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摘要 目的: 探讨 SARS 并发股骨头坏死的临床发病特点。方法: 对 86 例经激素治疗后痊愈的

SARS 康复患者的病史、临床表现、体征,以及相关影像和生化检查资料, 进行统计、分析和总结。结果:

86 例患者中,确诊为股骨头坏死 46 例, 发病率达 53 5% , 其中男性 12 例, 女性 34 例。在确诊的病例

中, 41 例 3~ 6 个月内双侧发病; 43例患者没有明显临床症状;所有病例普通 X线均无异常表现而 MRI

都有明显异常表现;有7 例伴有同侧股骨干和髌骨坏死, 3例肱骨头出现坏死;血浆脂质出现不同程度的

异常变化。结论: SARS 并发的股骨头坏死具有发病率高, 发病快, MRI 和血脂指标变化明显等发病特

点。MRI早期变化明显, 可作为诊断的重要依据。
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Abstract Objective: To explore t he clinical attacking characteristics in osteonecrosis of the femoral head

secondary to SARS. Methods:86 cases of SARS patients who were cur ed w ith steroid, were followed up in the

medical reco rd, clinical characteristics, image and biochemical ex amination, and then applied statist ical compari

son and summarization. Results: In the group, there were 46 cases of osteonecrosis of the femoral head, inci

dence of the disease was 53 5% , among them, included 12 males and 34 females. In these 46 cases, there were

41 cases attacked wit h osteonecrosis of both femoral head for 3 to 6 months. There were 43 cases w ithout any

clinical symptom. The X ray examination of these 46 cases were normal while the MRI examination were ab

normal obviously , among them, include 7 cases with osteonecrosis of the thigh and knee and 3 cases w ith os

teonecrosis of humeral head the caput humeus. The blood plasma lipid examination w as abnormal. Conclusion:

T here were special attacking characteristics, such as high incidence of disease, rapid attack, obvious changes of

MRI and the blood plasma lipid etc, in the osteonecrosis of the femo ral head secondary to SARS. MRI can be

used in ear ly diagnosis, for its significant changes.
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激素导致股骨头坏死已被公认, 由于激素在

SARS的治疗过程中具有用量大、时间集中等特点,

所以, 由此所致的股骨头坏死也具有发病率高、病情

发展迅速等特殊性。全面、深入了解其发病特点, 将

对该病的预防和治疗起指导作用。

1 资料与方法

1 1 一般资料 本组 86 例, 均为激素治疗后的

SARS 康复患者, 其中男性 28 例, 女性 58 例; 年龄

18~ 76岁, 平均( 47 5  7 89) 岁; 应用糖皮质激素

(甲基强的松龙针剂和强的松片剂)的总量平均为

( 3346 56  1897 67) mg ;应用糖皮质激素的持续时

间平均为( 23 43  11 32) d;应用糖皮质激素日均量

为( 147 67  87 6) mg。

1 2 研究方法 设计 SARS 康复患者随访表。对

随访者进行流行病学的调查, 包括现病史和既往史
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收集、全身和局部的体格检查等。常规行双侧髋关

节X线和 MRI 检查。排除既往使用过激素和股骨

头坏死病例, 常规检查血脂, 包括总胆固醇( TC)、甘

油三酯( TG)、低密度脂蛋白( LDL)、高密度脂蛋白

(HDL)、载脂蛋白 B( apoB)和载脂蛋白 AI( apoAI) ,

明确诊断后, 将坏死病例与正常病例的血脂结果分

为两组,采用 SPSS10 0统计软件包进行统计。各组

数据采用  x  s 表示,坏死组与正常组数据采用配对

t 检验。

1 3 诊断方法 依靠临床症状诊断股骨头坏死一

般已到了中晚期, 错过了最佳的治疗时机。而 MRI

做为目前最主要的影像诊断方法, 可以为临床治疗

提供最有价值的早期诊断。因此, 本组病例全部通

过MRI 进行确诊,并参照 M itchell
[ 1]
提出的 A、B、C、

D 4型分类法,将其分为:早期( A和 B型) : 股骨头局

灶性斑片状 T1低信号和 T2高信号,黑白相间的!双

线征∀为特征性;中期( C 型) : 股骨头斑片状 T 1低~

中等信号和 T 2高信号; 晚期 ( D 型) : 股骨头变形,

T 1WI 及 T2WI 均呈低信号。

2 结果

86例患者经过 1 年随访, 确诊为股骨头坏死

46例,发病率达53 5% ,其中男性 12例,女性 34例;

年龄19~ 68岁,平均( 42 3  8 67)岁; 含有 4个家庭

15人次发病, 同单位 8人。46 例股骨头坏死患者

中, 43例患者没有任何临床症状, 3例仅在劳累时感

髋关节不适而无疼痛和关节活动受限。影像学改

变:在确诊的 46病例中, MRI 异常表现的特点包括:

# 早期:坏死中心在 T1及 T2均呈高低混杂信号者

24例(图 1) ; ∃ 中期:坏死区周围出现单线或双线带

状影,并有楔形新月征者 19例(图 2) ; % 晚期:股骨

头变形者 3例(图 3)。&41例双侧坏死, 7例伴有股

骨干、髌骨散在局限性不均匀低信号, 3 例伴有单侧

肱骨头坏死(图 4, 5)。普通 X线均无异常表现。脂

代谢紊乱:对照组与股骨头坏死组血浆脂质及载脂

蛋白水平比较采用配对 t 检验, 坏死组中 TC、TG、

LDL、apo B升高, HDL、apo AI降低, apo B/ apo AI比

值极显著升高 ( P < 0 001) , 均具有统计学的意义

(表 1)。

表 1 血脂水平比较(  x  s)

Tab. 1 Comparison among the levels of blood plasma lipid(  x  s )

组别 TC( mmol/ L) TG( mmol/ L) HDL( mmol/ L) LDL( mmol/ L) apoAI( g/ L) apoB( g/ L) apoB/ apoAI

坏死组 4. 8  1. 3 1. 9  0. 7 1. 5  0. 3 3. 6  0. 9 1. 0  0. 1 0. 9  0. 2 0. 85

正常组 4. 1  0. 8 0. 8  0. 3 1. 7  0. 5 2. 1  0. 4 1. 1  0. 1 0. 6  0. 1 0. 42

t 值 2. 312 3. 322 - 2. 617 2. 829 - 2. 504 2. 400 4. 580

P值 < 0. 05 < 0. 01 < 0. 05 < 0. 01 < 0. 05 < 0. 05 < 0. 001
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3 讨论

3 1 激素仍然是非创伤性股骨头坏死的首要致病

因素 激素引起股骨头坏死已被公认。文献报道肾

移植病人由于需要长期服用激素, 其股骨头坏死发

病率为 10%~ 30% [ 2, 3]。这次在非典型性肺炎的治

疗中, 糖皮质激素同样起到了不可替代的作用,

SARS治疗中使用激素可以引起股骨头坏死也已被

估计到,但其发病率之高, 仍然让人始料不及, 本组

病例统计达 53 5%,根据目前所掌握的资料,有的已

经达 2/ 3甚至更高, 而其发病高峰仍未结束。根据

统计资料, SARS患者激素的使用量比其他疾病高出

许多倍,日最高量达1 200 mg, 而且几乎都在 1 个月

以内大量使用。因此, 我们认为股骨头坏死的发病

率与激素的用量成正相关性。

3 2 发病时间和部位 在我们的流行病学研究中,

其发病的最早时间为使用激素后 3个月, 而且发病

人数逐渐增加, 这与文献中报道的 3~ 6个月为发病

高峰相一致
[ 4]
。非创伤性股骨头坏死的双侧发病率

约为 60% [ 5] ,而且大部分在 2 年内先后发病。而本

组病例 90%以上为 3~ 6 个月内双侧发病, 同时,有

7例伴有同侧股骨干和髌骨坏死, 3例肱骨头出现坏

死,即呈现多部位坏死的特点,其发生率达 25%。

3 3 临床表现 早期的股骨头坏死一般没有明显

的临床表现或仅为髋部不适或疼痛, 容易被患者所

忽视。本组病例 90%以上患者无明显临床症状和体

征,而是行影像检查时发现, 因此普查及时是诊断的

关键。

3 4 影像学特点 按照 Ficat的 X线分期方法,股

骨头坏死 0 期时无阳性表现, 而 ∋期则可以表现为
骨小梁模糊或点状囊变, (期以上则表现更明显。

MRI 的分期并不完全统一, M itchell[ 1]提出 4型分类

法是: # A 型: 类似脂肪信号, T1WI 像上为高信号,

T 2WI 像上为中等信号; ∃ B型: 类似于亚急性出血

的信号, T1W I、T2WI 像上均为高信号; % C 型: 类似

于液体信号, T1WI 为低信号, T2WI 为高信号; &D

型:类似于纤维组织信号, T1WI、T2W I像上均为低

信号。一般认为, A、B期为早期病变, C 及 D期多为

晚期病变,同时在 B型双线征 X线就已经有所表现,

刘春红等[ 6]在一组股骨头坏死的病例中, 统计 MRI

的阳性表现为 100%, X 线的阳性表现为 70%。而

本组股骨头坏死的病例中, 有些 MRI 分期已经达到

晚期的 D型,可是 X线却无一例异常表现。

3 5 脂代谢紊乱 虽然股骨头坏死的发病机制仍

然不十分明了,但实验结果[ 7]显示:股骨头坏死患者

的总胆固醇 ( TC)、甘油三脂( TG)、低密度脂蛋白

( LDL)、载脂蛋白 B( apoB)明显升高, 而高密度脂蛋

白( HDL)、载脂蛋白 AI( apolipoprotein AI, apoAI)明

显降低, apoB/ apoAI 比值极显著升高,该比值升高对

估计非创伤性骨坏死的发生具有重要的临床意义。

本组病例的统计显示具有相同的脂代谢紊乱变化,

提示治疗时必须对体内脂质进行调节。

3 6 临床意义 通过以上分析, SARS 并发的股骨

头坏死具有发病率较高, 发病快, M RI 和血脂指标变

化明显等发病特点。针对这些发病特点, 我们认为:

#必须迅速进行流行病学的研究; ∃ 必须采取预防

措施,使目前仍然没有发现股骨头坏死的 SARS 康

复患者接受预防计划,降低发病率; % 对于已经确诊

为股骨头坏死的患者必须积极采取治疗手段,提高

治愈率,降低致残率。
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