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高原地区汉藏之间骨质疏松调查 

高书元 马定千 扬 成 燕春茂 

摘要 本通过对居住在青海高原的汉族和藏族健康人675例骨矿含量的测定，得到在不同海拔地 

区汉藏族之间，不同年龄段厦同一海拔高度男女之间 反正常人和骨折患者之间骨矿含量，研究表明， 

骨矿含量在以上几项比较中．除藏族健康人男女之间无明显差异外，其他几项差异均有非常显著性 

<0．01)。为高原地区进一步预防和治疗骨质疏松症(OP)，提供了科学依据。 

关键调 高原 骨矿含量 骨质疏松症 

骨质疏松症(即Osteoporosis，OP)是目前 

威胁人类健康的一种疾病。1990年1 0月在丹 

麦首都哥本哈根举行的第三届OP大会上给予 

骨质疏松的定义是OP是以骨量减少，骨组织 

显微结构受损以及随之而来的骨折危险性增加 

的一种疾病“ ，其发病机制目前尚有争论。 

青海地区地处青藏高原东北，低氧条件下 

对骨的生长发育影响如何?骨矿含量又如何?均 

为未知数 。为进一步研究高原地区OP的预 

防和治疗，近二年来我们对不同海拔地区(西宁 

2260m)、泽库(3750m)健康人骨矿含量进行了 

测定并与平原地区的成都(500m)进行了比较。 

1 材料与方法 

采用成都中国测试研究所研制的SPA一4 

型骨矿分析仪，选取西宁(海拔2260m)和泽库 

(海拔3750m)两个高原地区的67 5例正常人与 

成都地区(海拔500m)正常人733例，年龄在 

20～70岁之间。 

测试选用前臂桡骨茎突至尺骨鹰嘴两点距 

离的中下l／3交界处为扫描中心得到的骨矿含 

量(g／era)被该部位的横径除得骨密度(g／ 

CE。)，并按年龄和性别分别列表，数值进行统 

计学处理。 

2 结果 

作者单位 81 0000，西宁市第一^蔑医院骨科 

各项测定结果见表1～表5。 

表1 西宁地区不同海拔地区骨密度的性别分布 

(g／cm ，x--s) 

海拔 男 女 

(m) 倒敬 BMD 例数 BMD 

22B0 227 0．640／_0．1l7 169 0．573士0 102 

37 50 148 0．496土0．134 1 31 0．477士0 128 

注 男性与女性比较 P<0 01 F—P<0 0 5 

表2 骨密度的民族分布(g／cm。， + ) 

注：汉辕与藏族}匕较：。P<0．o1}一P<o 05 

表3 骨密度的年龄分布(g，cm。， + ) ， 

注：同 男性与女性t匕较；’P<O．05l‘。 <0-01 

从f检验证实海拔增高，骨密度降低，汉族 

明显高于藏族，男性骨密度明显高于女性，但藏 

族男女之间无明显差异。 ● 
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表4 成都地区733倒正常^桡骨密度的年龄性别分布 

表5西宁地区正常^与骨折病人骨密度比较 

(g!cm!．j+ ) 

住：正常人 骨析桶^比较P<O．01 

从以上几项结果表明： 

1． 海拔2260m男女两十组别和海拔 

3750m藏族男女BMD的均值有显著差异(表 

1)。 

2．不同年龄段40～49岁、5o～59岁及 

6O岁以上男女两个组别之间BMD的均值都有 

显著差异，而其余两个年龄段即2o～29岁，30 

～39岁男女二个组别之间的三个指标均值却 

无显著差异(表2)。 

3．汉藏两个民族之间男性和女性BMD 

有显著性差异。女性汉藏族的BMD有显著性 

差异(见表2)。 

4．海拔2260m和3750m，BMD的均值较 

成都地区(海拔500m)低，各年龄组骨密度均有 

高度显著性差异。 

5．西宁地区正常组与骨折组比较，骨折 

组骨矿密度明显低于正常组，有显著性差异说 

嘎骨密度低的人，其骨折发生率较正常人高(见 

表5) 

4 讨论 

4．1 随着海拔的增高，骨密度逐步降低， 

这可能与高原地区部分人过早衰老有关，衰老 

可使人骨量减少，最终导致骨质疏松，部分病人 

可发生椎体压缩骨折“，但我们还发现藏族男 

女．骨密度在同年龄组里，无明显改变．那么女 

性绝经后是否一样．有待于进一步探讨 这是否 

与树木缺乏．常年寒冷、积雪、13照时间以及饮 

食结构和游牧生活有关 

4．2 40岁以后，男女性别之间骨矿含量 

有显著差异 女性明显低于男性，这一点与国内 

外研究报告相符。据天津市内分泌研究所，骨骼 

组织切片检查，发现女性随年龄的增长．骨小梁 

变薄，数目减少，骨小梁间距增大” ．这种与年 

龄相关的骨丢失机制目前尚有争议，大多数学 

者认为这种失骨主要是骨重建失衡所致。 

4．3 汉族男性骨矿含量较女性同年龄为 

高，而藏族男性与女性BMD无显著性差异，这 

是否与藏族女生参加野外体力劳动较多．而汉 

族女性较男性参加社会劳动和野外活动量少有 

关 固骨矿含量的个体差异较大．故应注意体 

重营养状况和活动能力固索。 

4．4 高原缺氧可能是一重要的因素。尽管 

当前尚缺乏高原环境与人体骨矿含量关系的报 

告．但如Frisancho1960年曾在秘鲁的安第斯 

山观察到高原居民的生长发育比平原居民迟 

缓 。从而影响机体发育．其中推理骨质发育也 

会受到影响 

4．5 内分泌对骨质的影响，有些高原居民 

有碘的相对缺乏．而制造甲状腺素的原料是磺 

和酷氨酸 由于食物中长期缺碘，影响了甲状腺 

索的合成，而造成骨质的改变。这可能与地球化 

学理论有密切关系。 

4．6 骨营养不良，高原民居者主食为牛羊 

肉 酥油、牛奶及少量青棵面。蔬菜极少，甚至长 

年没有，由于饮食结构的改变可能导致骨质异 

常，因此缺少碳水化合物及维生素，尤其是维生 

索c，近年来一些专家发现维生素c影响骨的 

发育及代谢。 

本研究为高原地区健康人的骨矿含量提供 

的正常数据尽管比平原地区低，但高原地区 

OP的发生率是否比平原地区高，骨折发生率 

是否也比平原地区高．这些均有待于今后进一 

步研究证实。 (下转第82页) 
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2．3雌激素( )改善率见表3。 

表3 E 改善率 

注： 改善率，用药组虽较对照组稍明显，但无显著差异、临床 

意卫不大 

观察中未发现骨髓壮骨粉有任何毒副作用。 

4讨论 

研究结果证明，用药组骨量增加明显优于 

对照组 <o．01)，临床症状的改善更为显著} 

固骨髓壮骨粉是由动物新鲜骨髓提炼出来的， 

其内几乎含有人体所需的全部营养物质，如人 

体必需的各种氨基酸、多种生长因子、丰富的矿 

物质(如钙、磷、铁等)、维生素及微量元素，还有 

增加造骨功能的类粘朊、骨胶原和软骨素等，而 

原发性骨质疏松症不是单纯骨质生理老化现 

象，它是伴随激素、营养、运动等各种因素而发 

生的一种老年性疾病 ]，因而骨髓壮骨粉防治 

骨质疏松症的作用机理也是综合性的。 

4．1人体骨骼中含主要氨基酸为甘氨酸、脯氨 

酸、羟晡氨酸、赖氨酸、羟赖氨酸筝 ，这是构成 

健康骨骼的必需成份；中老年人由于胃肠功能 

减遇，再加上较普遍的蛋白质摄入量不足，是造 

成骨质疏松症的重要因素之一 ]，骨髓壮骨粉 

中含有丰富的蛋白质，特别是人体必需氨基酸、 

维生索等，文献已证实蛋白质摄入增加能加快 

促进骨形成，对保持骨的完整性、稳定骨量都很 

有益处 这也是骨髓壮骨粉防治骨质疏松的机 

理之一。 

4．2骨量的多小取决于骨骼中钙含量多寡而 

定，缺钙者由于血钙偏低，不仅不利于骨钙沉 

积，还刺激了骨质的吸收，使骨钙溶出，形成机 

(上接第77页) 
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体的负钙平衡“ ；骨髓壮骨粉中含有足量钙和 

适度的磷及维生素D，既保证了人体所需的钙， 

又能使钙磷代谢平衡，维持了成骨作用的良好 

条件，维生素D可促进钙在肠道的吸收，使骨 

髓壮骨粉中的钙得到充分利用；钙的增加是骨 

量增加的最重要因素。 

4．3骨髓壮骨粉中含有丰富的骨胶元和软骨 

素，这些物质主要由成纤维细胞及成骨细胞等 

组成，对骨的重建及维持骨与软骨的韧性有一 

定的作用。 

4．4动物新鲜骨髓中有多种生长因子 维生素 

及微量元素等，它不仅能维持和增强机体各器 

官的正常功能、恢复人的活力、增强机体代谢及 

消化功能，而且能刺激骨细胞的增生和分化、促 

进长骨的生长，这些物质也是其它药物所不能 

代替的。 

4．5雌激素的变化在实验组和对照组无明显差 

异，可能与抽血样品的时间、月经周期及检查人 

数等因素影响有关。 

骨髓壮骨粉不仅是中老年人的营养保健食 

品，也是防治骨质疏松症较理想的药品，服用骨 

髓壮骨粉既可增加骨量又能改善人体的整体功 

能，服用方便、价格适中、易被患者接受，研究证 

实，可以长期服用．无任何毒副作用 
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