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中医药治疗老年骨质疏松症腰背疼痛 35例疗效观察
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%%%%%%%%骨质疏松症是以骨显微结构受损、骨矿成分和
骨基质等成比例地不断减少、骨质变薄、骨小梁数
量减少和骨折危险度升高为特征的一种全身代谢
障碍性疾病。 老年骨质疏松症是引起老年人腰背痛
最常见的原因[1]。 随着人口老龄化的发展，老年性骨
质疏松问题也越来越受到社会的重视。笔者自 2009
年 1~l2月，用独活寄生汤配合中药输液治疗老年骨
质疏松症腰背疼痛患者 35例，取得了较好疗效。 现
报告如下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%一般资料 35例中男 13例， 女 22例； 年龄
60～81岁，平均 68岁。所有患者均以腰背部明显疼
痛、活动不利来诊，病程 1~8年，平均 2.4年。门诊经
X片筛查有明显骨质疏松表现。
1.2%%%%诊断标准 参照中国人原发性骨质疏松症诊
断标准(试行)[2]，根据症状、体征、实验室检查及 X
线、骨密度检查确诊为老年性骨质疏松症者。
1.3%%%%治疗方法

1.3.1%%%%中药内服 以独活寄生汤为基本方。 药物：
桑寄生、杜仲、独活各 20g，当归、白芍、牛膝、茯苓、
党参各 15g，桂枝、熟地、秦艽、防风各 10g，川芎、桃
仁、红花各 8g，细辛(后下)、甘草各 5g。 阳虚者加用
骨碎补、淫羊藿、肉桂、补骨脂；阴虚者加枸杞子、墨
旱莲、女贞子、赤芍；气血亏虚者加大枣、黄芪、熟
地； 有瘀血者加丹参。 上方水煎服， 每日 1 剂，
300mL/d，分 2次口服，14d为 1个疗程。
1.3.2%%%%输液治疗 采用复方丹参注射液 20mL 加
5%葡萄糖注射液 250mL静脉滴注，1次 /d；生脉注
射液 40mL加 5%葡萄糖注射液 250mL静脉滴注，1
次 /d； 刺五加注射液 60mL 加 5%葡萄糖注射液
250mL静脉滴注，1次 /d； 以上治疗 14d为 1个疗
程。
2%%%%疗效观察
2.1%%%%疗效标准 参照《中药新药临床研究指导原
则》[3]：显效：腰背痛、局部疼痛等症状基本消失，行
走腰背痛消失；有效：腰背痛、局部疼痛基本消失，

个疗程的治疗，黄疸指数无变化或呈上升趋势。
2.2%%%%结果 治疗组优于对照组，P%<0.05， 其差异有
统计学意义。 见表 1。

表 1%%%%治疗后胆红素变动情况 (X%±S)%%%%%%%滋mol/L
%%%%%%%组别 n%%%%%%%%%%%治疗前 治疗后 P%%%%%%%%%黄疸消退[例(%)]%%%
%%%%治疗组 84%%%%%46.56±10.67%%%%%%16.58±10.86%%%%%%<0.01%%%%%%%%%%%68(80.95)
%%%%对照组 85%%%%%46.47±10.57%%%%%%25.35±10.56%%%%%%<0.05%%%%%%%%%%%47(55.29)

3%%%%讨论
病毒性肝炎是我国的常见病、多发病，肝炎后

高胆红素血症是临床工作中困扰医护工作者和患
者的难题。 黄疸的发生可能由于肝细胞功能紊乱所
致，推测与肝炎病毒感染后,并发肝细胞摄取非结合
胆红素障碍或葡萄糖醛酸转移酶活性不足有关。

中药离子导入法 1958年首创于我国， 是结合
中药、穴位及电流物理作用创建和发展起来的一种
独特疗法，其技术成熟，操作简便，临床应用所涉及
的领域非常广泛[1]。 其方法是在电流的作用下，利用
电场力将离子或分子型药物由电极定位导入皮肤，
进入组织或体液循环。 中药制剂的有效成分是一些
带电荷的离子、离子团或极性分子，在溶液中因结
构内基团或电荷性不同而带不同电荷，当通直流电
时，在一定范围内形成电场，根据电场内电荷同性

相斥、异性相吸的特性，电场力促使药物离子、离子
团或极性分子透过皮肤而进入体内。 中药离子导入
就是利用直流电场和电荷的特性，使药物通过皮肤
上的汗腺管开口、毛孔、皮脂腺开口及细胞间隙等
途径进入人体，即透皮吸收[2]。 在这一过程中，药物
不仅在局部浓度高，可进行局部治疗，同时在皮肤
上形成离子堆， 可逐渐进入血液循环或淋巴流，进
而带到全身，发挥全身治疗作用。 并且，治疗是在特
定的穴位上进行的， 电脉冲对选择的穴位刺激，发
挥穴位治疗的作用。
本研究使用中药离子导入配合常规的中药辨证

论治治疗肝炎后高胆红素血症， 通过临床观察证
实，该治疗方法疗效可靠，能减轻肝细胞病变，改善
肝细胞功能紊乱,%促进消退肝炎后胆红素的滞留，
减轻胆红素血症，有很好的护肝利胆、退黄、解除肝
区疼痛和腹胀等作用，且安全、无痛苦。

参考文献
[1]董文霞,巴元明.中药离子导入法的临床应用概况[J].湖北中医杂
志,2005,27(9)：56-60

[2]郝劲松,郑俊明.药物经皮离子导入的转运机制[J].沈阳药科大学学
报,1995,12(2)：151-156

%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%（收稿日期： 2010-04-15）

!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!

53· ·



实用中西医结合临床 2010年 7月第 10卷第 4期
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%%%%%%%%骨质疏松症是一种以骨矿量减少、骨的微观结
构退行性变为特征的骨代谢性疾病，疼痛是其最主
要、最常见的症状。 近 2年来，我们采用古方仙灵脾
散联合陈日新教授创立的热敏灸治疗老年性骨质
疏松症的疼痛，取得较好疗效。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%研究对象 本组 60例病人， 全部为我院门诊
或住院的患者，男性，年龄 65~86岁，平均年龄 75.5
岁。 所有病例均有腰背或关节疼痛症状，并经超声
骨密度仪（法国）检测，按 T评分法标准,受检者实际
测量值与健康同性别青年组的峰值比较低 2.5个标
准差，即 T≤－2.5，符合WHO原发性骨质疏松症（2
型）诊断标准，且除外合并肾病、甲状腺疾病、甲状
旁腺疾病及长期卧床、口服糖皮质激素、糖尿病患
者。 采用随机双盲的方法将 60例患者分成治疗组
和对照组各 30例，两组患者年龄、症状及骨密度 T

值比较无明显差别，具有可比性（P%>0.05）。
1.2%%%%方法 对照组单用氨基酸鳌合钙（乐力，美国）
2粒，1次 /d。 治疗组在对照组的基础上加用仙灵脾
散：仙灵脾 200g、威灵仙 250g、苍耳子 150g、桂心
150g、川芎 200g、续断 200g、补骨脂 200g，将药物研
成细末，1d%3次，1次 15g；联合热敏灸治疗，疗程均
为 3个月。 热敏灸治疗：热敏化的腧穴以腰骶部突
出部位及继发下肢循行路线上的穴为高发区, 多出
现在至阳、关元俞、阳陵泉、昆仑、委中、委阳等区
域。 用纯艾条对上述穴位分别依序进行回旋、雀啄、
往返、温和灸，使热感深透,扩散并传至下肢,灸至热
感回缩并感施灸点皮肤灼热为止， 第 1周为每天 1
次， 第 2~4周为 3d%1次， 第 5周 ~3个月为每周 1
次。
1.3%%%%观察指标 观察两组患者的疼痛缓解情况。其
程度分为重度（3级，3 分）、中度（2 级，2 分）、轻度

行走痛有所减轻；无效：上述症状无明显改善。
2.2%%%%结果 经过 1~2个疗程的治疗，显效 15例，好
转 20例， 无效 0例， 显效率为 42.86%， 有效率为
100%。
3%%%%讨论

现代研究认为老年骨质疏松与老年人性激素
分泌减少、钙调节激素的分泌失调、牙齿脱落及消
化功能降低、营养缺乏及户外运动减少等有关[4]。 随
着社会发展、人口老龄化，老年骨质疏松发病率越
来越高。 其临床表现主要有：（1）全身疼痛：腰背酸
痛最为常见。（2）骨骼变形：弯腰、驼背、身材变矮。
（3）易发骨折：常见骨折部位是脊椎骨、髋部、桡骨
远端。

骨质疏松症属于中医学“骨痹、骨痿、骨枯、腰
痛”范畴，其病因病机与肾亏、脾虚、血瘀、痰瘀阻脉
有关，尤其与肾虚髓亏的关系更为密切。 独活寄生
汤源于《备急千金要方》，其中独活、桑寄生祛筋骨
间风寒湿邪；杜仲、牛膝益肝肾，强筋骨；当归、川
芎、熟地、白芍养血活血；党参、茯苓补气健脾；秦艽
除风湿，舒筋止痛，善祛经络之风；防风为风药之润
剂，走十二经；细辛入少阴经，发散阴经风寒，兼有
温阳之功；甘草调和诸药：全方共奏补益肝肾、健脾

祛湿、养血活血、祛风通络、蠲痹止痛之功，与骨质
疏松症的肾虚、脾虚、血瘀三个病机要素相对应，故
疗效满意。 生脉注射液是由红参、麦冬、五味子经提
取后制成的灭菌水溶液， 其主要成分为人参皂苷、
麦冬皂苷和黄酮、 五味子中的挥发油与有机酸，具
有益气养阴、复脉固脱等功效。 复方丹参注射液为
丹参、降香的提取液，其主要成分有丹参素、原儿茶
醛等，具有活血通络、祛瘀止痛的作用。 刺五加注射
液可活血化瘀，扩张血管，降低组织耗氧量，同时还
具有降低血黏度、改善血脂代谢及流变学、减少血
小板聚集、抑制交感神经兴奋性等作用。 因此，应用
独活寄生汤配合中药输液治疗老年骨质疏松症腰
背疼痛，具有良好的临床疗效，并且操作简便，经济
实用，风险较小，值得临床推广应用。
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