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韶关地区中年男性骨密度调查分析
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摘要：目的 调查韶关地区部分中年男性人群骨密度。方法 应用双能 5线骨密度仪对韶关地区
#1.名中年男性进行骨密度检测、分析。结果 1676"8的中年男性出现不同程度的骨量减少，17/"8
患有骨质疏松症。结论 中年男性骨质疏松的防治问题不容忽视。
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随着人民生活水平的提高和人口老龄化的发展

趋势，防治骨质疏松已成为人们普遍关注的问题。

骨质疏松症（OP）是一种中老年退变性疾病，轻者可
引起患者慢性腰背痛及四肢骨关节痛，重者极易引

起骨折，使患者的工作和生活质量降低，是一个沉重

的社会问题［"］。为探讨男性 OP 发病情况，提出防
治对策，本文对韶关地区 #1. 例中年男性的骨密度
（DEF）进行了分析。

A 材料和方法

ABA 研究对象
从近两年到我院进行（DEF）健康检查的 !./人

中，筛选出 #1. 例作为本研究对象。筛选条件：机
关、事业单位工作人员和企业单位行政人员，均为脑

力劳动者；年龄在 1! Q .$岁，在韶关地区工作、生活
!年以上；无骨代谢性疾病，无内分泌疾病（如甲状
腺或甲状旁腺功能亢进或低下、糖尿病等），无肝、肾

疾病，无卧床休息 1个月以上病史，近 1个月无服用
激素类药物等。

AB1 方法
应用 R=SS4>型双能 5线骨密度仪（F%5M，法国

FEI公司生产）对每位受检对象的第 " Q T腰椎前后
位及髋部（包括股骨颈、大粗隆、U’AB 三角）进行
DEF测定，测定髋部 DEF时采用下肢内转 1$度固
定体位；并详细记录每位受检者性别、年龄、身高、体

重、职业、运动嗜好、生活饮食嗜好（如烟、酒、浓茶、

咖啡等）等。仪器精确度 V "8（仪器说明书），每个
工作日均对仪器进行体模检测，变异系数 9W V
$7!8。

1 结果

1BA 各年龄组 DEF测定情况见表 "。
表 A 各年龄组 DEF测定情况

年龄

（岁）
例数
腰椎（&-X3&#）股骨颈（&-X3&#）大粗隆（&-X3&#）U’AB（&-X3&#）

均值 标准差 均值 标准差 均值 标准差 均值 标准差

1! Q 1Y 1. $7Y1# $7$Y. $7Y$! $7$./ $76T/$ $7"#" $7.!6 $7"$!
T$ Q TT TY $7Y!$ $7"1! $7/YY $7"1$ $761T/ $7""/ $7.TY $7"11
T! Q TY 61 $7Y## $7"T. $7/YT $7"#" $761$Y $7$YY $7.1. $7"1!
!$ Q !T T. $7/Y6 $7"1. $7/// $7"#T $761$T $7"$" $7.#" $7"T/
!! Q 1# $7Y"6 $7"T6 $7/6" $7"#6 $76$$. $7$Y6 $7!Y1 $7"1.

1B1 不同年龄组 OP情况分析见表 #。

2 讨论

表 "显示，韶关地区中年男性股骨颈、大粗隆和
U’AB区的 DEF随年龄增加而逐年下降，下降趋势
平缓，腰椎 DEF随增龄亦有下降的趋势，但到 !! Q

.1 中国骨质疏松杂志 #$$.年 #月第 "#卷第 "期 9:(, Z O>?=4K4A4>，*=@AJ’AC #$$.，W4) "#，[42"



!"岁年龄段其 #$%反而有所上升，这可能是存在
腰椎骨质增生或轻度压缩性骨折而导致中老年男性

腰椎 #$%稍有上升［&］。就此而言，如果包括轻度骨
折，男性脊椎骨折可能并不低于女性［’］。因此当测

定的腰椎 #$%与临床情况不相符时，应参考股骨近
端的 #$%进行诊断，以免造成误诊或漏诊［(］。

表 ! 不同年龄组骨质疏松症的情况

年龄

（岁）
例数
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表 &显示，参照世界卫生组织（:);）认为用双
能 < 线吸收法（%=<>）测定的骨密度低于骨峰值
&12个标准差时诊断为 ;?，本研究对象 &’! 人中仅
有一人可以诊断为 ;?，不能排除如果采用 :);推
荐的 ;?的诊断标准，会有 ;?患者漏诊［2］；参照中
国人 ;?推荐诊断标准［!］，如有 4个或 4个以上部分
#$%值低于正常同性别峰值 4 个标准差则诊断为
骨量减少，低于正常同性别峰值 &个标准差则诊断
为 ;?。调查结果显示，韶关地区 ’2 6 !"岁男性 ;?
患病率从 &1895随年龄上升到 71’95，与其他地区
基本相似［8，9］；骨量减少率随增龄从 &&1&&5增加到
2’14’5，增加幅度较大，说明男性在中年已出现明
显骨量减少。我们通过对 &’! 名脑力劳动者 #$%
的调查分析，认为男性 ;? 问题可能要比人们了解
得要严重。因此，如何预防 ;?在男性和女性一样
是一个值得全社会关注的健康问题。

根据全球骨折流行病学调查，随着寿命的延长，

骨折的发病率逐年增加，尤其在人口稠密的亚洲国

家显得更为突出，而由 ;? 致骨折的问题已受到全
球医学界和政府的关注。因此，应该尽早地寻找良

好的预防途径，以提高老年时的生活质量。中年人

是人生最忙碌的时期，本研究所检 &’! 名脑力劳动
者中有相当一部分人长期吸烟、过量饮酒、大量喝浓

茶或咖啡、运动量减少等，这些容易造成骨量的丢失

因素所占分额有多大还有待进一步研究。预防 ;?
的最有效办法就是从儿童时期开始，即在骨骼生长

最快的时期，使骨骼发育得尽可能的强壮，以保证在

十几岁的年龄段积聚足够的骨量和获得最大的骨

量。一个健康人通常在 ’"岁左右时骨骼发育达到
顶峰，以后逐年下降，男性 ("岁以后，应想尽办法延
缓其骨量丢失［7］。由于中年人已经错过了获得最大

峰值骨量的年龄，因此如何做好中年 ;? 的预防工
作就显得尤为重要。
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