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缝合 ，其功 能影响不大 ，可被胸大 ，小肌和肩 

带肌代偿 。 

二 、背阔肌皮瓣的皮肤除肩胛下角平面 

以上由旋肩胛动脉皮支分布外，其余的皮肤 

均由胸背动脉的肌皮动脉及肋间后动脉、腰 

动脉皮支供给，而且它们之间的吻合丰富，如 
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以胸背动脉为蒂，背阀肌皮瓣的切取 范围上 

可达肩胛下角平面，下达髂嵴，向内可达后正 

线，外可达背阔肌前缘。届时可根据受区需用 

面积的大小截取肌皮瓣 。 

(收稿 ：1997'一l2—18) 

从 16种骨折的部位观察女性骨质疏松 

导致骨折发生的起始年龄 △ 

童芝 ‘墅 ‘韩 慧“ 

开始女性骨丢失已较明显，40~49岁已因骨质琉松导致骨折数量明显增加，这与中国传坑医学的分析一 

致 。 

关麓词 饩  啦i缀寄 
骨质疏松是多因性骨综合症，其特点是 

由于单位体积内骨组织总量(有机物和无机 

盐)即骨量 (bone mass)的绝对减少，从而 导 

致骨的力学强度降低和骨脆性增加。临床上 

最常见的是年老性或称年龄相关性骨疏松。 

一 般认为，女性在绝经后卵巢功能逐渐衰退 

到最后消失 ，性激素减少，加速骨质疏松的产 

生，使骨折病例增加。为观察群体女性骨质疏 

松导致骨折的起始年龄，我们收集天津医院 

近 l1年收治的 16种骨折的病例资料，以每 

十岁为一年龄组统计如跗表。 

结果与讨论 

1．附表中列出的 16种骨折资料包括四 

肢、胸腰椎 等，时间长 达 l1年，基本上能反 

映出女性骨折的群体面貌 ，在 40~49岁一组 
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所列 16种骨折数均超过了前一年龄组。统 

计 检验表明，划 *号的十种骨折该年龄组 与 

前一组有显著的差异。当年龄组合计一项，诙 

年龄组(157'1例)也显著高于前一组(1065 

例)，划√号的 l0种骨折，在这一年龄组出现 

高峰，既高于前一组也高于后一蛆。 

2．骨折的发生受外力的作用与骨量改变 

的因素影响。女性在 40岁以后 ，随着年龄的 

增长其话动范围呈减少趋势。因此 ，受外力创 

伤的机会和强度也会相应下降。上述资料显 

示 40~49年龄组的骨折敷显著超过前一年 

龄组，表明在年龄组已因骨量的下降导致骨 

折数量的明显增加，显示出群体效应。 

3．随着年龄的增长，骨细胞的细胞核、细 

胞浆的细胞器有严重的改变 ，骨组织表 面的 

成骨细胞破损 ，使骨细胞表面暴露 了生物一 
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化学变化 ，并丧失其生物反馈调节作用，导致 

异常的骨吸收，骨量不断下降而产生骨质疏 

橙。女性在自然绝经前雌激素水平就已下降， 

使雌激素参与成骨作用必需的蛋白质合成的 

功能下降，导致骨基质形成不足，雌激素水平 

的下降还使其拮抗甲状旁腙素的能力下降， 

使骨组织易于被吸收，骨丢失大于骨形成，骨 

代谢处于负平衡 ]。实验指出，男女两性小粱 

骨的丢失可从 35岁起始，而骨 内膜 的丢失 

比骨小粟明显[2]，观察到由骨量的开始下降 
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到引发骨折群体效量的显著上升，要有一段 

滞后时间。在上述统计资料中出现 4O～49年 

龄组高于前一组，与实验是吻合的。 

4．我国传统医学认为“肾主骨 ，《内径》 

“上古天真论”述及“歧伯日：女子⋯⋯四七 

筋骨坚，发长极，身体盛壮；五七阳明脉衰，面 

始焦，发始随⋯⋯”即认为女性 35岁开始 肾 

气衰败，气血衰退，骨呈开始下降，这和我们 

对于骨折数据的分析是一致的。 

跗表 16种骨折部位和年龄分布表 
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