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体重、身高对成都地区青壮年腰椎、髋部骨 

量的影响 

马锦 富 王丈志 陈蛛 安珍 蒋建军 扬定悼 

【摘要l 目的 研究体重 、身高对青壮年睡椎、髋部骨量的影响。方法 随机抽取成都地区年 

龄在 20—39岁，排除心肝肺肾、内分泌等慢性病 、骨代谢疾病及脊椎畸形者237名(其中男性 108名， 

女性 129名)，采用美国Lunar公司生产 DPX．L型双船 x线骨密度仪测定受试者腰椎和髋部的骨矿 

含量(BMC)、面积(AREA)、骨密度(BMO)。全部资料输入微机 ，用 SPSS软件进行统计学处理。结果 

体重、身高、体重指教(BMf)与腰椎 、髋部的 BMC、Area、BMD呈正相关 ，其中体重与腰椎 、髋部的 

BMC、Area中等程度相关( 0 39～0．55，P<0．01)，身高与腰椎( )AREA相关性最好( 0 758， 

P<0 01)，体重、身高与BMD相关性差(r=0 152—0 225，P<0 05)。男性腰椎及髋部的BMC、AREA 

均明显高于同年龄组女性(P(0 01)，男、女 BMD无显著性差异(P>0．O5)，男性略低于女性。 

一  

BMC与体重比值及 一 AREA与体重比值，男、女无显著性差异(P>0 05) 一 Area与身高比 

值男性明显高于女性(P<0．Or)。结论 体重对青壮年 BMC的影响太于身高，身高对 一．AREA影 

响最大，男、女体重、身高的差异决定了峰值骨量的差异。BMC、Area、BMD 3项指标 中，BMC更能反 

映体重、身高的差异，用 BMC诊斯骨质疏橙可船比用 BMD更好。在 骨质 疏橙诊断时，综台考虑 

BMC、BMD才能进一步减少漏诊及误诊 
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随着骨质疏松(OP)研究 的 日益深入 ，骨量影响 
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· DEXA · 

因素的研究 日益增多。国内外大量报道了体重、身 

高对骨密度影响的研究 。体重、身高对腰椎及 

髋部 BMC、Area、BMD的影 响研 究报道很 少。本 文 

通过体重、身高对成都地 区青壮年腰椎及髋部 
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BMC、Area、BMD的影响的研究，探索骨质疏松诊断 

的敏感指标，为骨质疏松的防治提供科学依据。 

材料和方法 

1．研究对象 

居住在本地区3年以上且具有正式户口年龄在 

20—39岁，排除心肝肺肾慢性疾患、内分泌疾病、卵 

巢切除和脊柱畸形者，1年内未服用影响骨代谢药 

物的踺康男女为研究对象。共计 237人，其中女性 

129人，男性 108人 

2 方法 

体格测量：脱鞋后测量身高，着单衣测量体重，再 

扣除单衣重量，读数分别精确至 0．5 cm和 0．5 k 

BMI计算公式：BMI(k )=体重(kg)／[身高(盯1) 。 

骨密度测 量：采用美 国 Lunar公 司生产 DPX—L 

型双能 x线骨密度仪测量受试者腰椎正位(L．一 

)。Ward’s三 角(w)、股骨 颈(N)、大转 子(T)的 

BMC、Area、BMD。 

统计学处理：全部资料整理后，输入微机，用 

SPSS软件进行统计处理，参数用 i± 表示。 

结 果 

1体重、身高、体重指数与腰椎、髋部骨量的相 

关关系 

表 1 体重、身高、体重指数与腰椎、髋部骨量的相关关系 

注 曩 中魏 字 为 相 美 系 魏 ¨ P <o Ol *P <O 05 

结果显示：体重、身高与腰椎及髋部 BMC、Area 

中等程度正相关(r=0．398～0．758，P<0．01)，身高 

与 L一 Area相关性最好(r=0．758，P<0．01)，体重、 

身高与腰椎及髋部的 BMD相关性较差(r=0．152～ 

0．326，P<0 05)，BMI与腰椎 、髋部 BMC、Area、BMD 

相关性差(r=0 142～0．296，P<0．05)。 

2成都地区青壮年腰椎、髋部骨量变化 

结果显示： 一 BMC， 一 Area及髋部 BMC、Ar． 

ea、BMD，：畀性明显高于女性 (P<0．05)，k一 BMD及 

Ward’s三角 BMD男女差异无显著性(P>0．o5)。 

3．体重、身高对成都地区青壮年腰椎骨量的影响 

结果显示 k一 BMCtW、k Area／W、k BMCtH， 

男女无显著性差异 (P>0．05)。k一 BMDtW、k一 

BMDIH男性明显低于女性 (P<0．05)，k Area／H 

男性明显高于女性(P>0．05)。 

表 2 成都地区青壮年腰推、髋部骨量变化( ±s) 
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表 3 体重、身高对成都地区青壮年腰椎骨量的影响(j± ) 

注：*P<0 05 Ⅳ表示体重 H表示身高 

体重、身高、BMI与成都地区青壮年腰椎 、髋部 

骨量 的关系 ，本调查显示：体重 、身高与腰椎及髋部 

BMC、Ama中等程度正相关 (r=0．398—0．758，P( 

0．01)，身高与 k Arm 相关性最好 (r=0．758，P< 

0．01)。体重、身高与腰椎 及髋部 BMD相 关性差(r 

= 0．152～0．326，P<0．05)，BMI与 腰 椎 及 髋 部 

BMC、Area、BMD相 关性差 (r=0 142～0．296，P( 

0．01)。与国内报道一致 说明体重对腰椎及髋 

部 BMC的影响大于 BMD。体重影响骨量的作用机 

制可能是体重作为一种机械负荷 ；另一方面，体重与 

肌肉收缩力密切相关 ，国内报道青壮年男女 峰值 

骨量与体重存在着线性相关关系，而与身高及体表 

面积无线性相关 。甚至有研究表 明骨峰值与体重 

的相关性可以达到 0．97 说明 BMC能 够较好反 

映体重 、身高的变化。 

成都地区青壮年腰椎 、髋部骨量的差异，本调查 

显示 一 BMC、 一 Area及髋部 BMC、Area、BMD(除 

Ward’9外)男性明显高于女性(P(0．05)； 一 BMD 

及 Wad’s三角 BMD女差异无显著性(P>0．05)，且 

L一 BMD男性约低于女性 ，与国内报道男性峰值骨 

量高于女性不一致 。而L一。BMC则与国内报道相 

一 致，因为 BMD=BMC／Ar~， Area与身高相关 

性则可高达 0 758，身高高者则 k Arm越大。本调 

查中男性平均较女性高约 10cm以上，男性 一 A『ea 

明显高于女性(P(0．05)．故造成 一。BMD男性略 

低于女性 因此，在诊断骨质疏松时，除参考骨密度 

测定值外，应综合考虑 BMC、BMD才能进一步减少 

漏诊及误诊。 

本调查中体重、身高对髋部骨量的影响无明显 

规律性 ，这可能与髋部结构有关。本文重点讨论体 

重、身高对成都地区腰椎骨量的影响．本调查显示 

k BMC／W、k Area／w，k一 BMC／H．男女差异无显 

著性 (P>0．05)。k一 BMD／W、k一 BMD／H，男性 明 

显低于女性(P(0．05)，k一 AmMH男性明显高于女 

性(P(0 05)，说明体重对 k一 BMC、k Area较身 

高对 k BMC影响明显。经体重 、身高校正后 ，k一。 

BMC则男女差异无 显著性 (P>0．05)，L一 BMD则 

男性明显低 于女性 (P<0．05)，说 明 L 。BMC能较 

好反映体重、身高的差异，k一 BMD则不能很好反映 

体重、身高的差异。大量研究表明男、女间体重、身 

高的差异决定了峰值骨量的性别差异，且体重对峰 

值骨量的影响较大”。 。因此，k BMC的峰值骨量 

用于诊断骨质疏松比k BMD峰值诊断 OP，可能会 

进一步减少漏诊或误诊。 

综上所 述，体 重对青壮 年 BMC的影 响大 于身 

高．身高对 k Area影响最大。男、女体重、身高的 

差异决定了峰值骨量的差异。BMC、Area、BMD指标 

中，BMC能很好反映体重 、身高的差异，用 BMC诊断 

骨质疏松可能 比用 BMD更好。因此 ，在诊断骨质疏 

松时，综合考虑 BMC、BMD才能进一步减少漏诊及 

误诊。 
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