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的流行病 学调查情 况报道 如下 。 

1 对象和 方法 

1．1 调查对 象 的抽取 

根据“我国常见老年疾病现状和特点研究” 

的流行病学调查的要求 ，抽样选择广州市人 民 

南街道 1 2个居民委员会中的 6个 ．共 630人作 

为城市居民，结果有 580名老人受检 +应答率为 

92．0 ；另抽查 广州远郊钟落潭镇龙岗村 685 

人 60岁 上 老人 为农 村人 口，因其 中有 69人 

常住广州市 内，故实际 七只有 61 6人在本村生 

活，结果有 546人参加检查，应答率为 88．64 

(546／616)。城乡应 答人 口共 l126人 ，其总数 

(设计为 1000人)和城乡人数 比例(设计 比例为 

0．597：0．403)与设计要求相近。 

1．2 调查的实施 

该次调查是骨科和卫生统计专家协作完成 

的。调查开始前组织现场成员集中培训 ，学习讨 

论调查内容+全部理解掌握各 自专业内容和要 

求 现场调查采取定点 、流水作业 ，由流行病学 

专家统一质量和回收表格．统计分析 ，最后 由骨 

科专家进行专业分析 

1．3 老年性骨和关节病诊断标准：(1)老年性 

骨关节病：50岁以后随年龄增长出现的滑膜关 

节原发性、缓慢进行性 的退化性病变 。症状 ：发 

作性关节痛 ，负重或劳累后加重，或有关节僵硬 

与部分活动功能受限，或有关节腔渗出，或有关 

节变形或增粗或指间关节存在 Heberden氏结 

节 ；x线 片显示关节间隙变窄、骨赘形成、软骨 

下骨质密度增加；排除其他原因关节病变 (2) 

骨质疏松性骨折 ：老年人正常骨结构的破坏 ，出 

现非暴力性(骨质疏松性)骨折或骨裂、陈旧性 

畸形愈台。均需县、市级及以上医疗单位的明确 

诊断；应询问病史、记录部位、x线片和时间。 

是 70．92士7．O1岁。城市和农村调查对象的平 

均年 龄分 别是 ?I．OI±7．O2和 70．82±7．00。 

调 查对 象人 口特 征情 况 如表 I。 

表 l 广州地区老年性骨关节病调查 

对象人 口特征情况 

2．2 骨 关节病 的发生率 

袭 2 有无医生诊 断患骨关节病 

2．3 未诊断为骨关节病者有关骨关节病痛的 

调查 ，见 表 3。 

2．4 骨质疏松性骨折的发生率 

骨折发生部位 ：髋部 5例(0．4 )、前臂远 

端 30例 (其 中 l铡发生两次．2．7 )、脊柱 87 

例 (7．8 )、其他部位 l4例 (1．2 )，有 l例发 

生 4次骨折。总计各种骨折发生率为 l2．2 。 

2 结果 3 讨论 

2．1 调查对象一般情况 

本次共调查了 1126名 60岁 以上的老人 ． 

年龄最小者为 60岁，最大者为 96岁 ，平均年龄 

3．1 老年性骨关节病的发生率 

老年性骨关节病是最常见的关节病变 ，其 

发病率随年龄的增加而上升。40岁以后增多， 
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50~55岁达高峰 。北京郊区农 民通过 x线照 

片和体格检查证实 ，60岁时，有关节痛者其 X 

表 3 无医生诊断为骨关节病者有关 

骨关节病痛的调查情况 

关节疼 痛 ：无 244 47 2 337 86．4 581 

有 273 j2．8 53 】3．6 326 

关 节僵 直 }无 482 93．2 385 98．7 867 

有 33 6．3 5 1．3 40 

部分 关节 无 472 91 3 37 9 97 2 851 

活动 受限 有 45 8 7 11 2 8 56 

指 间 关节 无 500 96 7 388 99．5 888 

结 节 有 17 3 3 2 0 5 1 9 

关 节结 棱 ：无 517 1 00 0 390 1 00 0 907 

有 0 0．o o 机 o o 

关 节化 脓 ：无 516 99 8 390 1o0 0 906 

有 1 0 2 O 0 o 1 

娄 风 温 E 无 509 98 5 387 99．2 8 96 

有 8 1．5 3 o．8 11 

痛风 { 无 514 99．4 389 99．8 903 

有 3 o-6 l 0．3 4 

合 计 ： 无 37 54 90．8 3045 97 6 6799 

有 382 9．2 75 2 4 457 

注 ： 一140．66417 P=0．00ooo 

表 4 60岁以后是否发生骨折或骨裂的调查 

注 E 一69．~9444 p--0．00ooo 

线照片显示膝关节病者达 78 ，而无痛者 的 x 

线片病变发生率为 67 ，北京市区 l00名退休 

干部 x线照片显示 49名膝关节病变： 。国外 的 

通过 x线 的流行病学调查显示，65岁或 6j岁 

以上的人群 中，68 的妇 女和 58岁 的男性均患 

老年性骨关节病 。本次广州地 区老年性骨关 

节病 的发生率的流行病学调查表明．有县级及 

以上 医院诊断的老 年性骨关节病的发生率为 

l 9．4 ，而未经医院诊断或未曾就医但有长期 

骨关 节疼 痛 的老 年人 有 326人 ，占 1126名被 调 

查者的 29．o 。而一般认为．x线照片检查较 

临床表现在诊断老年性骨关节病时更准确．所 

以，若本次调查采用 x线照片检查结合病史和 

临床表现 ，广州地区老年性骨关节病的发生率 

会更 高 。随着 老年 人群 的不 断扩大 ，老 年性骨关 

节病 已成为越来越严重的社会和经济问题 ，并 

且，目前仅对有症状者进行治疗．而这些治疗尚 

无明确证据表明可改变其病变发展进程 一 

3．2 骨质疏松性骨折的发生和危害性 

1995年 ，美 国 Riggs 统 计 ，65岁 及 其 以 

上 的老年人每年骨折发生约 85～1 5O万人，骨 

质疏松 是这些 骨折 的主要 原 因 2500~2800 

万美 国人 因为骨量降低而增加 了骨折 的危险 

性 ，这些高危 人群包 括约 1／3的绝经后 妇女 ，大 

多数老年人以及相当数量的老年男性 ]。50岁 

以后，白人妇女一生中，骨质疏松性骨折的可能 

性是 4O ，男性是 l3 。椎体和桡骨骨折可 

引起疼痛 ，关节畸形 和不稳。髋部骨折后 6个 

月 ，患者的死亡率为 l0～2o 。一半的髋部骨 

折幸存者需要帮助才能步行 ，2j 的患者需要 

长期家庭护理 ]。骨质疏松症直接引起的费用 

从 1986年的 70～100亿美元上升到 1995年的 

140亿美元 J。 

北京地区 5o岁 以上妇女的脊柱骨折总患 

病率为 1 5 ，经年龄标化后的脊柱骨折总患病 

率比美国白人妇女低 5．5 。南宁地区 50岁以 

上人群髋部总骨折率为 11．26／]00 000，沈阳市 

的髋部总骨折率为 74．0／100 000_g。 本次调查 

可见 ，广州地区脊柱骨折总患病率为 7．8 ，为 

北京地区的一半 ，髋部总骨折率为 0．4 ，远低 

于南 宁和沈 阳地 区 。 

(下转第 6l页 ) 
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于正常组 2倍，而血钙无统计学上显著差异。对 

阻塞性肺气肿患者做直线相关分析 ．骨密度与 

肺 功 能成 正相 关 (r一0．312)．与 碱性 磷 酸酶 成 

负相关 (r一一0．289)，和血钙 无相 关性 。 

3 讨论 

阻塞性肺气 肿 由于 呼吸道阻 力增加造成 通 

气与血流比例失诃 ，通气效率下降 ，从而出现低 

氧血 症 ，造成 胃肠道 淤血 ，活动 量减少 本文发 

现 阻塞性肺气 肿患者骨 密度 明显下降可 能 由于 

上述原 因，使 胃肠道钙吸收减少 ．继发 甲旁亢． 

使 骨吸 收增 加 ，而 活动量 减 少则 加 剧骨 量 的丢 

失 

碱性磷酸酶主要来源于肝和骨 ，骨病时 由 

于骨 细胞 增殖 ，引起 血 清 AKP升高 ，本 文 中血 

AKP阻塞性肺气肿组显著升高同该病引起骨 

代谢 改变有 关，但 AKP测定尚缺乏敏感 眭和 

特异性 ，B—AKP是成骨细胞合成及分泌 ，其敏 

感性和特异性优于 AKP，故必要时进行 口AKP 

测定 。 

本文患者 中有 1 7例患者长期应用皮质类 

固醇 ，其 中 11例 为吸 人 ，6例 为 口服 ，因具 体应 

用剂量不能进行统计而未比较 ．据报道 ：吸人 

和口服皮质类固醇均可引起骨密度下降 ．而吸 

人者处于口服者与未服用者之问。其主要原因 

此类 激 素直 接 抑制成 骨 细胞 的功 能 ．减 少肠 道 

对钙的吸收，促进肾脏排钙 ．从而造成低钙和继 

发甲旁亢性骨病变 

总之，阻塞性肺气肿患者骨密度下降与其 

营养 不 良导致 钙摄人与 骨基质 蛋 白合成 不足 及 

活动量减少有关，目前 尚无有效 、安全方法使疏 

松骨量恢 复 。建议对此 类病 人加强监测 ．早期做 

好预防和诊断，并进行营养支持和物理康复治 

疗 ，必要时可服用钙及维生素 D等药物 以预防 

骨量减少 。 
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