
肢体长期制动导致的骨质疏松症在临床中较为常见! 本实验应用低强度脉冲超声波"!"#$#治疗大鼠废用性骨质疏松$试图

探讨 !"#$ 在防止废用性骨质丢失方面的作用及其作用机理! 将 %&只 ’()*+,-./*01-2 大鼠随机分为 %组$每组 3& 只! 髌腱切除
组"4 组#%切除左侧髌骨和 566 髌韧带$其中一组接受 !"#$ 治疗$一组无治疗&神经切除组"4 组#%切除左侧坐骨神经 376$其中

一组接受 !"#$ 治疗$另一组无治疗! 超声波治疗组于左侧胫骨近端接受低强度脉冲超声波治疗! 所有动物于 % 周后安乐死$取材!
对双侧大鼠胫骨进行骨定量 89"(:89#检查$测量平均骨密度"*;</#$以及骨小梁面积’周长$计算骨小梁体积"!"=#"$>#’宽度

"9?@ AB$!6#’数量"9?@ C$66#和分布"9?@ ’($!6#! 对结果数据进行统计学分析发现$所有动物的 *;</ 均有减少! 在髌腱切除
组$经过 !"#$ 治疗的胫骨 *;</ 没有显著降低"$D&@&5#$于神经切除组有减低"&@&3D$D&@&5#! 在神经切除组中$经过 !"#$ 治疗
的骨小梁体积明显高于非治疗组"$D&@&3#!骨小梁宽度和骨小梁分布也有相应的差异"&@&3D$D&@&5#!骨的形态学观察也有同样表
现! 由此可见$!"#$ 可以对防止废用性骨质疏松$尤其是无神经损伤的动物模型!
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! 引言
肢体长期制动废用会由于缺乏运动对骨髓产生的机械

刺激而导致骨质丢失! 在废用性骨质疏松的研究中"多种动
物模型被广泛采用"包括#石膏管型固定$肌腱切断$周围神
经切断或半侧脊髓切断等! !"#" 年"$%&’(%)等*+,将切断坐骨

神经和切断肌腱的动物股骨骨质丢失的程度进行比较"发现
动物后肢固定后骨质疏松是由于骨吸收增加和成骨减少产

生的! 近年来"利用这种动物模型对废用性骨质疏松进行研
究*-./,"取得了令人满意的结果! 如今"人们开始关注超声波对
治疗和防止骨质疏松症的作用*0,! 在动物和人体实验中"低强
度超声波对加速骨折愈合的疗效已经得到证实! 然而其机制
尚不明了! 超声波是一种机械能"即一种可以穿透并进入人
体组织的压力声波"其频率超出人类听力所及的范围! 虽然
用于促进骨折愈合的低强度脉冲超声 %123 4’5%’6&57 89:6%;
<:5(=629’;"148<&强度只有 >?@$AB@C"但它仍然是一个机械
力量"而骨骼系统对机械刺激的敏感性很强"超声波可以通
过这种机械刺激影响骨量和骨形态! 在本实验中"对切断坐
骨神经和髌腱诱发的废用性骨质疏松模型进行研究 " 比较
148< 对废用性骨质疏松的治疗作用"以确定感觉神经的损伤
是否会影响 148<的治疗作用" 并进一步讨论其可能的生物
学机制!

" 材料与方法
"#" 实验设计

DE(=F9%.G=3:%7 大鼠 %购买自香港中文大学&/H 只"-IJ
个月龄"雄性"随机分配到 / 个组"每组 +H 只"分组进行手术!
髌腱切除组#切除左侧 0@@ 髌腱和髌骨"关闭伤口!其中一组
接受 148< 治疗%KK<D&"一组无治疗%KK 组&! 神经切除组#定
位左侧坐骨神经位置"切开皮肤"钝性分离肌肉"暴露坐骨神
经 " 切除神经 +B@" 关闭伤口! 其中一组接受 148< 治疗
%LK<D&"另一组无治疗%LK&!
"#$ 超声波治疗程序
术后 C/M" 每日对 KK<D 和 LK<D 组大鼠进行超声波治

疗! 大鼠麻醉后"于左侧胫骨近端剃毛"涂布耦合凝胶"放置
直径为 CN0B@ 的换能器探头" 探头覆盖范围包括胫骨近端骨
骺"干骺端和骨干! 使用频率为 +N0OPQ 的超声波"脉冲时长

CHH@6" 间歇 RHH@6" 输出强度为 >H@$AB@C" 治疗时间为
+0@&’"每日一次! 所有治疗都于同一时段进行"实验周期为
CR;!

"#% 骨定量 &’扫描
对双侧大鼠胫骨进行骨定量 SK %E%(&EM%(=: T9=’5&5=5&U%

S2@E95%; K2@2F(=EM7"ETSK&扫描%OVETSK0/HNHH+NW"D5(=5%B
O%;&Q&’5%BM&’&X Y@)P&检查 "测量平均骨密度 %=U%(=F% Z2’%
O&’%(=: G%’6&57"=ZOG&!扫描参数设置#在膝关节面远端 -@@
%骨骺&至 +H@@%骨干&间扫描"每层间距为 +@@!

"#( 骨形态计量学
术后 -R;"所有大鼠麻醉后以 /[多聚甲醛灌注"完整取

下双侧胫骨"固定在 /!多聚甲醛中超过 +CM!所有标本%每组
+H对& 用 +H[WGK\ 溶液脱钙 / 周! 再将标本于 >H[饱和蔗
糖水溶液中过夜" 做 ]!@ 冰冻切片 %1%&B= O2;%: SO+"HH&"
PW 染色! 对胫骨近端的骨小梁形态观察$测量"该区域近端
+@@处为生长板%骨骺&! 根据 8=(^&55等 *]._,的方法"测量$骨小
梁面积"周长"计算 !"A#""K)N $&"K)N L 和 K)N DE!
"#) 统计分析
用 D8DD ++N0 数据分析软件进行统计学分析! 将双侧%手

术侧与非手术侧&=ZOG$!"A$""K)N $&"K)N L"K)N DE 进行配
对 %检验! 手术侧 A非手术侧骨密度比值为骨丢失百分比"将
超声治疗与非超声治疗组的骨丢失所百分比进行独立 % 检
验!所有数据都以平均值"标准差%@%=’"&’&表示"若 (‘HNH0"
则认为差异有统计学意义!

$ 结果
$#" *+&’
无论切除髌腱还是坐骨神经都导致不同程度的骨质疏

松! 在非 148< 治疗组中"将手术侧与非手术侧%正常骨&的
=ZOG 进行比较" 发现手术侧胫骨 =ZOG 在骨骺水平显著低
于正常骨 %(‘HNH+"图 +&’而在骨干水平则没有显著性差异
%(aHNH0"图 +&!比较各组骨骺 =ZOG水平"发现在髌腱切除组
中" 经过 148< 治疗的胫骨 =ZOG 与正常骨相比没有经过治
疗的显著降低 %(‘HNH0"图 -&’神经切除组"经过 148< 治疗
后"=ZOG 与正常骨仍存在差异%HNH+‘(‘HNH0"图 -&!
$#$ 骨形态计量学
表 +是骨骺水平骨形态计量学指标的结果! 在神经切除

组中"经过 148< 治疗的 )"A$"明显高于非治疗组%(‘HNH+&!
K)N $&和 K)N DE 也有相应的差异%HNH+‘(‘HNH0&!
这种骨形态变化由图 J 可以看出!在神经切除组"手术侧

胫骨与非手术侧胫骨%右侧&比较"骨小梁明显变薄"并且更加
分散! 在髌腱切除组"只有骨小梁体积有此变化!

’2 ;&^^%(%’B% &’ 5%’252@7 F(29EN 4’ ’%9(252@7 F(29E6b !"c$" 2^ 2E%(=5%; 5&)&= ;%B(%=6%; 6&F’&^&B=’5:7 ^2( 9:5(=629’; F(29E =6 B2@E=(%;
3&5M 5M% F(29E 3&5M295 9:5(=629’; 5(%=5@%’5 d(‘HNH+eN KM%(% 3%(% =:62 ;&^^%(%’B%6 )%53%%’ 2E%(=5%; =’; ’2’.2E%(=5%; 5&)&= &’ K)N $&f
K)N DE )%53%%’ F(29E6 3&5M =’; 3&5M295 9:5(=629’; 5(%=5@%’5 dHNH+‘(‘HNH0eN 4’ 5%’252@7 F(29E6f 5M%(% 3=6 2’:7 ;&^^%(%’B% &’ !"A$"
)%53%%’ 2E%(=5%; =’; ’2’.2E%(=5%; 5&)&= &’ F(29E6 3&5M295 9:5(=629’; 5(%=5@%’5N KM% 659;7 B2’^&(@6 5M% %^^%B5 2^ 148< 2’ 5M% E(%U%’5&2’
2^ 5M% )2’% :266 &’ ;&696% 265%2E2(26&6f %6E%B&=::7 &’ 5M% ;&696% @2;%: 3&5M295 ’%(U% &’g9(7N \’; 5M% ’%(U% ;&65(&)95%; &’ 5M% 5&669% @=7
E:=7 =’ &@E2(5=’5 (2:%N KM% @%BM=’&6@ 2^ 5M% ’%(U%6 =B5&’F 2’ 5M% )2’% F(235M ’%%;6 ^9(5M%( &’U%65&F=5&2’N

;&696%; 265%2E2(26&6h :23 &’5%’6&57 E9:6%; 9:5(=629’;h )2’% M&652@2(EM2@%5(7h )2’% @&’%(=: ;%’6&57
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图 ! 胫骨骨骺 "# 染色
$%&’ ( "# )*+%,%,& -. /0%012)%) %, *%3%+

表 4 胫骨骨骺骨形态计量学结果!5/+,!!""

6+37/ 4 8-,/ 1%)*-5-9012 -. /0%012)%) *%3%+ :5/+,!!";

! "#!$%!" #$% &’!!( #$% )!(( #$% *+!!(
神经切除

非 ,-./治疗组
0.
)0.

12
34%56!7%1788

49%17!7%:5
54%41!11%138

63%96!12%;2
9%91!2%:68

5%9;!2%;;
356%:9!:4%938

17:%27!95%;3
神经切除

,-./ 治疗组
0.
)0.

12
31%69!7%;688

46%71!14%19
49%34!13%718

96%67!14%45
;%21!5%93
;%;6!9%7;

341%;9!165%528

19;%23!124%71
肌腱切除

非 ,-./治疗组
0.
)0.

12
46%36!9%:68

52%5;!1%2;
69%92!19%528

;9%39!19%35
5%7:!2%:9
5%:7!2%94

161%63!37%57
132%:1!49%97

肌腱切除

,-./ 治疗组
0.
)0.

12
39%73!9%41
3;%7:!5%97

51%42!6%96
51%;;!7%;2

9%;7!2%;;
5%65!2%:1

33:%71!51%9:
1:2%37!91%:1

图 < =>?@ 治疗组骨骺的 +8AB 比较
$%&C < +8AB -. /0%012)%) %, =>?@ &9-D0)

图 E 非超声波治疗组胫骨骨骺和骨干的 +8AB比较
$%&C E +8AB -. /0%012)%) +,F F%+012)%) -. *%3%+) %,

G1+5H=>?@ &9-D0)

注! 0."手术侧#)0."非手术侧#&$!$%"骨小梁体积##$% &’"骨小梁宽度##$% )"骨小梁数量##$% *+"骨小梁分布$ 与非手术侧比较"8"2%21<’<2%25#
88"(<2%21$

)=>?@A 0.B =+?CD>?EF )0.B G=GH=+?CD>?EF &$!$%B #CD$?IJKDC $=G? L=KJ(?F #$% &’B #CD$?IJKDC M’E>NF #$% )B #CD$?IJKDC GJ($?CF #$% *+B #CD$?IJKDC
@?+DCD>’=G% 8B 2%21<(<2%25F 88B (<2%21 I=(+DC?E M’>N )0.%

!+" 神经切除H非 =>?@治疗组
:+; I/D9-*-52 &9-D0 J%*1 )1+5H=>?@ *9/+*5/,*

!3" 神经切除H=>?@治疗组
:3; I/D9-*-52 &9-D0 J%*1 =>?@ *9/+*5/,*

!K" 非手术胫骨
:K; I-,H-0/9+*/F *%3%+

!F" 髌腱切除H非 =>?@治疗组
:F; 6/,-*-52 &9-D0 J%*1 )1+5H=>?@ *9/+*5/,*

!/" 肌腱切除H=>?@ 治疗组
:/; 6/,-*-52 &9-D0 J%*1 =>?@ *9/+*5/,*

!." 非手术胫骨
:.; I-,H-0/9+*/F *%3%+
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! 讨论
本实验结果表明!切除髌腱和切除坐骨神经导致的肢体

废用均可造成骨量减少" 本研究动物髌腱切除后胫骨骨骺
!"#$ 减少 %&!!坐骨神经切除后 !"’$减少 %(!!这与以往
的研究结果相似)%*" +,,--!./. 等)0*也指出!神经切除术后骨量
丢失与石膏管型固定后骨量丢失程度相同"此外!!"1#"#+23
45和 +23 67 在术后也有明显的变化" 本实验所得数据肯定
了这一结论" 实验结果表明!哺乳动物骨骼缺乏生物力学功
能刺激会导致骨质疏松"
与骨骺处骨密度变化不同!各组动物骨干 !8’$ 均无显

著减低" 以往的实验显示!皮质骨和松质骨在解剖生物力学
以及代谢特性等方面有着明显的不同 )9*" :;<=>)%?*指出!松质骨
的代谢活性比皮质骨高 0 倍"@5;<=A5等)%%*指出!皮质骨密度在
切除神经之后与未切除神经组没有显著差别" 骨干与骨骺细
胞组成的差异可能是导致这一结果的原因"
在骨质疏松的治疗中! 超声波辅助治疗开始受到关注"

超声波是一种机械能!即能穿透并在人体中传播的高频率压
力波)%B*" CDEF 可对组织生产微机械应力和应变" 许多支持性
证据表明! 在体外!CDEF 可以刺激细胞转化并促进整个骨形
成过程" 在体研究中!CDEF 在促进骨折修复方面起到更加重
要的作用!可促进软骨内成骨并加速该区域骨密度恢复 )%G*"

" 结论
本实验结果表明!CDEF能够防止废用性骨质疏松! 在髌

腱切除组效果尤为显著" 切除髌腱的大鼠经过 CDEF 治疗后!
切除髌腱侧$左侧%的胫骨骨密度以及骨小梁形态学参数与
未手术侧$右侧%相比!无显著差异" 而未经 CDEF 治疗的胫骨
骨密度明显减低! 说明 CDEF 刺激了骨形成! 减少了骨质丢
失"在神经切除组中!CDEF 的治疗就没有如此显著的作用"即
使经过超声波治疗!此组动物的骨丢失和骨形态学变化仍然
明显"
研究证实的 CDEF可以对防止废用性骨质疏松! 尤其是

无神经损伤的动物模型!可能是组织中的神经分布在这一过
程中起到重要作用!该机制尚待进一步研究"
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本期推理小游戏答案

老板是骗子#公司共有 G& 人$
全公司的人都围在餐桌旁吃饭# 并且都说左边的人不是老
实人#也就是说骗子说自己左边的人不是老实人#骗子的左
边必为老实人#老实人说自己的左边不是老实人#那老实人
的左边必为骗子$所以一定是老实人和骗子交叉坐的$那么
公司的人数就应该是偶数# 这样老实人和骗子的数目才能
相同$那么秘书的话就应该是对的#公司共有 G& 个人#老板
是个骗子$

本期好玩的数学###细绳算时间答案
细绳 ’%? 有 W个头$先同时点燃 ’ 的两头与 ? 的其中

一头$ 当 ’ 绳两头火焰相遇而燃完时# 正好用掉了 G? 分
钟$ 在此时#马上点燃 ? 绳的另一头$ 于是#当 ? 绳两头的
火焰最终相遇而燃完时# 意味着又过去了剩下时间的一半
!即 %Z分钟"$ 这样#加上前面的 G? 分钟#就可以确定出一
段 WZ 分钟的时间$
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