
! " # $ $ % （& $ ' ）

犑犛犻犮犺狌犪狀犝狀犻狏（犕犲犱犛犮犻犈犱犻）
　２０１３；４４（４）：６８１ ６８４　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

234/5X67»Ø8±9:·

Á-Ã;é]WAB�C78

B　F１，�cF１，D　¹１，�º»１，-　5１，B¼½１，２△

１．!"#$%&)* QYJÂíó （45６１００４１）；２．!"#$%&)* ÈÒPa)Ï;<+3 （45６１００４１）

　　【9:】　 ;3　ëì³¸oçQÓR�ê±>�ïÏÈÒPa9yEN��B（ＡＰＲ）|./0�{�@f

g。<=　J!"#$%&)*QYJó２００９k１Án２０１２k１１Á³¸oçQÓR�５ｍｇïÏÈÒPa9^

q*2Æ³´TUVW3ïNYZ，MO�EN��BQ（ＡＰＲ＋）:A�BQ（ＡＰＲ－）2ÆkX、WÒÕé

（ＢＭＩ）、¾(çC、¾(9、@ABÕÖ^��。>?　１７８z2Æ+１０８z（６０．７％）-¶[ＡＰＲ，{+|¼８０z

（４４．９％），ST、T�１４z（９．６％），z{ÀÁ��４８z（２７．０％），x`¥9ä１９z（１０．７％），-È-�１０z

（５．６％），3U７z（３．９％），_V３z（１．７％）。５１z（６３．８％）|¼2Æ³�J9�©。ＡＰＲ＋cＡＰＲ－Q^|Q

２５7×.gＤ、r©â��NÈ�å（ＴＲＡＣＰ５ｂ）、5|ëWÈ=�����$��（犘＜０．０５）。ｌｏｇｉｓｔｉｃ3xYZ

|¶ＴＲＡＣＰ５ｂ≥４．１５Ｕ／Ｌc5|ëWÈ=¦ＡＰＲ^���@fg，èJ�@Ý（犗犚）Y ~３．３�c２．５�。

>@　³¸oçQÓR�ïÏÈÒPa9-¶EN��B|.}OÎ，ÎＴＲＡＣＰ５ｂ�Tc5|ëWÈ=¦|.

ＡＰＲ^�@fg。

【ABC】　QÓR�　EN��B　ÈÒPa9

犚犻狊犽犉犪犮狋狅狉狊狅犳犃犮狌狋犲狆犺犪狊犲犚犲狊狆狅狀狊犲犉狅犾犾狅狑犻狀犵狋犺犲犉犻狉狊狋犱狅狊犲犃犱犿犻狀犻狊狋狉犪狋犻狅狀狅犳犣狅犾犲犱狉狅狀犻犮犃犮犻犱犻狀狋犺犲犜狉犲犪狋犿犲狀狋狅犳

犗狊狋犲狅狆狅狉狅狊犻狊　犆犎犈犖犢犪狀
１
，犔犝犆犺狌狀狔犪狀

１
，犔犐犝犜犻狀犵

１
，犌犝犗犢犪狀犺狅狀犵

１
，犠犃犖犌犙犻狀

１
，犆犎犈犖犇犲犮犪犻

１，２△

　１．

犇犲狆犪狉狋犿犲狀狋狅犳犈狀犱狅犮狉犻狀狅犾狅犵狔
，犠犲狊狋犆犺犻狀犪犎狅狊狆犻狋犪犾，犛犻犮犺狌犪狀犝狀犻狏犲狉狊犻狋狔，Ｃｈｅｎｇｄｕ６１００４１，Ｃｈｉｎａ；２．犕犲犱犻犮犪犾

犈犱狌犮犪狋犻狅狀犆犲狀狋犲狉狅犳犗狊狋犲狅狆狅狉狅狊犻狊
，犠犲狊狋犆犺犻狀犪犎狅狊狆犻狋犪犾，犛犻犮犺狌犪狀犝狀犻狏犲狉狊犻狋狔，Ｃｈｅｎｇｄｕ６１００４１，Ｃｈｉｎａ

△Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇａｕｔｈｏｒ，Ｅｍａｉｌ：１８９８０６０１３０９＠１６３．ｃｏｍ

【犃犫狊狋狉犪犮狋】　犗犫犼犲犮狋犻狏犲　Ｔｏｅｘｐｌｏｒｅｔｈｅｒｉｓｋｆａｃｔｏｒｓｏｆａｃｕｔｅｐｈａｓｅｒｅｓｐｏｎｓｅ（ＡＰＲ）ｆｏｌｌｏｗｉｎｇｔｈｅｆｉｒｓｔｄｏｓｅ

ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆｚｏｌｅｄｒｏｎｉｃａｃｉｄｉｎｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ．犕犲狋犺狅犱狊　Ｗｅｒｅｖｉｅｗｅｄｔｈｅｃｌｉｎｉｃａｌｄａｔａｏｆｔｈｅ

ｐａｔｉｅｎｔｓｒｅｃｅｉｖｉｎｇｔｈｅｆｉｒｓｔｕｓｅｏｆｚｏｌｅｄｒｏｎｉｃａｃｉｄ５ｍｇｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓｆｒｏｍＪａｎｕａｒｙ２００９ｔｏＮｏｖｅｍｂｅｒ

２０１２，ａｎｄｄｉｖｉｄｅｄｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓｉｎｔｏａｃｕｔｅｐｈａｓｅｒｅｓｐｏｎｓｅｇｒｏｕｐ（ＡＰＲ＋）ａｎｄｎｏｒｅｓｐｏｎｓｅｇｒｏｕｐ（ＡＰＲ－）．Ｔｈｅ

ａｇｅ，ｂｏｄｙｍａｓｓｉｎｄｅｘ（ＢＭＩ），ｃｏｎｃｏｍｉｔａｎｔｍｅｄｉｃａｔｉｏｎｓ，ｃｏｍｏｒｂｉｄｉｔｉｅｓ，ｌａｂｏｒａｔｏｒｙｐａｒａｍｅｔｅｒｓｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏ

ｇｒｏｕｐｓｗｅｒｅｃｏｍｐａｒｅｄａｎｄａｎａｌｙｚｅｄ．犚犲狊狌犾狋狊　Ａｔｏｔａｌｏｆ１７８ｐａｔｉｅｎｔｓｗｅｒｅｅｌｉｇｉｂｌｅｆｏｒｉｎｃｌｕｓｉｏｎｉｎｔｈｅｓｔｕｄｙ，ｏｆ

ｗｈｉｃｈ１０８ｐａｔｉｅｎｔｓｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅｄＡＰＲ．ＩｎＡＰＲｇｒｏｕｐ，ｔｈｅｒｅｗｅｒｅ８０（４４．９％）ｐａｔｉｅｎｔｓｄｅｖｅｌｏｐｅｄｆｅｖｅｒ，１４（９．６％）

ｃｈｉｌｌｓ，４８ （２７．０％）ｍｕｓｃｕｌｏｓｋｅｌｅｔａｌｐａｉｎ，１９ （１０．７％）ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｓｙｍｐｔｏｍｓ，１０ （５．６％）ｈｅａｄａｃｈｅａｎｄ

ｄｉｚｚｉｎｅｓｓ，７（３．９％）ｐａｌｐｉｔａｔｉｏｎ，ａｎｄ３（１．７％）ｒａｓｈ．ＡＰＲｗａｓｍｏｒｅｃｏｍｍｏｎｉｎｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｈｉｇｈｅｒｂａｓｅｌｉｎｅ

ｔａｒｔｒａｔｅｒｅｓｉｓｔａｎｔａｃｉｄｐｈｏｓｐｈａｔａｓｅ５ｂ （ＴＲＡＣＰ５ｂ）ａｎｄｎｅｗｏｎｓｅｔｖｅｒｔｅｂｒａｌｃｏｍｐｒｅｓｓｉｏｎｆｒａｃｔｕｒｅｓ（ｎｅｗｏｎｓｅｔ

ＶＣＦ）．Ｓｔｅｐｗｉｓｅｌｏｇｉｓｔｉｃｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎｓｈｏｗｅｄｔｈａｔｔｈｅｏｄｄｓｒａｔｉｏ（犗犚）ｏｆＡＰＲｉｎｈｉｇｈｅｒｂａｓｅｌｉｎｅＴＲＡＣＰ５ｂａｎｄｎｅｗ

ＶＣＦｗａｓ３．３ａｎｄ２．５ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ．犆狅狀犮犾狌狊犻狅狀　Ｔｈｅｆｉｒｓｔｕｓｅｏｆｚｏｌｅｄｒｏｎｉｃａｃｉｄｉｎｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ

ａｐｐｅａｒｓｈｉｇｈｉｎｃｉｄｅｎｃｅｏｆＡＰＲ．ＨｉｇｈＴＲＡＣＰ５ｂｌｅｖｅｌｓａｎｄｎｅｗｖｅｒｔｅｂｒａｌｆｒａｃｔｕｒｅａｒｅｒｉｓｋｆａｃｔｏｒｓｆｏｒＡＰＲ．

【犓犲狔狑狅狉犱狊】　　Ｚｏｌｅｄｒｏｎｉｃａｃｉｄ　　Ａｃｕｔｅｐｈａｓｅｒｅｓｐｏｎｓｅ　　Ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ

　　QÓR�¦'IÂ�«/(R�½，Ãû�Éu7n�

:C+øÕÜàÈ�¾4å（ＦＰＰ¾4å）ÌóÊÈ�h，À

¡ëWcÆ=È=E@。³¸ê±>�QÓR�p©-¶

EN��B（ＡＰＲ），µ¶~Ø·+Ý^|¼、jú、z{ÀÁ

�ãXìÁ9ä。q¼v~ ＡＰＲ|.ÛÊ:ＦＰＰ¾4å

^óÊ�À，{ºkÂíoK¡¢ÜàÈ�（ＩＰＰ）c(uÜ

�WàÈ�X（ＤＭＡＰＰ）�çÉ、67hiQYk，CvγδＴ

△ ÃÄÅÆ：Ｅｍａｉｌ：１８９８０６０１３０９＠１６３．ｃｏｍ

hi，]L�hiMg６（ＩＬ６）、Î@gγ（ＩＦＮγ）cd� 

wfØα（ＴＮＦα）ãß9fØ［１，２］

。QÓR�y ＡＰＲ^|

.}§Î¢{á(R�½，�§HÜÝºde[2Æ^ô×

N［３，４］

。f²，åæ ＡＰＲ|.^�@fg�¢2fgÃ�

>�^³´Í¬。äåæJ!"#$%&)*QYJó?

�³¸oçQÓR�ïÏÈÒPa2ÆVW3ïNYZ，ë

ìQÓR�ïÏÈÒPayEN��B,?��@fg，÷

�p]^Õx³´ðÅ。



!"#$$¤（)$[） '４４\

１　DEF<=

１．１　��DE3FGeHI�J

hi!"#$%&)*QYJó２００９k１Án２０１２

k１１Á�$%~ÈÒPa9(³¸ê±>�QÓR�５ｍｇ

^?�q*2Æ³´TU。Ûê+%)$JÈÒPacÈ

^½89YJ２０１１kÊH^%ÉÖó：T|.ûZNÈ=

（ÈÒPaNÈ=），è]¯ＸwÈãÝ2H（ＤＸＡ）¤ºñ

SＴ¬≤－２．５。34¾(ô^��N89、«>-.8

9、ì×�d�2Æ。ＡＰＲH�~：ê±oçQÓR�p

３ｄQ5-¶^UË9ä。5|ëWÈ=^H�：Á|ìÐ

=ð�èÆìÐ=ð�O¼Ï>ÐU¯F\，C6ìë Ｘ

wt、ＭＲＩèÈ·C�@�5|ëWÈ=。

１．２　PQ$<=

�Äe­Y�TUöç珚狓±狊µS，�e­Y�öç+

�éµS。Q�MOe­Y�TUöç狋NA，ïÏ¼pM

Oöç>J狋NA，�e­Y�TUöç ＭａｎｎＷｈｉｔｎｅｙ犝

NA，�éTUQ�MOöç
χ

２ NA，6fgYZöç(�

ｌｏｇｉｓｔｉｃ3xYZ，犘＜０．０５~�����$��。

２　>?

２．１　ÓÔ3�³IJ

y１８４zÈÒPa92Æ³¸ê±>�５ｍｇQÓR�

ïÏ，{+34¾(­Nd�2Æ２z、ô^��N-ß２

z、/EmÀÁß２z，y１７８z2Æû¾FÞÖó。１７８

z2Æ+，�N２０z，�N１５８z，T�kX（６９．６±８．９）

Z，�N2Æ^CkX（４８．０±４．０）Z，WÒÕé（ＢＭＩ）~

（２２．９±４．０）ｋｇ／ｍ
２
。９４z2Æ~F*¼5|ëWÈ=，È

ÒPa9èÀ9Ü７ｄ·２０k。

２．２　Á-Ã;é37¿

１７８z2Æ+１０８z（６０．７％）-¶[ ＡＰＲ，|¼８０z

（４４．９％），{+Î¼（＞３９℃）１３z（１６．３％），+¼（３８．１～

３９℃）４２z（５２．５％），¡¼（３７．３～３８℃）２５z（３１．３％）；T

�、ST１７z（９．６％）；z{ÀÁ��４８z（２７．０％）；x`

¥9ä（­3、[\、ØÙ、ØB�Î]wÀ）１９z（１０．７％）；

jú２１z（１１．８％）；-È-�１０z（５．６％）；3U７z

（３．９％）；_V３z（１．７％）；{á�B４z（２．２％）。>�p

２４ｈQ¦-¶ＡＰＲP9ä6^Î²�，４８ｈ÷pＡＰＲ^|

.}��wÀ；̂ #6é2Æ�７２ｈF\。�?�|.

ＡＰＲ^2Æ+，�５１z（４７．２％，５１／１０８）|¼2ÆfU¯

&�ÑÎ[J9�©pF\，Ì{49ä4lhé³�J9

�©£，�ôoF\。

２．３　5X67»Ø]Uz±<h¢

JQÓR�ïÏ¼、ïÏp２４ｈc７２ｈ^|©eVW

MOp|¶，ïÏp２４ｈ�hi�é、+NÄhi^J¬�

ãYMOÜw�T�òeÎ，�����$��（犘＜

０．０５）；Ì��hi^J¬�ãYM、çÉhiãYMOÜw

�TÀ¡，�����$��（犘＜０．０５）。ïÏp７２ｈ4�

�hi^J¬æo¡¢Üw�T£（犘＜０．０５），{5OÜw

�T��A��$��（犘＞０．０５），ªµ１。

Y１　»Ø]Uz±<h¢

犜犪犫犾犲１　犚狅狌狋犻狀犲犪狀犪犾狔狊犻狊狅犳犫犾狅狅犱犪狋犪犾犾狋犻犿犲狆犻狅狀狋狊

Ｃｏｎｔｅｎｔ Ｂａｓｌｉｎｅ ２４ｈ ７２ｈ

ＷＢＣｃｏｕｎｔ（×１０
９／Ｌ） ５．４ ７．２


４．９

Ｇｒａｎｕｌｏｃｙｔｅｓｃｏｕｎｔ（×１０
９／Ｌ） ３．３ ５．５


３．２

Ｇｒａｎｕｌｏｃｙｔｅｓｐｅｒｃｅｎｔ（％） ６０．３ ７７．４


６２．１

Ｌｙｍｐｈｏｃｙｔｅｃｏｕｎｔ（×１０
９／Ｌ） １．５ １．０


１．３



Ｌｙｍｐｈｏｃｙｔｅｐｅｒｃｅｎｔ（％） ２９．９ １６．０


２７．９

Ｍｏｎｏｃｙｔｅｃｏｕｎｔ（×１０
９／Ｌ） ０．４ ０．３４ ０．３

Ｍｏｎｏｃｙｔｅｐｅｒｃｅｎｔ（％） ６．９ ５．０


７．０


　　犘＜０．０５，ｖｓ．ｂａｓｌｉｎｅ；ＷＢＣ：Ｗｈｉｔｅｂｌｏｏｄｃｅｌｌｓｃｏｕｎｔ

２．４　犃犘犚＋íF犃犘犚－í�³IJh¢

Ûê2Æ¦¨-¶ ＡＰＲ，Y~ ＡＰＲ＋Q: ＡＰＲ－Q，

MO@Q2ÆQÓR�ïÏ¼§uTU|¶，@Q２５7×.

gＤ（２５ＯＨＤ）�T、r©â��NÈ�å（ＴＲＡＣＰ５ｂ）�

5|ëWÈ=�����$��（犘＜０．０５）。ÌkX、̂ C

kX、ＢＭＩ、�hi（ＷＢＣ）、��hi^J¬、��hiãY

M、çÉhi^J¬、çÉhiãYM、|�、uäV®Cg

（ＰＴＨ）、È,�NÇNÈ�å（ＢＡＬＰ）、�".¾ßnû}

（ｅＧＦＲ）、ÈãÝ（ＢＭＤ）��A��$��，ªµ２。

Y２　犃犘犚＋íe犃犘犚－í¸¹S!7¿h¢

犜犪犫犾犲２　 犕犪犻狀犮犺犪狉犪犮狋犲狉犻狊狋犻犮狊狅犳犫犪狊犲犾犻狀犲狅犳狆犪狋犻犲狀狋狊犲狓狆犲狉犻犲狀犮犻狀犵

（犃犘犚＋）狅狉狀狅狋（犃犘犚－）犪犮狌狋犲狆犺犪狊犲狉犲狊狆狅狀狊犲犪犳狋犲狉

犻狀狋狉犪狏犲狀狅狌狊狕狅犾犲犱狉狅狀犻犮犪犮犻犱犻狀犳狌狊犻狅狀

Ｃｏｎｔｅｎｔ
ＡＰＲ＋

（狀＝１０８）

ＡＰＲ－

（狀＝７０）
犘

Ａｇｅ（ｙｒ．） ６８．９±９．４ ７０．７±８．１ ０．１６８

Ｍｅｎｏｐａｕｓａｌａｇｅ（ｙｒ．） ４７．９±４．４ ４８．０±３．１ ０．８６３

ＢＭＩ（ｋｇ／ｍ
２） ２３．２±３．８ ２２．３±４．２ ０．１９５

ＷＢＣｃｏｕｎｔ（×１０
９／Ｌ） ５．５±１．６ ５．３±１．９ ０．４８８

Ｌｙｍｐｈｏｃｙｔｅｃｏｕｎｔ（×１０
９／Ｌ） １．６±０．６ １．４±０．６ ０．０６８

Ｌｙｍｐｈｏｃｙｔｅｐｅｒｃｅｎｔ（％） ２９．７±９．２ ２８．４±９．７ ０．３６３

Ｍｏｎｏｃｙｔｅｃｏｕｎｔ（×１０
９／Ｌ） ０．３±０．１ ０．３±０．２ ０．５６０

Ｍｏｎｏｃｙｔｅｐｅｒｃｅｎｔ（％） ５．９±２．１ ６．４±２．１ ０．１８７

Ｃａ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ２．２１±０．１ ２．２±０．１２ ０．４４

ＰＴＨ （ｐｍｏｌ／Ｌ） ５．４±２．６ ６．０±２．９ ０．２３６

ＢＡＬＰ（μｇ
／Ｌ） １７．６±９．６ １９．７±１０．８ ０．２４７

ＴＲＡＣＰ５ｂ（Ｕ／Ｌ） ５．２６ ２．６４ ０．０４１

ｅＧＦＲ〔ｍＬ／（ｍｉｎ·１．７３ｍ
２）〕 ９２．１±２８．１ ８３．８±２０．７ ０．２０１

２５ＯＨＤ（ｎｍｏｌ／Ｌ） ５０．１±２８．７ ３９．５±１７．４ ０．０１７

１，２５（ＯＨ）２Ｄ（ｐｍｏｌ／Ｌ） ８０．１５±３７．１８２．４±４０．７ ０．７４１

ＢＭＤ

　Ｌ１Ｌ４ －２．８±１．１ －２．８±１．６ ０．８６１

　Ｆｅｍｕｒ －２．４±０．９ －２．４±１．２ ０．９７２

　Ｔｏｔａｌ －２．２±１．０ －２．３±０．９ ０．３８８

ＮｅｗＶＣＦ（Ｙ／Ｎ） ６４／４４ ３０／４０ ０．０３２

　　ＢＭＩ：Ｂｏｄｙｍａｓｓｉｎｄｅｘ；Ｃａ：Ｃａｌｃｉｕｍ；ＰＴＨ：Ｐａｒａｔｈｙｒｏｉｄｈｏｒｍｏｎｅ；Ｂ

ＡＬＰ： Ｂｏｎｅ ａｌｋａｌｉｎｅ ｐｈｏｓｐｈａｔａｓｅ； ＴＲＡＰ５ｂ： Ｔａｒｔｒａｔｅｒｅｓｉｓｔａｎｔ ａｃｉｄ

ｐｈｏｓｐｈａｔａｓｅ５ｂ；ｅＧＦＲ：Ｅｓｔｉｍａｔｅｄｇｌｏｍｅｒｕｌａｒｆｉｌｔｒａｔｉｏｎｒａｔｅ；２５ＯＨＤ：２５

ｄｉｈｙｄｒｏｘｙｖｉｔａｍｉｎＤ；１，２５（ＯＨ）２Ｄ：１，２５ｄｉｈｙｄｒｏｘｙｖｉｔａｍｉｎＤ；ＢＭＤ：Ｂｏｎｅ

ｍｉｎｅｒａｌｄｅｎｓｉｔｙ；ＮｅｗＶＣＦ：Ｎｅｗｏｎｓｅｔｖｅｒｔｅｂｒａｌｃｏｍｐｒｅｓｓｆｒａｃｔｕｒｅ

２．５　[�C78

ÐN 、kX（≥７０Z／＜７０Z）、２５ＯＨＤ（≥５０ｎｍｏｌ／

２８６
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Ｌ／＜５０ｎｍｏｌ／Ｌ）、ＴＲＡＣＰ５ｂ（≥４．１５Ｕ／Ｌ／＜４．１５Ｕ／Ｌ）、

+_ÒCgoçi、�_W/rßC（ＮＳＡＩＤｓ）、(R�½

（ＮＢＰｓ）、À�g、4`/À�C、+%9（ＤＭ）、Î|j9、

NN�[Nÿ89（ＣＯＰＤ）�5|ëWÈ=Å~ ＡＰＲ|.

^defgVWçfgYZ，¤º|¶２５ＯＨＤ、ＴＲＡＣＰ５ｂ

（≥４．１５Ｕ／Ｌ）、5|ëWÈ=~èÀ�@fg（犘＜０．０５）。

２．６　;�C78

ÐçfgYZ+���$��^_ÄVW�®ｌｏｇｉｓｔｉｃ

3xYZ|¶，ＴＲＡＣＰ５ｂ＞４．１５Ｕ／Ｌc5|ëWÈ=¦
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犛犈 Ｗａｌｄ 犘 犗犚 ９５％犆犐

ＮｅｗＶＣＦ ０．９１９ ０．３７８ ５．９０９ ０．０１５ ２．５０８ １．１９５５．２６４

ＴＲＡＣＰ５ｂ １．１９１ ０．３９１ ９．２７４ ０．００２ ３．２９０ １．５２９７．０７９

　　β
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