
性!但没有进一步探讨其具体机制!同时由于研究样

本数量有限!缺乏肾组织内相关细胞因子的表达!所

以!后期工作可研究细胞因子在肾组织内的表达与

9(的相关性!从而探讨细胞因子参与 9]耐药具体

的机制$ 目前!V?C 患儿 9]耐药有增加趋势!而 9]

耐药是 V?C 治疗中最大的困扰$ 所以!治疗 9]耐药

最好的选择是逆转耐药的根源!提高机体对 9]的敏

感度$ 本实验研究结果显示!动态监测血'尿 Tê和

eD;"

%

表达水平有助于 V?C 患儿预后判断和指导治

疗方案的调整$ 因此!细胞因子在 9]耐药机制中的

作用有望成为今后研究的热点$
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通讯作者(文利!电子信箱(QARGE",*-g"%-.MB5

QGHI% S:!)) 在男性强直性脊柱炎骨

代谢中的作用研究

文!利!王国良!盛桐亮!陈!瑜

摘!要!目的!研究 +C 患者骨质疏松"2V#情况及血小板衍生生长因子"V39̂ #'白细胞介素 ;"""eD;""#在男性 +C 骨代

谢中的作用$ 方法!+C 患者不同部位骨密度"XT3#应用双能 1线吸收法"31+#测定!+C 患者及对照组血清 V39̂ 'eD;"" 水

平采用 YDeC+法检测!并与不同部位 XT3及临床指标之间进行相关性分析$ 结果!在 &# 例 +C 患者中 2V发生率为 &-.-*'!

+C 患者血清 eD;"" 水平"""% <$,R67D#显著低于正常对照组!V39̂ 水平"//%*% <*#*$R67D#显著高于正常对照组$ +C 患者

V39̂ 与股骨颈'大转子骨密度'血小板计数"VD>#呈正相关"!4#.#)#!与血清磷"V#呈负相关"!4#.#)#$ eD;"" 与腰椎 XT3

呈负相关"!4#.#)#$ 结论!+C 患者 2V发生率较高!其继发 2V与炎性相关的骨代谢异常有关!多因素共同参与了 +C 骨代谢

的调节$

关键词!强直性脊柱炎!骨密度!骨质疏松!白细胞介素 ;""!血小板衍生生长因子

#中图分类号$! (),&!!!!#文献标识码$! +

B/%1/9S:!))!QGHI'(J/(1A14$>/%'7- /9A$%1Q$4'1(47E'40=([3%/7'(5 W&/(.3%'4'7<"

L") '(!L$)* J31%($)*! =/")* T1)*%($)*!"#
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$%&D"F$G#<")#1-K/"3<$#(2<!T/"!"1F%"̂2+12F(#$%1-,39$)*!./"@($)* PAAOBB!:/()$

=>74;$#4!?>@1#4'81!>BERHAIPE6NPAPFAERMEOARMABJBIPABWBKBIEI"2V# NRO PFAKBGABJV39̂ 'eD;"" ER SBRA5APNSBGEI5BJ5NGA

WNPEARPIQEPF NR8[GBIER6IWBRO[GEPEI.A140/.7!XBRA5ERAKNGOARIEP["XT3# BJ+C WNPEARPIQNI5ANILKAO PFKBL6F OLNG;ARAK6[1;KN[

NSIBKWPEB5APK["31+#.CAKL5GAHAGIBJERPAKGAL8ER ;"""eD;""# NRO WGNPAGAP;OAKEHAO 6KBQPF JNMPBK"V39̂ # QAKAOAPAMPAO S[ARb[5A

GER8AO E55LRBIBKSARPNIIN["YDeC+#!NRO MB5WNKAO QEPF RBK5NGMBRPKBGI.B17C%47!>FAERMEOARMABJ2VER +C WNPEARPIQNI&-.-*'.

]B5WNKAO QEPF RBK5NGMBRPKBGI!PFAGAHAGIBJIAKL5eD;"" ER +C WNPEARPI"""% <$,R67D#QAKAIE6REJEMNRPG[GBQAK!NRO PFAGAHAGIBJIAKL5

V39̂ "//%*% <*#*$R67D#QAKAIE6REJEMNRPG[FE6FAK.>FAGAHAGBJIAKL5V39̂ QNIWBIEPEHAG[MBKKAGNPAO QEPF PFAXT3BJJA5BKNGRAM8! PFA

XT3BJ6KANPAKPKBMFNRPAKNRO PFAGAHAGBJVD>"!4#.#)#! SLPEPQNIRA6NPEHAG[MBKKAGNPAO QEPF PFAGAHAGBJIAKL5V"!4#l#)#.>FAGAH\

AGBJeD;"" QNIRA6NPEHAG[MBKKAGNPAO QEPF PFAXT3BJGL5SNK"!4#.#)#.,/(#%C7'/(!>FAKAQNIFE6FAKERMEOARMABJ2VER +C WN\

PEARPI!QFEMF QNIKAGNPAO QEPF PFANSRBK5NGEP[BJSBRA5APNSBGEI5EROLMAO S[ERJGN55NPEBR.TLGPEWGAJNMPBKIWNKPEMEWNPAO ER PFAKA6LGNPEBR BJ

SBRA5APNSBGEI5BJ+C.

D13 E/;.7!+R8[GBIER6IWBRO[GEPEI-XBRA3ARIEP[- 2IPABWBKBIEI- eRPAKGAL8ER ;""-VGNPAGAP;OAKEHAO 6KBQPF JNMPBK

!!强直性脊柱炎"NR8[GBIER6IWBRO[GEPEI!+C#是一种

主要累及中轴关节的慢性炎性风湿性疾病!亦可累及

外周关节及内脏其他组织!常见于青年男性!与 :D+

;X%* 关系密切$ +C 患者常继发全身性骨质疏松

"BIPABWBKBIEI!2V#!但其骨量丢失机制尚未完全阐

明$ 本研究利用双能 1线吸收法" OLNG;ARAK6[1;

KN[NSIBKWPEB5APK[! 31+# 测定 +C 患者的骨密度

"SBRA5ERAKNGOARIEP[!XT3#!同时应用 YDeC+法测

定 +C 患者与健康对照组中血小板衍生生长因子

"V39̂ #'血清白细胞介素 ;"" "eD;""#水平!分析

+C 患者合并骨质疏松"2V#的情况及其相关因素!以

探讨 +C 并发 2V的机制$

资料与方法

".一般资料(实验组为笔者医院风湿科 %##, 年 & 月 0

%#"& 年 - 月住院 +C 患者 &# 例!均为男性!"符合 ",$/ 修订的

+C 纽约标准#!患者平均年龄 %$.& <*.-) 岁!平均病程 -.""

<*l/- 年$ 对照组为同一时期在笔者医院门诊体检健康成年

男性 %# 例!年龄'性别与实验组匹配!具有可比性!平均年龄

&#l% <-.% 岁$ 排除标准(女性!长期应用糖皮质激素或影响

骨代谢药物!患过骨质疏松症'内分泌系统疾病!肝'肾功能严

重受损'慢性消化系疾病'恶性肿瘤'酗酒等$

%.骨密度测定(双能 1线骨密度测定仪"法国 TY3De?̀

公司生产的 2IPABMBKA&#检测 +C 患者股骨颈'大转子和腰椎前

后位"D

%

0D

/

#骨密度值!与同性别的峰值 XT3比较
)"*

!得出

>;CMBKA!用标准差 "2#表示!即 >;CMBKA

#

;"2为正常!

;%.) 24>;CMBKA4;"2为骨量减少! >;CMBKA

&

;%.)2为

骨质疏松$

&.临床指标的测定(收集受试者晨起空腹静脉血!检测血

清 ]反应蛋白"](V#'碱性磷酸酶"+D̀ V#'钙"]N#'磷"V#'

血小板"VD>#'红细胞沉降率"YC(#-双抗体夹心酶联免疫吸

附法"+X];YDeC+#检测血小板衍生生长因子"V39̂ #'白细

胞介素 ;"""eD;""#水平$

/.统计学方法(CVCC "&.# 统计软件包!计量资料用均数

<标准差"H<2#表示!相关分析用直线相关分析法!两组间比

较用两样本均数比较的 #或 #t检验!以 !4#.#) 为差异有统计

学意义$

结!!果

".XT3的测定结果(&# 例 +C 患者中合并 2V患

者 &-.-*'""" 例#!骨量减少 /-.-*'""/ 例#!骨量

正常 "-.-*' ") 例#-骨质疏松在股骨颈'大转子和

腰椎分别为 #' " # 例 #'%-.*' " , 例 #'"&.&' " /

例#!骨量减少为 "-.-*' ") 例#'/&.&&' ""& 例#'

)&.&&'""- 例#$

%.+C 患者与正常对照比较(+C 患者其血清 eD;

"" 水平显著降低 "!j#.#%##!V39̂ 水平显著升高

"!j#.#%$!表 "#$

表 )"两组间血清 S:!)) 和 QGHI水平比较"R67D!H<2#

组别 ) eD;"" V39̂

+C 组 &# ""% <$, //%*% <*#*$

对照组 %# "*) <-# &$)#* <-%,-

# ;%.)#- %.%$$

! #.#%# #.#%$

!!&.+C 患者根据 2V诊断标准分为 2V组""" 例#

和非 2V组"", 例#-两者比较! 2V组血清 eD;"" 水

平高于非 2V组!V39̂ 水平低于非 2V组!但两组间

均无明显统计学差异"!o#.#)!表 %#$

表 M"?Q组和非 ?Q组临床指标比较"R67D!H<2#

组别 ) eD;"" V39̂

2V组 "" "// <,/ /"-&% <$%"$

非 2V组 ", ,- <$/ /))," <-%/&

# "./"& ;"./*&

! #."-, #.")%

.)&".
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!!/.+C 患者 V39̂ 'eD;"" 与不同部位 XT3及多

项临床指标进行直线相关性分析(发现 +C 患者

V39̂ 与股骨颈'大转子 XT3呈正相关 "Gj#./-/!

#./**-!j#.#"#!#.##$#!与 VD>呈正相关"Gj#./!

!j#.#%$#!与血清 V呈负相关 "Gj;#./&%! !j

#l#"*#-eD;"" 与腰椎 XT3呈负相关"Gj;#.)"-!

!j#.##&#-eD;""'V39̂ 间及其与年龄'病程'YC('

](V'血清 ]N'+D̀ V均无相关性$

讨!!论

好发于青壮年男性的强直性脊柱炎"+C#为风湿

科常见疾病!因其存在较高致残率而逐渐为人们所重

视$ 近年来研究表明!骨量下降和骨质疏松在 +C 发

生率较高!且多伴有骨代谢异常!但其发生机制及骨

代谢情况目前尚未完全阐明
)%*

$ 本研究对 &# 名 +C

患者的 XT3进行检测!结果显示骨量减少者占

/-l-*'!骨质疏松者占 &-.-*'!与以往研究结果相

近
)&*

$ 国外有研究表明!%#' 0-#' +C 患者无论有

无髋关节受累! 均有股骨颈 XT3减少! 但其桡骨远

端 XT3与健康者比较却无明显差异!提示 +C 患者

的 2V是局限性的!而非全身性的!局部炎症导致的

骨吸收增加起重要作用
)/*

$ 因髋关节对人体活动影

响较大!故应予积极保护!尽量减少致残可能$

破骨细胞清除旧骨!成骨细胞形成新骨的耦合过

程维持着骨质的代谢平衡!一旦这种平衡被打破!将

会导致骨质疏松或骨质硬化$ 血小板衍生生长因子

"V39̂ #在骨形成和重塑过程中发挥了重要作用!与

骨代谢的关系非常密切$ 骨组织中的 V39̂ 主要是

由成骨细胞及骨细胞产生!在骨基质中贮存!是具有

双重调节作用的细胞因子!既具有增强成骨细胞的复

制'分化作用!又参与破骨细胞的骨吸收$ 临床研究

表明!V39̂ 具有募集骨祖细胞的生物学效应!能趋

化间充质干细胞及促有丝分裂!各种原因导致的骨骼

损伤'骨质疏松用 V39̂ 治疗后有可能达到治愈
))*

$

美国 3̂+已批准重组人 V39̂ 用于治疗牙周病$ 本

研究结果显示与对照组相比!+C 患者血清 V39̂ 水

平明显升高!且与多部位 XT3呈正相关!说明 V39̂

与骨形成的关系更为密切$ +C 患者病情活动期 VD>

明显增高!V39̂ 产生增多!由于 V39̂ 的双向调节作

用!一方面使得成骨细胞活性增强!进而导致病理性

成骨'骨质硬化!另一方面使得破骨细胞功能活跃!骨

吸收增强!导致骨质疏松!故临床上有些 +C 患者脊

柱骨质疏松及骨质硬化同时存在$

eD;"" 属于 eD;- 家族!是一个多功能细胞因

子!具有广泛的生物学活性!骨组织中 eD;"" 主要由

成骨细胞分泌!具有抑制成骨细胞活性!能促进破骨

细胞形成'增殖!增强骨吸收!破骨细胞只有在 eD;

"" 存在的条件下才具有骨吸收的功能
)-*

$ eD;"" 是

病理或生理状况下调节骨密度的重要因子之一$ +C

患者的病情活动与 VD>密切相关!VD>已作为评价

+C 病情活动的临床指标之一
)**

$ 尚学琴等
)$*

研究表

明!血清 eD;"" 水平与血小板存在着负反馈调节机

制!不同的炎性介质对 eD;"" 水平也具有调节作用$

本项研究结果显示!+C 患者血清 eD;"" 水平较对照

组明显降低!并与腰椎骨密度呈负相关$ +C 患者在

病情活动期体内炎性因子如 >?̂ ;

$

' eD;" 等增

多!过多的破骨细胞被激活!骨吸收过程增强!抑制了

eD;"" 的产生$ +C 患者病情活动期 VD>增多!由于

VD>对 eD;"" 的产生具有负反馈调节作用!导致了

eD;"" 水平进一步的降低$ eD;"" 降低减弱了局部

破骨细胞活性!有利于骨形成!骨质破坏活动应当减

弱!但 +C 患者却出现较高的骨质疏松发生率!说明

其发生 2V并非单一因素所致!应是多因素共同参与

的结果$ 此外!+C 患者因疾病活动!运动减少!导致

废用性骨质疏松!也是不容忽视的因素$

本次研究结果表明!&# 例 +C 患者依据骨质疏松

标准分成 2V组'非 2V组!二者比较! 2V组血清 eD

;"" 水平高于非 2V组! V39̂ 水平低于非 2V组!

但两组间均无明显统计学差异"!o#.#)#$ 一方面

考虑是多种因素长期共同作用的结果!与短时间内

的骨代谢水平关系不大!另一方面也可能与本研究

观察数量较少'观察时间短有关!故在今后的工作

中需要增加观察数量及观察时间以进一步明确有

无差异$

总之!骨量减少'骨质疏松等现象在 +C 患者中

普遍存在! +C 患者的骨量丢失与炎性因子过高'骨

代谢异常等因素密切相关!多种因子共同参与了骨质

的代谢及调节!多因素长期共同作用导致了继发性

2V$ 临床工作中需重视对 +C 患者 2V的预防及治

疗!达到改善预后'提高生活质量的目的$
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