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  摘 要:目的 探讨血清Ⅰ型前胶原N端前肽/Ⅰ型胶原羧基端肽β特殊序列(PⅠNP/β-CTX)比值、骨桥

蛋白(OPN)水平变化与老年骨质疏松患者髋部骨折的关系。方法 选取2017年1月至2019年12月在该科

接受治疗的老年骨质疏松患者180例作为骨质疏松组,根据有无髋部骨折分为骨折组(80例)和非骨折组(100
例),另选取同期在该院进行体检的100例体检健康者作为对照组。比较各组血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN
水平差异;采用受试者工作特征(ROC)曲线分析血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN对老年骨质疏松患者发生髋部

骨折的预测价值。结果 骨质疏松组血清PⅠNP/β-CTX比值低于对照组,骨质疏松组血清OPN水平高于对

照组,差异均有统计学意义(P<0.05)。骨折组血清PⅠNP/β-CTX比值低于非骨折组,骨折组血清OPN水平

高于非骨折组,差异均有统计学意义(P<0.05)。多因素Logistic回归分析显示,血清PⅠNP/β-CTX比值<
98.65、OPN>4.39

 

ng/mL是老年骨质疏松患者发生髋部骨折的独立危险因素(P<0.05)。ROC曲线结果显

示:血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN及二者联合应用预测老年骨质疏松患者发生髋部骨折的曲线下面积分别为

0.840、0.862、0.931。结论 老年骨质疏松髋部骨折患者血清PⅠNP/β-CTX比值降低和血清 OPN水平升

高,且这变化与老年骨质疏松患者髋部骨折的发生密切相关。血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN两项指标联合应

用对老年骨质疏松患者髋部骨折的发生有较高的预测价值。
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Abstract:Objective To

 

explore
 

the
 

relationship
 

between
 

the
 

ratio
 

of
 

serum
 

Ⅰ-type
 

procollagen
 

N-termi-
nal

 

propeptide/typeⅠcollagen
 

carboxy-terminal
 

peptide
 

β
 

special
 

sequence(PⅠNP/β-CTX)
 

ratio
 

and
 

os-
teopontin(OPN)

 

level
 

with
 

hip
 

fracture
 

in
 

the
 

elderly
 

patients
 

with
 

osteoporosis.Methods A
 

total
 

of
 

180
 

ca-
ses

 

of
 

elderly
 

osteoporosis
 

admitted
 

to
 

the
 

orthopedic
 

department
 

of
 

this
 

hospital
 

from
 

January
 

2017
 

to
 

De-
cember

 

2019
 

were
 

selected
 

as
 

the
 

osteoporosis
 

group
 

and
 

divided
 

into
 

the
 

fracture
 

group(n=80)
 

and
 

non-frac-
ture

 

group(n=100)
 

according
 

to
 

whether
 

having
 

hip
 

fracture.Other
 

100
 

healthy
 

people
 

undergoing
 

physical
 

examination
 

in
 

this
 

hospital
 

at
 

the
 

same
 

time
 

were
 

selected
 

as
 

the
 

control
 

group.The
 

differences
 

in
 

serum
 

PⅠNP/β-CTX
 

ratio
 

and
 

OPN
 

level
 

were
 

compared
 

among
 

the
 

various
 

groups.The
 

receiver
 

operating
 

charac-
teristic(ROC)

 

curve
 

was
 

used
 

to
 

analyze
 

the
 

predictive
 

value
 

of
 

serum
 

PⅠNP/β-CTX
 

ratio
 

and
 

OPN
 

for
 

the
 

occurrence
 

of
 

hip
 

fracture
 

in
 

the
 

elderly
 

patients
 

with
 

osteoporosis.Results The
 

ratio
 

of
 

serum
 

PⅠNP/β-CTX
 

in
 

the
 

osteoporosis
 

group
 

was
 

lower
 

than
 

that
 

in
 

the
 

control
 

group,the
 

level
 

of
 

serum
 

OPN
 

in
 

the
 

osteoporosis
 

group
 

was
 

higher
 

than
 

that
 

in
 

the
 

control
 

group,and
 

the
 

differences
 

were
 

statistically
 

significant(P<0.05).
The

 

serum
 

PⅠNP/β-CTX
 

ratio
 

in
 

the
 

fracture
 

group
 

was
 

lower
 

than
 

that
 

in
 

the
 

non-fracture
 

group,the
 

serum
 

OPN
 

level
 

in
 

the
 

fracture
 

group
 

was
 

higher
 

than
 

that
 

in
 

the
 

non-fracture
 

group,and
 

the
 

differences
 

were
 

sta-
tistically

 

significant(P<0.05).The
 

multivariate
 

logistic
 

regression
 

analysis
 

showed
 

that
 

serum
 

PⅠNP/β-
CTX

 

ratio<98.65
 

and
 

OPN>4.39
 

ng/mL
 

were
 

the
 

independent
 

risk
 

factors
 

for
 

hip
 

fracture
 

in
 

the
 

elderly
 

pa-
tients

 

with
 

osteoporosis
 

(P<0.05).The
 

ROC
 

curve
 

results
 

showed
 

that
 

the
 

area
 

under
 

the
 

curve
 

of
 

serum
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PⅠNP/β-CTX
 

ratio,OPN
 

and
 

their
 

combined
 

application
 

for
 

predicting
 

the
 

occurrence
 

of
 

hip
 

fracture
 

in
 

the
 

elderly
 

patients
 

with
 

osteorosis
 

were
 

0.840,0.862
  

and
 

0.931,respectively.Conclusion The
 

serum
 

PⅠNP/β-
CTX

 

ratio
 

in
 

the
 

elderly
 

osteoporosis
 

patients
 

with
 

hip
 

fracture
 

is
 

decreased
 

and
 

serum
 

OPN
 

is
 

increased,mo-
reover

 

their
 

changes
 

are
 

closely
 

correlated
 

to
 

the
 

occurrence
 

of
 

hip
 

fracture.The
 

combined
 

application
 

of
 

serum
 

PⅠNP/β-CTX
 

ratio
 

and
 

OPN
 

has
 

high
 

predictive
 

value
 

for
 

the
 

occurrence
 

of
 

hip
 

fracture
 

in
 

the
 

elderly
 

with
 

osteorosis.
Key

 

words:PⅠNP/β-CTX
 

ratio; osteopontin; hip
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  骨质疏松症是一种以骨量下降、骨骼强度降低、
骨骼微结构损害为特征的疾病[1]。目前,随着人口老

龄化进程的加快,因骨质疏松等原因导致的髋部骨折

发生率也逐年上升,髋部骨折已成为影响老年人生命

安全和生活质量的重要问题。有研究表明老年髋部

骨折患者1年内死亡率高达30%~33%[2]。骨代谢

异常所致的骨组织钙化或减少是骨质疏松并发骨折

的主要病变基础,而Ⅰ型前胶原
 

N
 

端前肽(PⅠNP)、
Ⅰ型胶原羧基端肽

 

β
 

特殊序列(β-CTX)是反映机体

骨代谢的重要标志物[3]。有研究发现血清β-CTX升

高是髋部骨折病情加重的独立危险因素[4]。骨桥蛋

白(OPN)是由骨组织产生的一种蛋白质,是调节骨量

和骨骼韧性的重要因素。有研究表明OPN在特发性

髋骨关节炎中呈现过表达并促进其病情进一步发

展[5]。目前,关于PⅠNP/β-CTX比值、OPN与老年

髋部骨折关系的报道较少。因此,本研究通过检测老

年骨质疏松患者血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN水

平,探讨其与患者发生髋部骨折的关系。
1 资料与方法

1.1 一般资料 选取2017年1月至2019年12月在

本科室接受治疗的老年骨质疏松患者180例作为骨

质疏松组。纳入标准:(1)单侧新鲜髋部骨折诊断明

确,均经CT等影像学检查确诊为髋部骨折;(2)均为

初次髋部骨折;(3)均行手术治疗;(4)临床资料完整。
排除标准:(1)骨肿瘤等疾病造成的病理性骨折;(2)
合并骨盆其他部位的严重骨折;(3)合并严重心、肝、
肾等器官疾病;(4)陈旧性髋部骨折;(5)存在免疫、血
液、神经等系统严重性疾病及精神类疾病;(6)存在恶

性肿瘤。选取同期在本院进行体检的100例体检健

康者作为对照组。
骨质疏松组:男82例,女98例;年龄65~85岁,

平均(72.48±6.76)岁;体质量指数(BMI)22~27
 

kg/m2,平均BMI为(24.68±1.70)kg/m2;有吸烟史

86例,有饮酒史80例;根据患者有无髋部骨折,将患

者分为骨折组(80例)和非骨折组(100例)。对照组:
男50例,女50例;年龄55~75岁,平均(68.53±
5.22)岁;BMI

 

23~28
 

kg/m2,平均BMI为(25.28±
1.74)kg/m2;有吸烟史45例,有饮酒史43例。

两组受试者的年龄、性别、BMI、吸烟史、饮酒史相

比,差异均无统计学意义(P>0.05)。本研究经本院伦

理委员会批准,所有患者或家属均签署知情同意书。
1.2 方法 所有患者在入院后12

 

h内、对照组于体

检时空腹状态下抽取外周静脉血5
 

mL,3
 

000
 

r/min
离心10

 

min,取上清液置入-80
 

℃冰箱保存待测。应

用全自动电化学发光免疫分析仪及其配套试剂盒(瑞士

罗氏公司)检测血清PⅠNP、β-CTX水平,并计算血清

PⅠNP/β-CTX比值;采用酶联免疫吸附试验检测血清

OPN水平,试剂盒购自美国ADL公司。
1.3 统计学处理 采用SPSS20.0软件对数据进行

统计学分析。符合正态分布的计量资料以x±s 表

示,两组间比较采用t检验;计数资料以例数或百分

率表示,组间比较采用χ2 检验。采用
 

Pearson相关

分析血清PⅠNP/β-CTX比值与 OPN的相关性;采
用多因素Logistic回归分析老年骨质疏松患者发生

髋部骨折的危险因素;采用受试者工作特征(ROC)曲
线分析血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN对老年骨质疏

松患者发生髋部骨折的预测价值。以P<0.05为差

异有统计学意义。
2 结  果

2.1 各组血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN比较 骨

质疏松组血清PⅠNP/β-CTX比值低于对照组,骨质

疏松组血清OPN水平高于对照组,差异均有统计学

意义(P<0.05),见表1。骨折组血清PⅠNP/β-CTX
比值低于非骨折组,骨折组血清 OPN水平高于非骨

折组,差异均有统计学意义(P<0.05),见表2。
表1  骨质疏松组与对照组血清PⅠNP/β-CTX比值、

   OPN水平比较(x±s)

分组 n PⅠNP/β-CTX比值 OPN(ng/mL)
骨质疏松组 180 126.80±37.95 3.74±1.06
对照组 100 153.11±49.81 0.59±0.14
t 6.227 6.413
P 0.001 0.001

表2  骨折组与非骨折组血清PⅠNP/β-CTX比值、

   OPN水平比较(x±s)

分组 n PⅠNP/β-CTX比值 OPN(ng/mL)

骨折组 80 101.64±30.98 5.67±1.82

非骨折组 100 146.93±45.72 2.20±0.69

t 6.029 5.587

P 0.001 0.001

2.2 相关性分析 Pearson相关分析显示,血清

PⅠNP/β-CTX比 值 与 OPN 水 平 呈 负 相 关 (r=
-0.836,P=0.001)。
2.3 血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN对老年骨质疏
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松患者发生髋部骨折的预测价值 ROC曲线分析结

果显示:血清PⅠNP/β-CTX比值预测老年骨质疏松

患者发生髋部骨折的曲线下面积(AUC)为0.840
(95%CI:0.756~0.936,P<0.001),灵敏度和特异

度分别为0.787、0.758;血清 OPN预测老年骨质疏

松患者发生髋部骨折的 AUC 为0.862(95%CI:
0.785~0.939,P<0.001),灵敏度和特异度分别为

0.745、0.818;两项联合应用预测老年骨质疏松患者

发生髋部骨折的 AUC为0.931(95%CI:0.883~
0.986,P<0.001),灵敏度和特异度分别为0.851、
0.879。见表3、图1。

表3  血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN对老年骨质疏松

   患者发生髋部骨折的预测价值

指标 AUC
AUC的

95%CI
灵敏度 特异度 cut-off值

PⅠNP/β-CTX比值 0.840 0.756~0.936 0.787 0.758 98.65
OPN 0.862 0.785~0.939 0.745 0.818 4.39

 

ng/mL
两项联合应用 0.931 0.883~0.986 0.851 0.879 -

  注:-表示无数据。

2.4 影响老年骨质疏松患者发生髋部骨折的多因素

Logistic回归分析 结果显示:血清PⅠNP/β-CTX
比值<98.65、OPN>4.39

 

ng/mL是老年骨质疏松患

者发生髋部骨折的独立危险因素(P<0.05),见表4。

图1  血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN预测老年骨质

疏松患者发生髋部骨折的ROC曲线

表4  老年骨质疏松患者发生髋部骨折的多因素分析

因素 赋值 β SE Waldχ2 P OR OR 的95%CI

PⅠNP/β-CTX比值 <98.65=1,≥98.65=2 0.520 0.216 8.371 0.001 0.413 0.265~0.891

OPN >4.39
 

ng/mL=1,≤4.39
 

ng/mL=2 0.364 0.159 7.022 0.006 1.508 1.103~4.179

3 讨  论

  目前,随着我国老龄化的加速,髋部骨折的发病

率已居我国老年人群骨折的第一位[6]。而由于老年

人身体功能退化,基础疾病较多,髋部骨折后1年内

15%~40%的患者会死于各种并发症,存活者中也超

过2/3致残无法恢复到伤前状态[7],给患者的家庭带

来沉重负担,严重影响患者的预后。因此,及时预测

老年髋部骨折的发生,并采取有效干预措施,对降低

患者死亡率,改善患者预后有重要意义。
PⅠNP是成骨细胞释放的前胶原蛋白的水解产

物,是Ⅰ型胶原沉积的特异性标志物,能够直接评估

成骨细胞的活性及骨形成速率,并可反映成骨细胞合

成骨胶原的能力[8]。β-CTX是Ⅰ型胶原家族的羧基

末端交联端肽的成员之一,其是骨吸收和骨形成的重

要标志物。β-CTX与骨重吸收程度相关,骨质疏松症

发生时,β-CTX显著增加,以对抗骨的重吸收[9]。有

研究发现,老年骨质疏松患者血清β-CTX、PⅠNP水

平变化与髋部骨折发生有关,两者联合检测对预测髋

部骨折危险性有重要价值[3]。血清PⅠNP/β-CTX比

值可反映骨形成与吸收之间的平衡变化,与骨质疏松

性骨折发生密切相关。ALEXANDER等[10]报道老

年髋部骨折患者血清PⅠNP/β-CTX比值明显低于未

骨折者,且是预测老年髋部骨折风险的重要指标。在

骨骼 中,OPN 主 要 由 成 骨 细 胞 和 破 骨 细 胞 产 生。
OPN是在骨组织中表达的非胶原基质蛋白,它参与

骨重塑并能够激活骨吸收。有研究表明OPN在骨质

疏松引起的血管重构过程中发挥着重要作用,且血清

OPN水 平 升 高 与 绝 经 后 患 者 骨 质 疏 松 发 生 有

关[11-12]。LIN等[13]报道老年髋部骨折患者的血清

OPN水平明显升高,血清OPN水平升高是老年髋部

骨折发生的独立危险因素。
本研究 结 果 显 示,骨 质 疏 松 组 血 清 PⅠNP/

β-CTX比值低于对照组,骨质疏松组血清 OPN水平

高于对照组,骨折组血清PⅠNP/β-CTX比值低于非

骨折组,骨折组血清OPN水平高于非骨折组,差异均

有统计学意义(P<0.05),说明血清PⅠNP/β-CTX
比值、OPN水平变化可反映机体的骨代谢情况,与老

年髋部骨折发生密切相关,与既往报道[10,13]一致。多

因素回归分析结果显示:血清PⅠNP/β-CTX比值<
98.65、OPN>4.39

 

ng/mL是老年骨质疏松患者发生

髋部骨折的重要危险因素,说明骨质疏松可引起骨组

织钙化和骨代谢异常,导致骨形成减少和骨质流失增

加,引起血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN表达异常,从
而增加老年髋部骨折发生风险。ROC曲线分析结果

显示,血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN预测老年骨质

疏松 患 者 发 生 髋 部 骨 折 的 AUC 分 别 为 0.840、
0.862,两项联合应用预测老年骨质疏松患者发生髋

部骨折的 AUC为0.931,说明两项联合应用能够更

好地反映机体的骨代谢情况,对老年骨质疏松患者发

生髋部骨折风险有更高的预测价值,并可指导临床治

疗,以改善患者生存预后。
综上 所 述,入 院 时 老 年 骨 质 疏 松 患 者 血 清

·0431· 国际检验医学杂志2022年6月第43卷第11期 Int
 

J
 

Lab
 

Med,June
 

2022,Vol.43,No.11



PⅠNP/β-CTX比值降低、OPN水平升高与患者发生

髋部骨折密切相关。血清PⅠNP/β-CTX比值、OPN
两项指标联合应用能够更准确地预测老年骨质疏松

患者髋部骨折的发生。因此,在临床诊疗过程中,对
骨代谢指标异常患者应加强监管,防止骨折的发生。
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