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深圳地 区 QCT骨密度正常值调查与临床 

诊断标准的探讨 

赵文俐 陈贤志 王俊山 石志峰 李声云 

【摘耍】 目的 通过对深圳地区正常人群腰椎骨密度测量，获得本地区QCT骨密度正常参考 

值 。方法 采用 CT扫描机，羟磷灰石固体体模和 QCT骨密度测量软件 ，选择 了无骨质疏松疾病的正 

常人 1 028例 ，扫描第 3、第 4腰椎中层横断面 ，做 QCT骨密度测量。对测量结果进行统计处理 ，得 到 

男女人群骨峰值和年龄组均值。通过对年龄组数据进行不同标准 的统计处理 ，探讨较为合理的诊 断 

标准。通过不同的测量方法(单纯松质和包括皮质)的对 比，探讨 QCT与其他方法的差异。结果 根 

据 21 35岁 年 龄段 统计 出的骨 峰值 男性 第 3腰 椎为 165．85±30．17，第 4腰 椎为 170．95±31．81。女 性 

第 3腰椎为 175．33±26．95。第 4腰椎为 181．97±27．63。采用 4种不同的骨峰值降低标准统计骨质疏 

松症检出率，发现 M．25％组检出率偏高，M-30％与 M．2s较接近。包括皮质骨的测量降低敏感性。结 

论 进行深圳地区骨密度正常值调查 ，获得 了男女人群骨峰值和年龄组均值 ，临床诊断建议采用骨峰 

值．3o％作为 QCT测量诊断骨质疏松症的基本界限。 
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Investigation of bone minlerill den~ty by QCr in Shenzhen and suggestion On ma 。 crt~rlon of osteo· 

pO ZHAO Wenli，CHEN Xianzhi，WANG Junshan，et a1．CT Department，SheazAea Hosp／ta／Guangdong， 

5l8067 China 

【Abstract】 Objective To obtain the normal values of bone minieral density(BMD)measured by quanti． 

tative CT(QCT)in p~ople of Shenzhen．Methods 1028 healthy subjects were recruited and subjected tO quanfi· 

tative CT(QCT)8ca|ming ofthe third and fourth hmbar vertebral body for BMD，with a phantom under the body． 

The peak values(M)ofBMD in males and females，and the mean values ofdifferem age groups age range：10-80 

years age rlLr~e were obtained．By statistical analysis of the data using differem criteria，a reasonable diagnostic 

criterion of osteoporosis WaS p】 po8ed．By comparison of diffenret measuring methods(扛abeclllar are~／Irabecular 

+cortical area)，the difference between QCT and other techniques was studied．Results The peal【values of 

BMD aze(165．85±30．17)mg／cm3(L3)，(170．95±31．81)m~／cm3(L4)in males，and(175．33±26．95)rag／ 

cm3(L3)，(181．97 ±27．63)mg／cm3(Ig)in females．The osteopomsis positive rate is too high for the criterion of 

M inlnu8 25％ ．while M minus 30％ is close to M Ininl~2SD．The sensitivity is lowered in measurement ofBMD 

in chding cortical area．Condusion ~ ough the investigation of BMD in Shenzhen，the peak values of BMD in 

males and females．and the mean values in different age groups a obtained．Th e criterion of M minus 30％ 鹪 

base line for the diagnosis of osteoporosis is suggested． 

【Key words】 Quantitative computed tomography；Bone mineral densi~；Diagnostic criterion；Osteopomsis 

QCT骨密度测量 由于其具有 良好 的准确性 和重 

复精确度 而被公认为是较好 的骨密度测量方法 [ ，2J。 

近年来 随着 CT机 的普及 ，其重要性 和普及性得 以提 

高。我们 采 用 QCT骨 密度 测 量 系 统 和 羟磷 灰 石 固 

体 标准 体模进 行 了正常值调 查 ，初步建 立 了深 圳地 
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· 论 著 · 

区正 常男女人群 的骨峰值 和年 龄组均值 。并在统 计 

分析 的基础上制 定 了初 步 的临床诊 断 标 准 ，现将 结 

果报道如下 。 

材料和 方法 

1．设 备 

CT扫描 机 ：深圳 安科公 司的 ANATOM 全身螺旋 
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扫描机 。骨密度 测量 体模 ：采 用 中 国测试 研究 院研 

制的羟磷灰石 固体标 准体 模 (图 1)。骨密度 测量 软 

件 ：自行开发 的 QCT骨 密度测 量 系统 软件 能够 直接 

从扫描工作站 把原 始 图像 读 进 图像 工作 站 ，再读 入 

骨密度测量 程序显示 。测 量过程是 在原始 图像 上进 

行交互 操作 。 

图 1 羟 磷灰 石 固体体模 

2．检查对 象 

正常值调 查 ：自 2001年 5月到 2003年 1月 ，选 

择来我 院进行 正常体检 的人群和就诊 人群 中无骨质 

疏松性疾 病、无影 响骨代谢 的内分泌疾 病、无长期 卧 

床 和营养 不 良等影 响骨代 谢 的病史 的对 象进行 了骨 

密度测量 。检 查总人 数 1 028人 ，女 性 606人 ，男 性 

422人 。 

图 2 骨密度测量腰椎定位 

3．测量方法 

检查 部位及 检 查测 量条 件 ：在 侧 位定 位 片上 取 

第 3、第 4腰椎椎体 的 中间层面 (图 2)，以层厚 5 mln 

进行 CT横断扫描 ，扫描条 件 120 kV，40mA。扫描时 

腰部下方放 置测 量 体模 ，同 时扫 描腰 椎 和体 模。软 

件测量 时 ，首 先用 圆形 框 测量 体模 各 标准 区域。建 

立标准 曲线 ，然后 采用椭 圆框测 量腰椎 横断面 ，椭 圆 

框应紧贴椎体 皮质 内侧缘 ，为 了对 比不 同测 量 方法 

之 间的差异 ，我 们对 每 一个 椎体 又进 行 了包 含 周 围 

皮质 的骨密度测量 (图 3)。 

图 3 腰椎 横断 面骨密 度测 量 

4．测 量数据的统计处 理 

骨密度峰值统 计 ：从 正 常人 群 测量 的骨 密 度数 

据 中取 年龄 21～35岁对 象用 于骨峰 值统 计 ，本组 中 

符合条件 的共 372人 ，男 性 155人 ，女性 217人 。统 

计时分 为 21～25岁 ，26～30岁 ，31—35岁 3个 年龄 

组，选均值最高的年龄组值作为该性别的骨峰值。 

年龄组均值 统 计 ：按 每 10岁 1个 年龄 组 分组 ， 

计算各 组数据的平均值 与标准差。 

为了探讨骨密度 降低 程度与骨质 疏松程 度的关 

系 ，确定 比较 合理的临床判 断标准 ，我们采 用 了 4种 

(<骨峰值．25％、<骨峰值．30％、<骨峰值．2s、<骨 

峰值．2．5s)不同的降低程度对调查资料进行 了统计 

处理 ，计算骨质 疏松症 (OP)检出率 。 

把包 含和不包含周 围皮质 的骨密 度测量 资料进 

行 对 比，计算 OP检 出率 的差别 

结 果 

1．骨峰值 

根据 对 21～35岁 的深 圳 人 进行 椎 体 松质 骨 骨 

密度测量值 的统计 ，得 到男 、女骨 峰值 结果 ：男性 第 

3腰 椎 为 165．85±30．17，第 4腰 椎 为 170．95± 

31．81。女性第 3腰椎 为 175．33±26．95，第 四腰椎 为 

181．97±27．63。 

2．年龄组均 值 

根据对 1 028例深圳人 的骨 密度测量 ，各 年龄组 

均值统计结果 见表 1。 

3．不同诊断标准对检 出率的影响 

按 不同的骨密 度 降低程 度进 行判 断 的 OP检 出 

率结果 见表 2。 

4．不 同测量方法对测 量结果 的影 响 

T 
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对包含周 围皮质 的骨密度 测量 资料进行 统计 处 理 ，OP检 出率 见表 3。 

表 1 深圳 地 区人 群 骨密 度各 年龄 组 均值 
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表 2 深 圳 地 区男女 性 椎体 松质 骨 骨峰值 (M)降低 程度 统计 OP检 出率 

裹 3 男女 性 骨峰 值 降低 25％对 比不 同测 量 方法 的 OP检 出率 (％) 

讨 论 

1．检查 对象 

来 院检 查和 就诊 的人群 以深 圳人 为主 ，但深 圳 

人 口中真正祖籍本地 的并不多 ，内地迁来深圳 ，或在 

深圳 打工的 占大多 数。这 些外 来 人 口中 ，长江 以南 

的居 民占多数 ，其 中城 市人 口居 多 ，因此 ，本组 测量 

的骨密度值 比较适于 中国南方 城市。 

我们检查 的对象 中，通过询 问病 史 ，排 除了骨质 

疏松性 疾病 和能够 引起 骨质 疏 松 的其他 因素 ，基 本 

反 映 了正常人群 的情况 。 

2．骨峰值 

我们统计骨 峰值采用 了 2l一35岁 范 围的人群 。 

考虑到男女骨峰 值 出现 的年 龄段 可 能有 差异 ，我 们 

又采取分 3个 小组 ，每 组 5岁 ，选取 最高 的 l组。与 

现有的文献 比较 [3-5]，骨峰值数值 范围基本接近 。从 

统计 的结 果 看 ，女 性 骨峰 值 出现在 第 l组 (2l 25 

岁 )，男性 骨峰值 出现在第 2组 (25—29)。女性 骨峰 

值大 于男性 ，第 4腰椎骨 峰值大于第 3腰椎 。 

3．年龄组 均值 

从年龄组 均值 来看 ，男 女在 20—40岁期 间骨密 

度值都 比较 高 ，而且 女性 略高于男性 ，文献中也有相 

似报道L3．4J。这 种情 况 与 双能 X线 测 量有 所 不 同 ， 

我们考 虑可能 QCT测 量 区域 为单 纯 的椎 体 内松 质 

骨有关 。4o岁 以后 ，女 性 骨密 度下 降较 快 ，男 性则 

下 降较慢 ，与文献 中报道是一致 的。 

4．临床诊 断标 准 

1999年 中 国老年 学 学 会 骨质 疏 松 委 员 会诊 断 

学科组参 考世 界 卫 生组 织 (WHO)的标 准提 出了骨 

质疏松诊 断的试行 标准 L6J，这个标 准依 据 的主要 手 
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段是双能 x线吸收检查。QCT骨密度测量技术与 

双能 x线 吸收技术具 体 的测量 方法 有一定 差异 ，为 

了探讨 QCT骨 密度 测量 是 否适 于完 全采 用 这 个标 

准 ，我 们对调查 资料 从两 个方 面作 了补充分 析 。一 

个方面是 采用 4种不 同的骨密度 降低程度来观察 正 

常人群不 同年 龄 组 的 OP检 出率 ，另一 个 方 面是 采 

用不 同的测量 区域来 分析不 同方法对 诊断标 准 的影 

响。 

从统计 处理结 果 来看 ，以 M一25％判 断 OP检 出 

率最 高 ；以 M一2．5S判 断 OP检 出率最 低 ；以 M一30％ 

和 M一2S判 断 OP检 出率 比较 接近。 

我 们 的调 查 对象都 是属 于身体 基本 正常 ，没 有 

任何骨质 疏松症状体征 的人群。而在这个 人群中按 

照 M一25％ 统 计 OP检 出 率 在 6o一69岁 女 性 组 为 

47．95，男 性组 为 31．25。李 宁华 等L8 2001年 报 道 中 

国 6o一69岁女性 OP发病率为 l5．15，男性发病率 为 

6．2，与文献 比较 本 组 比例 偏 高 。如 果采 用 M．30％ 

或 M一2．5 s，OP检 出率会 明显 降低 ，我 们认为这种 差 

异是两种 检查方法造成 的。 

从表 3可 以看 出 ，QCT测 量 时包 括 椎体周 围皮 

质骨 ，则年龄 组差 异会 降低 ，OP检 出率也 降低 。我 

们分析 这是 由于 骨皮 质 的骨矿 含量 变化 较慢 ，中老 

年组甚 至会 由于增生 而 导致 不 降低反 而提 高 ，这样 

就造成包括 皮质 的骨密度 随年龄降低 的表现不够敏 

感 。文献也提 到双 能 x线 吸 收 技术 测 量 腰椎 对 老 

年人会受 到骨质增生 ，组织钙化 的影响L4 J，QCT则 能 

够避开 这种影响而提 高测量 的敏感性 。 

我 们初 步 应用 的标准 ，是 按照 中 国老年学 学会 

骨 质疏 松委员会提 出的试行标准 。但 是在初步 的临 

床应用 中 ，临床医生 感 到根据 这个 标 准诊 断 的阳性 

病 人 比例偏 高 ，而症状 与体征 的符合 率偏低 ，使我们 

感 到有必要 在试 行标准 的基础上加 以适 当改 动。从 

初步 的资料 分析 ，虽然按照 M一2．5S能够更 明显 的降 

低 OP检 出率 。但 由于这 种标 准受调查 样本 的随机 

性 的影响较大 ，不易掌握 ，采用 降低百 分 比更容易实 

行 。我们 注 意 了 文 献 中 的 相 关 资 料 ，徐 均 超 等 3 

l991年统计 的正 常男 女 骨 密度 各 年 龄组 标 准差 与 

均值 的比值多在 l5％ 一30％之间，余卫等L4 1999年 

统计 的数 据 相 应 比值 也 多在 l5％ 一30％之 间。根 

据我们的调查数 据统 计 ，骨 峰值 调查 男 性组 标准 差 

与骨峰值 的 比值 为 18．24％ ( )，l8．61％(LI)；女性 

组为 15．46％(k)，15．41％(LI)，按 降低 两个 标准 差 

转换成百分数 ，男性降低了 36．48％(k)和 37．22％ 

(k)，女性降低了 30．92％( )和 30．82％(LI)，都明 

显 大于 25％。因此 ，我们建议采 用 M一30％为基 本界 

限。刘忠厚教授在 第一届 国际骨矿研究 学术会议上 

的报告 中解释 制定诊 断 标准 时L7 J，说 明 了这一 标准 

与人 的 骨 矿 年 丢 失 率 一 致。 根 据 这 个 原 则 ，由 于 

QCT测量 的椎 体 松质 骨 区域 的骨矿 年 丢 失 率 大 于 

DEXA，所 以 QCT测 量 的诊 断标 准 作 相应 的改 变 也 

是合 理 的。 

从统计处理结 果看 ，60—69岁组 以 M一30％为界 

限 ，OP检 出率 男 性 为 l8．75％ ，女性 为 39．73％。虽 

然还是 比较 高 ，但 考 虑到 QCT方 法 的敏感 性 ，还 是 

合理的。对临床 骨密 度测 量病 人 的实 际诊 断 ，是根 

据骨峰值 降低程度 ，参 考年龄组均值 ，结合临床症状 

体征进行 综合判断 的方法做 出的。这样给 了临床 医 

生更 大的 自由，如果对于那些骨 矿丢失程度 明显 ，但 

其 症状 ，体 征并不 明显 的老年人 ，考 虑到对他 们的心 

理影响 ，可以适 当放宽诊 断标准。 

年龄组 均值 在诊断骨质疏松症 时只起 辅助参考 

作用 ，不做 为诊 断依 据。对 50岁 以上 的病人 ，骨密 

度测量值如果在 年龄 组 均值 以 内，检查 对 象又 没有 

明显 的骨质疏松 症 的症 状 ，即使 骨密 度 已有 明显 降 

低 ，在判断 为骨 质疏松 ，尤 其是严重骨质疏松 时也应 

当慎重 。如症状体 征上 伴 有脊 柱压缩 变形 ，或轻 度 

暴力 引起 的股骨上 端 骨折 ，桡 骨远 端 骨折则 是诊 断 

骨质疏松 和严重 骨质疏松 的重要依据 。 
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