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复方杜仲健骨颗粒治疗

骨质疏松性桡骨远端骨折３０例
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摘　要：目的 观察服用复方杜仲健骨颗粒对骨质疏松性桡骨远端骨折的临床效果。方法 将我院骨科门诊

Ｘ线片诊断为桡骨远端骨折且运用双能Ｘ线行骨密度检测均达到骨质疏松标准的患者６０例分为治疗组和对照

组，每组各３０例。治疗组患者在手法复位石膏固定保守治疗基础上联合口服复方杜仲健骨颗粒，一次 １袋，一

日３次，连续服用６个月。对照组患者在手法复位石膏固定保守治疗的基础上口服钙尔奇Ｄ，一次１片，一日２

次，连续口服６个月。对两组患者均进行至少６个月的随访，运用双能Ｘ线对两组患者治疗前后的骨密度进行

测量；采用视觉模拟评分法（ＶＡＳ）对两组患者治疗前后的疼痛情况加以评分；采用Ｇａｒｔｌａｎｄ－ｗｅｒｌｅｙ评分对两组

患者治疗后的腕关节功能加以评分；记录比较两组患者的骨折愈合时间。结果 两组治疗前组间骨密度比较差

异无统计学意义（ｔ＝０．０６７，Ｐ＝０．６４２）；治疗组治疗前和治疗６个月后骨密度比较差异具有统计学意义（ｔ＝３．

８４，Ｐ＝０．００１）；对照组治疗前和治疗６个月后骨密度比较差异不具有统计学意义（ｔ＝０．８６，Ｐ＝０．０６４）；两组治

疗６个月后组间骨密度比较差异有统计学意义（ｔ＝２．０３２，Ｐ＝０．０２４）；两组患者治疗前的组间ＶＡＳ评分比较差

异不具有统计学意义（ｔ＝０．２４３，ｐ＝０．１２０）；两组患者治疗６个月后组间 ＶＡＳ评分比较有统计学意义（ｔ＝７．

８９４，ｐ＝０．０３０）；治疗组治疗前和治疗６个月后ＶＡＳ评分比较差异有显著性统计学意义（ｔ＝７．４２５，ｐ＝０．００１）；

对照组治疗前和治疗６个月后ＶＡＳ评分比较差异有统计学意义（ｔ＝４．５６８，ｐ＝０．０３３）；两组患者治疗６个月后

的Ｇａｒｔｌａｎｄ－ｗｅｒｌｅｙ腕关节功能评分比较差异有统计学意义（Ｚ＝－２．０６５，Ｐ＝０．０３９）；两组患者治疗６个月后骨

折愈合时间比较差异有显著性统计学意义（ｔ＝３．１７９，Ｐ＝０．００２）。结论 在抗骨质疏松方面复方杜仲健骨颗粒

优于钙尔奇Ｄ，可以缓解骨质疏松性桡骨远端骨折后疼痛；促进骨折愈合；改善腕关节功能；减少患者痛苦；促进

患者早日康复；提高患者生活质量。
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　　骨质疏松症是由多种原因引起的骨质量和密
度的下降，骨的脆性增加，容易导致骨折的全身代

谢性疾病。当今，我国人口已进入老龄化阶段，骨

质疏松极大的增加了骨折的风险，通常骨质疏松

易导致髋部、脊柱、桡骨远端、肱骨近端等部位骨

折，由此类疾病引起的桡骨远端骨折发病率仅位

于脊柱骨折和髋部骨折之后，就其发生时间而言

却早于髋部骨折和脊柱骨折［１］，相关研究表明由

骨质疏松导致的桡骨远端骨折约占全身骨折的

１０％～２０％［２］。治疗方法主要包括夹板或石膏固

定外固定、钢板内固定、闭合穿针固定、外固定架

固定等。大部分骨质疏松性桡骨远端骨折经手法

复位保守治疗后其疗效可观［３］。为了比较手法复

位石膏外固定后分别口服复方杜仲健骨颗粒与钙

尔奇Ｄ治疗骨质疏松性桡骨远端骨折的临床疗
效，笔者前瞻性地研究了在手法复位石膏外固定

治疗两组患者的基础上分别口服复方杜仲健骨颗

粒和钙尔奇 Ｄ，且对其临床资料进行了分析比较，
现总结如下。

１　资料与方法
１．１　一般资料　将我院骨科门诊就诊后诊断为
骨质疏松性桡骨远端骨折患者 ６０例随机分为 ２
组，每组３０例。男性患者４１例，女性患者１９例；
年龄６０～８０岁，平均（６９．２５±６．３）岁；右侧骨折
３２例，左侧骨折２８例。骨折分型以 ＡＯ分型［４］为

标准：Ａ型２４例、Ｂ型１２例、Ｃ型２４例。因摔伤


