝０．００１）．ＴｈｅｓｅｒｕｍＴＣｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｉｎｃｒｅａｓｅｄｉｎｂｏｔｈｏｆｔｈｅ２ｇｒｏｕｐｓａｔ１４ｄａｙｓａｆｔｅｒ

ｓｕｒｇｅｒｙ（２．２０＋／－０．１０ｖｓ２．２９＋／－０．１０ｍｍｏｌ／ｌ，ｔ＝３．４８６，Ｐ＝０．０００；２．１９＋／－０．０９ｖｓ２．２７＋／－０．１２ｍｍｏｌ／ｌ，ｔ＝２．２９２，Ｐ＝０．００５）．

ＴｈｅｒｅｗａｓｎｏｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｉｎｓｅｒｕｍＴＣｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅ２ｇｒｏｕｐｓａｔ１４ｄａｙｓａｆｔｅｒｓｕｒｇｅｒｙ（ｔ＝０．７０１，Ｐ＝０．４８６）．

Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ：ＯｒａｌａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆＹＳＨＸＴＣＭｃａｎｒａｉｓｅｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅｓｅｒｕｍＡＫＰｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｉｎｔｅｒｔｒｏｃｈａｎｔｅｒｉｃｆｒａｃｔｕｒｅｓ，

ｗｈｉｌｅｉｔｈａｓｎｏｏｂｖｉｏｕｓｅｆｆｅｃｔｏｎｓｅｒｕｍＴＣｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓ．

Ｋｅｙｗｏｒｄｓ　ａｌｋａｌｉｎｅｐｈｏｓｐｈａｔａｓｅ；ｃａｌｃｉｕｍ；ｆｒａｃｔｕｒｅｈｅａｌｉｎｇ；ｄｒｕｇｔｈｅｒａｐｙ（ＴＣＤ）；ＹｉｓｈｅｎＨｕｏｘｕｅ；ｈｉｐｆｒａｃｔｕｒｅｓ；ｔｈｅｒａｐｉｅｓ，ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎａｌ

　　益肾活血法是中医治疗骨折的基本大法，临床应
用广泛，疗效显著［１－２］。本研究拟通过观察益肾活血

中药对股骨转子间骨折患者术后血清中碱性磷酸酶

和血清总钙浓度的影响，探讨益肾活血中药治疗股骨
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转子间骨折的可能作用机制。

１　临床资料
１．１　一般资料　纳入研究的患者共６０例，均为２０１２
年１月至２０１４年１月在广州市中西医结合医院住院

治疗的股骨转子间骨折患者。采用随机数字表将纳

入研究的患者随机分为中药组和常规组，每组３０例。
２组患者基线资料比较，差异无统计学意义，有可比
性（表１）。试验方案经医院伦理委员会审核通过。

表１　２组股骨转子间骨折患者基线资料比较

组别 例数
性别（例）

男 女
年龄（ｘ±ｓ，岁） 骨密度（ｘ±ｓ，ｇ·ｃｍ－２）

中药组 ３０ １３ １７ ６６．０３±５．１７ ０．７７±０．２４
常规组 ３０ １５ １５ ６７．８０±５．４２ ０．８１±０．２５

检验统计量 χ２＝０．２６８ ｔ＝１．２９４ ｔ＝０．５４７
Ｐ值 ０．６０５ ０．２０１ ０．３５２

１．２　诊断标准　采用《中医病证诊断疗效标准》中股
骨转子间骨折的诊断标准［３］。

１．３　纳入标准　①符合上述诊断标准者；②年龄
５５～７７岁；③采用闭合复位股骨近端防旋髓内钉内固
定治疗，术后骨折端对位对线良好，旋转移位、分离移

位完全矫正，短缩≤２ｃｍ以内，骨折端对位达到２／３
以上；④同意参与本研究，签署知情同意书。
１．４　排除标准　①病理性骨折者；②心脑血管、肝、
肾和造血系统等严重原发性疾病及精神病患者；③对
试验所用药物过敏者。

２　方　法
２．１　治疗方法　所有患者均由同一组医师完成闭合
复位股骨近端防旋髓内钉内固定手术，术后常规进行

抗感染、抗凝及营养支持治疗。术后中药组患者在常

规治疗的基础上口服益肾活血方，药物组成包括熟地

黄２０ｇ、杜仲１０ｇ、枸杞子１０ｇ、补骨脂１５ｇ、当归尾
１０ｇ、菟丝子２０ｇ、没药１０ｇ、山萸肉１０ｇ、独活１０ｇ、
红花１０ｇ、肉苁蓉１０ｇ，每天１剂，分２次服用，连续
服用１４ｄ。
２．２　血清碱性磷酸酶和血清总钙浓度测定方法　所
有患者分别于术后即刻和术后１４ｄ在前臂抽取静脉

血１０ｍＬ，测定血清碱性磷酸酶和血清总钙浓度。以
碱性磷酸酶测定试剂盒（上海复星长征医学科学有限

公司）用速率法测定血清碱性磷酸酶浓度，运用钙离

子测定试剂盒（上海复星长征医学科学有限公司）采

用偶氮胂Ⅲ法测定血清总钙浓度。所用检测仪器为
日立生化自动分析仪。所有标本均由广州市中西医

结合医院检验科同一技术员进行检测。

２．３　数据统计分析方法　采用 ＳＰＳＳ１７．０软件进行
数据统计分析。２组患者性别比较采用 χ２检验，年
龄、骨密度、血清碱性磷酸酶和血清总钙浓度的组间

比较采用两独立样本 ｔ检验，２组术后不同时刻血清
碱性磷酸酶和血清总钙浓度的组内比较采用配对 ｔ
检验，检验水准α＝０．０５。

３　结　果
术后即刻２组患者血清碱性磷酸酶和血清总钙

浓度比较，组间差异均无统计学意义。术后１４ｄ时
中药组的血清碱性磷酸酶浓度增高；常规组与术后即

刻相比，差异无统计学意义；术后１４ｄ时中药组血清
碱性磷酸酶浓度高于常规组。术后１４ｄ时２组患者
的血清总钙浓度均增高；２组患者的血清总钙浓度比
较，差异无统计学意义。见表２、表３。

表２　２组股骨转子间骨折患者术后即刻与术后１４ｄ血清碱性磷酸酶浓度　ｘ±ｓ，ｍｍｏｌ·Ｌ－１

组别 例数 术后即刻 术后１４ｄ ｔ值 Ｐ值
中药组 ３０ ９０．６２±１２．１９ １０５．４０±１１．６３ ４．８０５ ０．０００
常规组 ３０ ９１．２７±１３．５２ ９４．６０±１１．１０ １．０４３ ０．２９７
ｔ值 ０．１９６ ３．６７９
Ｐ值 ０．８４６ ０．００１

表３　２组股骨转子间骨折患者术后即刻与术后１４ｄ血清总钙浓度　ｘ±ｓ，ｍｍｏｌ·Ｌ－１

组别 例数 术后即刻 术后１４ｄ ｔ值 Ｐ值
中药组 ３０ ２．２０±０．１０ ２．２９±０．１０ ３．４８６ ０．０００
常规组 ３０ ２．１９±０．０９ ２．２７±０．１２ ２．２９２ ０．００５
ｔ值 ０．４０７ ０．７０１
Ｐ值 ０．６８５ ０．４８６
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４　讨　论
中医学理论认为“外伤皮肉筋骨，内伤气血经络，

致使血溢脉外，气滞血瘀，气血运行不畅”“内治之法，

必需以活血化瘀为先，血不活则瘀不能去，瘀不去，则

骨不能接”，故活血化瘀是骨折治疗的根本。再者“肾

主骨生髓”，肾精盛衰，直接影响骨骼生长；肝主筋骨

皮肉，外伤筋皮亦可内动于肝，致肝血不足，血不养

筋，则筋骨难愈。因此，骨折的中医治则以活血化瘀

为本，兼顾补益肝肾［４－５］。

碱性磷酸酶由成骨细胞产生，在小肠黏膜、骨和

肾脏含量较高，主要功能是促进钙和磷的排泄，是反

映骨形成和骨吸收的重要生化指标［６］。钙是机体不

可缺少的物质，是调节内环境酸碱平衡，维持细胞渗

透压和增强骨骼机械强度的重要元素，亦是骨折愈合

过程当中必需的元素之一。骨组织矿化是骨折愈合

中必须经历的过程，碱性磷酸酶参与细胞外基质矿化

过程，切割有机磷酸酶，使局部 ＰＯ４３－浓度上升，进
而结合钙离子启动钙化过程［７］。洪宁等［８］通过研究

中药对胫骨骨折家兔血清钙、碱性磷酸酶的影响发

现，骨折早期血清中钙、碱性磷酸酶浓度下降，认为活

血通络中药能够上调骨折后期血清中钙及碱性磷酸

酶浓度。

本研究的结果提示，口服益肾活血中药可提高股

骨转子间骨折患者术后血清碱性磷酸酶浓度，但对血

清总钙浓度无明显影响。
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·简　讯·
《中医正骨》杂志英文编辑招聘启事

　　《中医正骨》杂志是由国家中医药管理局主管、中华中医

药学会和河南省正骨研究院联合主办的国家级医学学术期

刊，系中华中医药学会系列期刊。

因业务发展需要，本编辑部公开招聘英文编辑１名。

一、招聘条件

１、热爱编辑事业；

２、具备较强的英文翻译、写作和编辑能力，具备一定的

英语口语水平；

３、熟悉ｗｏｒｄ等文字处理软件操作；

４、具有正规全日制高等院校医学专业（护理专业除外）或

英语专业硕士研究生（含本硕连读）及以上学历，且第一学历

为正规全日制高等院校医学专业或医学英语专业本科学历；

５、具有良好的沟通能力及团队协作能力，工作责任心

强，具有奉献精神；

６、具有２年以上临床、科研、翻译或医学编辑相关工作经

验者优先。

　　二、职责描述

１、中文稿件英文翻译、编辑加工

２、英文稿件编辑、校对

３、国内外医学专家资源维护

４、其他医学编辑相关工作

三、应聘方式

有意应聘者请将个人简历、近照和相关证明材料，邮寄

或Ｅｍａｉｌ至《中医正骨》编辑部，并注明“应聘英文编辑”字

样。经初选后另行电话通知面试事宜。

地址：河南省洛阳市启明南路８２号《中医正骨》编辑部

（邮编４７１００２）

联系人：王老师

电话：０３７９－６３５４６７０３或６３５４６７０５

Ｅｍａｉｌ：ｚｙｚｇ１９８９＠１２６．ｃｏｍ

ｈｔｔｐ：ｗｗｗ．ｚｙｚｇｚｚ．ｃｎ

《中医正骨》编辑部
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