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老年男性性激素与骨密度测定 

向明珠 涂昭昊 吴红艳 杨柳 李海平 陈小惠 

■ 

论著 

摘要 目的 为了解老年男性的骨密度和性激素水平．以探讨性激素在老 

年男性骨质疏松症发病机理中的作用。方法 63例老年男性分为骨质疏捡组与 

非骨质疏松组．测定骨密度(BMD)、血清睾酮(T)、雌二醇( )、黄体生成素 

(LH)、促卵泡刺激素(FSH)水平，并与37倒青年男性对照。结果 老年男性之 

BMD、T、E 明显低于青年对照组，而LH、FSH增高明显。老年男性骨质疏松症 

的发病率为39．68 。骨质琥松组与非骨质琥松组比较．T、 明显降低．LH、 

FSH明显增高，尤以T降低明显。结论 由于增龄性激素不足引致骨丢失。雄激 

素降低可能是老年男性骨质琥松症的主要原因。 
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Al~tract 0bjecflve To observe bone mineral density and 1eve1 of sex hormone so as to explore 

the role of sex hormone in pathogenesis of osteoporosis in elderly men．Methods Sixty-three elderly 

men were divided into osteoporosis group and non=osteoporosis group．Bone mineral density(BMD)． 

serum testosterone(T)·estradiol(E2)·luteinizing hormone(LH)．and follicle—stimulating hormone(FSH) 

were measured in all elderly men；the results were compared with those in 37 young men．Results 

BMD，T·E2，levels were significantly lower and LH，FSH levelstwere significantly higher in elderly men 

than those in young control group．Incidence of osteoporosis was 39．68 in elderly 1hen
． T，E2 levels 

were significantly lower and LH，FSH levels were significantly higher_n osteoporosls group than in non— 

osteoporosis group．T level was obviously lower than E2．Conclusion Sex hormone decreasing with age 

effuses bone loss in elderly 1hen．Androgen diminution may be the main reason of osteoporosis in elderly 

m en． 
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骨质疏松症是常见的老年病，由于男性骨 质疏松症的发病年龄较女性晚，发病率亦较女 
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性低，以至对男性骨质琉松症的研究与女性相 

比似为不足，但调查资料显示，髋关节骨折中老 

年男性占 1／3，且其并发症所致的死亡率男性 

明显高于女性 ，因此，加强对男性骨质疏松有 

关问题的研究十分必要 为探讨其发病机理，本 

文报告63例老年男性性激素与骨密度测定的 

结果，为防治老年男性骨质疏松症提供理论依 

据 

1 材料和方法 

1．1 研究对象 

对本市福利院一所干休所及本区居委会所 

辖单位进行骨质疏松症流行病学调查中，随机 

选择60岁以上老年男性63例，年龄 6o～89 

岁，平均72i7岁。全部受检者均通过病史询问 

及体检除外甲状腺、甲状旁腺疾病，无糖尿病、 

关节炎、慢性肝肾疾病史，亦无长期服用糖皮质 

激素史，未用影响骨代谢的药物，无胃肠切除手 

术史 并与4o岁以下健康男性37例对照 

1．2 方法 

采用北京麦孚新技术开发公司与核工业北 

京地质研究院、卫生部工业卫生实验所共同研 

制生产的SD一200型骨矿物测定仪(单光子吸 

收测量)，光源为 “Am及电子计算机自动数字 

显示．扫描部位为非优势侧手桡、尺骨远端1／3 

处，由专人操作，仪器误差<2 。测量线骨矿含 

量(BMC)、骨的宽度(BW)、面骨矿含量(BMD 

即BMC／Bw)，以桡骨面骨矿含量低于青年对 

照的均值减2倍标准差为骨矿低下，并调查受 

检者饮食、生活情况，根据退行性骨质疏松诊断 

指数一 ，将其分为骨质疏松组(25例，年龄68～ 

89岁，平均74士8岁)与非骨质疏松组(38例， 

年龄60~86岁，平均71士6岁)。此外，用放免 

法测定性激素及促性腺激素：雌二醇( )、睾酮 

(T)、黄体生成索(LH)、促卵泡刺激素(FSH)， 

采用天津德普公司之放免药盒，由内分泌实验 

室专人检测，计量结果用 士s表示，用 检验 

进行统计学分析 

2 结果 

2．1 骨矿含量测定 

63例老年男性骨矿含量均明显低于青年 

对照组(见表1)。 

表 1 老年男性桡、尺骨骨密度与青年男性比较( = ) 

注：与青年男性组比，*P<0．05；**P<0．01，⋯ P<0．001下表同 

2．2 性激素与促性腺激素测定 

老年男性血清T、 均明显低于青年对照 

组、尤以T降低明显，促性腺激素增高(见表 

2)。 

表 2 老年男性与青年男性性激素测定结果比较( 土 ) 

2．3 骨质疏松与非骨质疏松组性激素、促性腺 

激素测定 

骨质疏松组之性激素较非骨质疏松组明显为 

低，尤以T下降明显+促性腺激素增高(见表3) 
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3 讨论 

老年人常有周身骨骼疼痛，体态改变，出现 

龟背，稍一不慎即可发生骨折。老年男性发病年 

龄较女性为高，但髋部骨折是男性骨质疏松的 

严重后果，随着增龄，与骨质疏松相关的骨折发 

病率有逐渐增高的趋势 ] 据研究，非创伤性骨 

折在6o岁的老年男性中约为25 ]。而关于老 

年男性骨质疏松症的发病率报道较少，本文根 

据BMD结合多种影响因素所制定的退行性骨 

质疏松诊断指数【 ，提示老年男性骨质疏松的 

发病率为 39．68 ，与国内宫氏 报道的 

37．14 相似。 

女性绝经后雌激素水平降低是骨质疏松症 

和骨质疏松性骨折的病因之一，雌激素与骨质 

疏松密切相关早有报道，那么雄激素对男性骨 

质疏松的影响如何?有研究认为雄激素与雌激 

素一样，能刺激青春期的急速成长，参与骨的代 

谢，对骨的生长和骨量的维持有重要作用。睾酮 

主要作用表现在间接合成蛋白，促使骨内胶原 

形成，只有骨胶原形成得到充分的保障，钙、磷 

等矿物质才能更好地在骨内沉积。另一方面睾 

酮可在骨内转化为二氢睾酮，二氢睾酮对离体 

鼠成骨细胞的增殖起直接增强作用，并呈剂量 

依赖性。此外，二氢睾酮对成骨细胞的刺激可被 

雄性激素拮抗剂所抑制，并发现人成骨细胞上 

有雄激素受体mRNA表达 ]。如果青少年时期 

雄激素缺乏，则峰值骨量低于正常人。并发现由 

于增龄，睾丸间质细胞减少，睾酮水平降低，下 

丘脑一垂体功能改变。在大于 50岁的男性中 

48 存在睾酮水平低下，59 的男性骨盆骨折 

患者睾丸酮水平低下，睾酮水平下降与骨形成 

减少和骨量丢失增加相一致 。有报道对睾酮 

水平低下的老年男性用睾酮替代治疗，发现尿 

羟脯氨酸排泄量减少“ 。本文老年男性之睾酮 

明显低于40岁以下之对照组，老年男性骨质疏 

松组之睾丸酮亦明显低于非骨质疏松组，提示 

睾酮在男性骨质疏松症中的重要作用。 

雌激素参与男性骨峰量的形成，有研究证 

实老年男性骨密度与血清雌激素水平呈正相 

关，雌激素水平低者男性骨密度明显低下，睾酮 

对骨量的影响可能是通过靶细胞转变成二氢睾 

酮直接芳香化转变成雌激素 。严重骨质疏松 

的老年男性雌激素水平下降，考虑系由于雌激 

素受体异常或催化睾酮转变为雌二醇的芳香酶 

不足所致 ]，总之雌激素对骨量的维持具有十 

分重要的作用。本文观察老年男性骨密度低于 

青年对照组，E 亦明显低下，骨质疏松组的E 

低于非骨质疏松组，并有 LH、FSH的增高，表 

明雌激素亦是维持男性骨量的一个重要因素。 

综上所述，老年男性骨密度低下，雄激素缺 

乏可能是一主要原因，同时伴有雌激素的不足， 

考虑与男性增龄、衰老、性腺功能低下有关，因 

此，在了解男性骨密度时，测定性激素有利于骨 

质疏松的早期诊断，同时提高老年男性的性激 

素水平将有益于老年男性骨质疏松症的防治。 
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