
中国骨质疏格杂志 2OO2年2月第 8眷第 J期 Chin 

骨质疏松性脊椎压缩性骨折流行病学 

调查分析 
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· 流行病学 · 

【摘要l 目的 了解中老年人骨质疏松性脊椎压缩性骨折的高发部位、程度、数量、患病率。 

方法 用整群随机抽样方法．对居住在成都地逸具有正式户口，≥50岁的 1 081倒中老年人群，进行 

脊椎胸 5捌腰 4侧位 X线照片，DEXA腰椎骨密度测定，测量脊椎的楔形指数。螬暴 脊椎骨折患 

病率为 16．19％，高发部位为胸膜段，中胸段，加重程度随增龄呈增加趋势，女性高于男性，农村高于 

城市。螬论 骨质疏橙症患者，应避免负重，并经常保持良好的姿势，以预防脊椎压缩性骨折。 

【美蕾词l 骨质疏松；压缩性骨折； 患病率 

随着我国老年人口的增加，骨质疏松的患病率 

呈上升趋势，骨质疏松患者最重要的并发症是骨折， 

其中以脊椎压缩性骨折多见。本次调查脊椎压缩性 

骨折患病情况。旨在为骨质疏橙并发脊椎压缩性骨 

折的防治提供依据。 

对象和方法 

1．对象：成都地区大于等于 50岁人群 l107例 

(均为居住本地，具有长住户口的男女人群，但外出 

未归超过 1年不属本次调查对象)。 

2．方法 

(1)人选的对象均采用日本岛津500 mAX射线 

机摄 L．L．胸腰椎佣位片，焦距为 100 CU]；骨密度测 

量采用Imnar公司生产的 DPX．L型双能 x线骨密度 

仪测量 的前后位骨密度，小于峰值骨密度均值 

减少2SD诊断为骨质疏松症。 

(2)椎体压缩的测量方法：测量 L．LI的前高 

(AH)、中高(MH)和后高(PH)，(AH和 PH用最大高 

度，是因椎体该部受到的压强最大，椎体中部则以凹 

人最明显的部位测量)。椎体压缩楔形指数用百分 

数计算法，压缩％=PH—AH(或 MH)，PH×100％。 

压缩分度则以 C,,enant建议的，椎体被压缩的楔形指 

数在20％一25％、25％一39％、≥40％分别为轻、中、 

重度压缩性骨折，统计软件为 SPSS。 

(3)剔除骨密度正常，病理性、外伤性脊椎压缩 
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性骨折26例，余 l08l例计人统计。 

结 果 

(1)脊椎压缩骨折的年龄、性别、城乡患病率 

1 081例x线胸腰椎侧位片，有 175倒发生压缩 

骨折，总患病率为 16．19％，脊椎压缩骨折随年龄增 

加呈直线上升，从 50岁组的 8．7％，到≥80岁组 的 

36．00％，每增大 l0岁平均患病率增加9．1％。按城 

乡、男女的脊椎骨折患病率与年龄进行相关分析，其 

相关系数 r分别为 0．98，0．99，0．94，0．99，所以不论 

男女 、城市、乡村的脊椎压缩骨折患病率随增龄呈直 

线上 升。男女性平均 患病率分别 为 l4．97％和 

l7．32％(差异无显著性)，城乡的平均患病率分别为 

l3．32％和 l8．88％(差异有显著性)；女性压缩骨折 

患病率的趋势高于男性。 

襄 1 脊椎压缩骨折患病随年龄增大的变化 

年龄组 受检捌教 岢椎压螬骨折 

(岁) (人) 患病倒鼓(人)患病串(％)每 Io年患瘸率增长《％) 

裹2 不同性别、城乡骨质疏按压培骨折患病率比较 

(2)压缩椎体的数量、部位和程度患病 
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175倒脊椎压缩骨折的患者中有 333个椎体压 

缩骨折，平均每个患者有 1．9个椎体发生骨折，333 

个椎体压缩分布最多在胸腰交界部，其次在胸中段， 

发生骨折最多的5个椎体依次是胸 、腰 、胸 胸，、 

胸 (表 3)。 

175例脊椎压缩骨折以轻、中度者占绝对多数 

(表4)。每饿患者压缩椎体的数量，以压缩 1个椎体 

囊 3 椎体压螭骨折的部位分布 

襄4 椎体压缩骨折的严重程度 

注 ：害个压缩骨折者．以量重压缩椎骨作统计 

和2个椎体 占绝对多数，分别为49．14％和32．00％， 

3个椎体以上者仅占 18．16％(表 5)。 

襄 5 每例椎体压缩数量的分析 

讨 论 

1993年北京地区 50岁以上妇女椎体压缩性骨 

折调查，总患病率为 15％，与成都地区的 16．19％比 

较接近，骨折患病率随年龄增加而增加，与成都地区 

调查结果一致 ，20—39岁为骨量高峰期，以后随 

着年龄的增加，健康人骨密度逐渐下降，40岁以后 

女性每年下降0．38％，男性每年下降 0．22％；绝经 

后 1—5年妇女每年可丢失松质骨的 3％ 一5％；妇 

女一生 丢失约 1t3密质骨量和 1t2的橙质骨量 ；男性 

骨量丢失较女性骨量丢失少，有人报告女性一生丢 

失 55％，男性丢失 35％⋯，随年龄增加脊椎压缩性 

骨折患病率增加与骨密度降低相一致。从而说明了 

脊椎骨折与骨密度的关系密切。 

正常人胸椎生理性后凸，以中胸段为最明显，腰 

段向前凸，胸、腰段(胸 11、12、腰 1)交界处脊椎活动 

较多，容易受伤，通过椎间盘测压发现，站立位脊椎 

负荷如以 100％计算，在坐位增加到 150％，而站立 

前屈位为 210％，坐位前屈位达 270％，用腰围后可 

减少负荷约30％，说明前屈位或负重是导致脊椎骨 

质疏橙压缩退变或损伤的不良姿势 ，脊椎生理特 

点决定了胸腰交界部及胸中段椎体前缘易受压 ，当 

骨密度降低后，此局部受的剪力越大越易压缩。杨 

定焯、张纪勋曾报道，正常人群中胸 12和腰 1后缘 

高度大于前缘，椎体前后高度差异89％一96％在 6 

Inm以内；最大为 13 film J，当除去正常胸腰部楔形 

影响后 ，胸腰交界部的各椎体压缩骨折患病率还有 

待于进一步探讨。 

50岁后的人群中，脊椎骨折率随年龄增加、发 

病率上升，特别是女性增加较快，建议 50岁后人群 

应积极预防和治疗骨质疏松，从而降低脊椎骨折发 

生率，老年人应避免负重和保持良好的姿势 ，有利于 

预防脊椎骨折发生。 
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