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成都市中老年健身女性体成分指标与骨密度和

骨代谢指标的相关性研究
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摘要：目的 探讨体重、体重指数（456）等体成分指标对中老年健身运动女性骨密度的影响及体成

分指标与骨代谢指标、骨密度指标的关系。方法 7$ 例成都市城区健身运动女性根据 456 不同分为

三组：低体重组（456!8# 9,:&8）、正常体重组（8# 9,:&8 ; 456!8< 9,:&8））和肥胖组（456 = 8< 9,:&8 ），

采用 >?@.0?A’3. 超声骨密度仪测定跟骨的 4BC、D>D、DE6 骨密度指标；全自动生化分析仪测定血清 CFG
含量；应用放射免疫法测定血清 /HE、4IG、6JK!、%8 、ELM 含量。应用方差分析和偏相关方法进行统计

学处理。结果 不同 456 组的体重、体重指数、瘦体重和体脂百分比差异显著，低体重组 EK?30N. 与正

常体重组、超重组比较有极显著差异；低体重组 D>D、DE6 骨密度指标显著低于正常体重组；4BC、D>D、

DE6 骨密度指标与体重、体重指数、瘦体重和体脂百分比呈正相关，与 /HE、6JK!、ELM、4IG、CFG 呈正相

关，与 %8 呈负相关。低体重组骨量减少、骨质疏松发生率最高。结论 体重、体重指数等体成分指标

是影响中老年健身运动女性 45O 的重要因素，保持体重有利于防止骨丢失和预防骨质疏松发生。
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骨质疏松症（!"#$!%!&!"’"，()）是以骨量减少，骨

组织显微结构退化（骨小梁变细，断裂，数减少；皮质

骨多孔，变薄）为特征，致使骨脆性增加、骨折危险性

增高的一种全身性骨病。主要危害中老年人的生活

质量，已成为严重影响人类健康的一个重要公共卫

生问题［*+,］。根据上海调查资料显示，老年人骨质

疏松症患病率男性为 -./012，女性为 3./402［4］。

骨质疏松的发生与多种因素有关，体重和体重指数

（567）是影响骨密度（568）的重要因素。本研究应

用 ("#$!"%9:$ 全干式超声骨密度仪，对长期参加健

身运动的中老年健康女性（年龄在 4; < -; 岁）进行

了骨密度指标测定，并检测了受试者血清骨代谢指

标含量。探讨受试者体成分指标与 568 指标和骨

代谢指标的关系，为认识体成分指标对 568 的影响

以及骨质疏松的发生提供线索，并为城市中老年女

性参与健身运动，预防和减缓骨质疏松的发生，提供

参考和建议。

! 材料和方法

!"! 研究对象

1..; 年至 1..- 年年度，造访成都市 ; 城区各健

身运动集中区的中老年女性，以参加太极拳、游泳、

快步行走和有氧健身运动等运动项目的健康中老年

女性为研究对象，受试者身体健康，自主活动能力

强，年龄在 44 < -; 岁，无各类骨代谢疾病，无其他严

重内科、外科疾患，自愿接受体格检查和各项骨代谢

指标和血清细胞因子含量测定，共计 34 例，均签署

知情同意书，得到社区有关部门批准。

!"# 实验方法

!"#"! 常规咨询及人体测量和分组：对参与健身运

动女性受试者询问年龄、职业、月经史、疾病病史和

过去史、运动年限等一般情况；测量受试者身高、体

重，计算 567、瘦体重、总脂肪含量等体成分分析采

用韩国 =$>?"8@+1... 身体成分分析仪进行，计算体

脂百分比。研究对象按 567 分组（表 *）：准确测量

每位妇女的身高和体重后，计算 567（ABCD1），按 567
E 1. ABCD1为低体重组，567 在 1. < 1; ABCD1 为正常

体重组，567!1; ABCD1 为超重组。

!"#"# 跟骨骨密度超声测定：采用法国 6$FG’G>A 公

司的 ("#$!"%9:$ 全干式超声骨密度仪，检测每位女

性骨密度指标。选择右侧跟骨为检测部位，受试者

取坐位，手动定位到外踝尖到足跟后缘下 *C, 处，测

量后曲线平直为定位准确。分别计算出超声声速

（H(H）和超声振幅衰减值（5IJ）两个骨密度指标，

H(H 批内误差为 ./;2 < ./02，批间误差为 */*.2，

5IJ 批 内 误 差 为 ./42 < ./02，批 间 误 差 为

*/.;2。("#$!"%9:$ 还给出骨宽度（K(5）和骨内速

度（=(5）指标，提高了骨密度的测量精确性，全自动

分析测量结果，并计算骨硬度指数（HL7），HL7 按如下

公式计算：HL7 M ./-0"5IJ N ./1O"H(H+41.。根据

5IJ 值 与 同 性 别 青 年 人 峰 值 所 得 L+H:!&$，采 用

("#$!"%9:$ 骨密度仪自带标准，判定骨代谢情况：L+
H:!&$ E P 1/. 诊断为骨质疏松症；P 1/.# L+H:!&$
E P */.诊断为骨量减少；L+H:!&$! P */. 为骨密度

正常，骨质疏松和骨量减少统称为骨密度异常。

!"#"$ 观测指标的测定：所有健身运动女性清晨安

静空腹状态下，取静脉血 *. DG，,... &CD’> 离心 *.
D’> 分离血清，Q) 管分装，P 1.R冰箱保存备用，血

清碱性磷酸酶（JS)）含量采用全自动生化分析仪测

定，人降钙素（TUL）、血清骨钙素（5V)）、白细胞介素

+-（7W+-）、雌激素（Q1 ）、肿瘤坏死因子（LXY）含量采

用放射免疫分析测定，试剂盒购自北京福瑞生物工

程公司。TUL 的最小检出值 1. %BCDG，批内变异系数

E 3/02，批间变异系数 E *4/;2，参考正常值为小

于 *.. %BCDG；5V) 的最小检出值 * >BCDG，批内变异

系数 E 1/-2，批间变异系数 E ;/02，可测范围 * <
*- >BCDG；Q1 的最小检出值 ./; %BCDG，批内变异系数

E 0/,2，批间变异系数 E *./,2，测定范围 ; < ;..
%BCDG，女性成年人 14 < ,*; %BCDG，绝经期 . < -. %BC
DG；LXY 的最小检出值 ./, >BCDG，批内变异系数 E
;2，批间变异系数 E O2，标准曲线范围 ./, < 14/,
>BCDG；7W+- 的批内变异系数 E 0/.2，批间变异系数

E *;2，标准曲线范围 ;. < 4... %BCDG，正常参考值

*.O/O; Z 4*/4O %BCDG。测定时严格按照说明书操作

程序进行。

!"$ 统计学处理

用 H)HH *,/. 进行统计学处理，所得数据描述性

分析均用$! Z " 表示，多组间均数比较采用单因素

方差分析，方差齐性检验后，进一步多重比较采用

WH8 法进行均值变异估计。5IJ、H(H、HL7 等骨密度

指标与 567 等体成分指标和骨代谢指标的相关性

采用偏相关分析，# E ./.; 表示有统计学意义。

# 结果

#"! 研究对象人体测量指标与 567 的关系

按 567 分组后，各组人体测量指标方差分析显

示，年龄、初次月经年龄、末次月经年龄和运动年限

等测量指标差异无显著性（# [ ./.;），可比性较好；
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而体重、体脂百分比、体重指数和瘦体重等体成分指

标在各 !"# 组间存在差异有极显著性（! $ %&%%’）。

在符合 !"# 分组的中老年健身运动女性中，低体重

者占 (’&()*，正 常 体 重 者 占 +)&,+*，超 重 者 占

(,&-)*。已有研究表明［+］，体重是影响妇女 !".
的重要因素，与 !". 呈正相关，表 ’ 中，低体重组

/012345 与正常体重组比较，差异有极显著性，见表

’。

表 ! 不同 !"# 组中老年健身运动女性的

人体测量指标数据

项目 低体重组（ " 6 (%） 正常体重组（ " 6 +7） 超重组（ " 6 ()） ! 值

年龄（岁） 8(&79 : 8&)( 8(&(, : +&(7 89&)- : +&+( %&+)-
体重（;<） +7&,, : 9&%+! 8+&)9 : 8&+’ 77&%+ : 7&7,!! $ %&%%’
体脂百分比（*） (7&78 : -&’8 ()&-9 : +&(8 9+&’’ : (&-+!! $ %&%%’
体重指数 ’)&,9 : ’&’-! ((&’) : ’&+’ (-&9) : (&97!! $ %&%%’
瘦体重（;<） 98&+, : (&9+! 9)&7) : 9&+8 +(&-, : 9&-+!! $ %&%%’
初次月经（岁） ’8&’+ : ’&-- ’+&8% : ’&-’ ’+&+9 : ’&() %&8,,
末次月经（岁） +-&’+ : (&7- +)&8+ : 9&%9 +,&’- : (&,( %&9’7
运动年限（岁） 9&(9 : (&’9 9&8) : ’&-( 9&+8 : (&-% %&)’-
/0=2345 > (&%8 : ’&%(!! > ’&%’ : %&), > ’&%- : ’&%, %&%’)

注：与正常体重组比较! ! $ %&%8，!!! $ %&%’

"#" 研究对象骨代谢指标和 !". 指标与 !"# 的

关系

研究对象血清 ?@/ 和 A( 受 !"# 影响较大，低体

重组、超重组与正常体重组比较，差异有显著性；#B0
7、/CD 骨代谢细胞因子和骨代谢生化指标 EFG、

!HG 等在血液中的含量差异无显著性。低体重组

=I=、=/# 等 !". 指标与正常体重组比较，显著降低，

!JE值极显著降低（! $ %&%’），说明中老年女性体

重低者，骨丢失迅速；超重组和正常体重组比较，仅

=I= 值显著降低，而 !JE、=/# 三项骨密度指标略微

下降，说明体重对维持中老年女性骨密度是有益的，

见表 (。

表 " 不同 !"# 组的中老年健身运动女性

骨代谢细胞因子和 !". 比较

指标 低体重组（ " 6 (%） 正常体重组（ " 6 +7） 超重组（ " 6 ()） !
?@/（K<LMN） 98O7) : ’9O)8! +7O’+ : ’-O)( 8+O9- : ’7O-+! %O%9)
/CD（P<LMN） %O(7% : %O%-+ %O(7’ : %O%7) %O(++ : %O%-’ %O7,,
#B07（K<LMN） 88O’+ : ((O(’ 8%O(8 : ’,O8) 8+O87 : (’O79 %O78’
A(（K<LMN） 9+O7( : ’+O(,! ++O’- : ’(O’% 98O,7 : ’’O-) %O%+)
EFG（JLN） ,8O7% : )O,’ )7O8- : )O)+ ,’O(8 : ,O%’ %O()+
!HG（P<LMN） ,O+- : 9O9’ )O++ : 9O%’ ,O9- : 9O(9 %O7’,
!JE（Q!L"RS） 88O78 : 8O77!! 7’O+( : +O,’ 7’O%( : 7O(7 %O%’,
=I=（ML1） ’979O-+ : 8-O-7! ’8’-O’( : 77O++ ’9,(O,, : -8O’(! %O%’7
=/# ,%O’7 : (%O9’! ’%+O+’ : ((O-8 ’%(O)+ : (8O97 %O%8)

注：与正常体重组比较，! ! $ %&%8，!!! $ %&%’

"#$ 研究对象 !". 与骨代谢指标、体成分指标的

偏相关性

在跟骨骨密度定量超声测定中，!JE 主要反映

骨密度，也受骨微结构影响，=I= 主要反映骨弹性、

力学特征、骨组成和骨内部结构及骨密度特性，=/#
能全面评价骨的质量状况。偏相关分析表明（表

9），体重、!"#、体脂百分比、瘦体重与骨密度指标

!JE、=I= 和 =/# 呈正相关；EFG、!HG 与 !JE、=I= 和

=/# 呈负相关，#B07、/CD、?@/ 与 !JE、=I=、=/# 等 9
项骨密度指标呈负相关；在校正体重、!"#、体脂百

分比、瘦体重等体成分指标后，=/# 骨密度指标与血

清 EFG、/CD 含量呈显著负相关，与体重显著正相关

（! $ %&%8）。雌激素 A( 与 !". 指标呈正相关，但未

达到显著水平。根据 I1T531KU25 全干式超声骨密度

仪给出的 /012345 值，按照该仪器判别骨质疏松的标

准，骨密度正常、骨量减少、骨质疏松在低体重组、正

常体重组和超重组的发生率如图 ’ 所示，随 !"# 增

大，骨量减少和骨质疏松发生率逐渐降低。

表 $ 中老年健身女性 !". 与骨代谢指标和体成分因素的偏相关性

指标 #B07 /CD A( ?@/ !HG EFG 体重 !"# 体脂百分比 瘦体重

!JE > %&’+9 > %&(’)! %&’’’ > %&%-+ > %&’(% > %&’(8 %&(((! %&(’’! %&%7, %&(%’
=I= > %&(’(! > %&’)+ %&%(’ > %&’++ > %&%,8 > %&()-! %&%,% %&(’9! %&’%) %&%8(
=/# > %&’%’ > %&(’9! %&’98 > %&%,+ > %&’8’ > %&(’7! %&(’+! %&(%( %&%,- %&’)8

注：! ! $ %&%8，各项骨代谢指标、体成分指标与骨密度指标的偏相关性

% 讨论

骨质疏松症是世界性流行的一种代谢性骨骼疾

患，最容易导致腿骨、椎骨和腕骨骨折。根据 VRI
估计，8% 岁以上女性骨折风险性可以达到 7%*，大

约 9%*女性绝经后会患骨质疏松症，因腿骨骨折的

死亡率大约为 (%*［8］。女性在绝经后的 ’% 年里，骨

量丢失明显加快，如不采取措施，在 7% 岁左右即出

现明显骨质疏松症状［7］。本项研究结果表明，低

!"# 是骨质疏松症高危人群，除 !". 指标外，其骨

代谢生化指标和骨代谢细胞因子水平都出现明显变

化，低体重组 #B07、/CD 等细胞因子含量高于正常体

重组和超重组，表明低体重组为高骨代谢转换水平。

低体重组血清 ?@/ 含量显著低于正常体重组和超

重组，与 !". 指标负相关；血清 A( 水平也显著低于

正常体重组，而略高于超重组，与 !". 指标正相关，

目前，关于 ?@/ 与 !". 的相关性研究报道还很少，

?@/ 通过破骨细胞上的降钙素受体抑制破骨细胞活
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图 ! 中老年健身女性骨质疏松发生率（"）

性，从而减少骨吸收，雌激素能促进降钙素分泌，抑

制骨吸收，雌激素低下时，降钙素合成减少［!］。雌激

素 "# 对骨代谢和骨转换的作用是通过细胞因子发

挥作用的［$］。血清 %&’ 分泌水平与骨质疏松的关系

已引起国内外学者们的关注，女性绝经后 %&’ 储备

功能及分泌功能低下，促进骨质疏松发生［(］。

目前，关于体重、体重指数等体成分指标与骨质

疏松发生的报道还不多，)*+,-. 等［/0］对 1/2 例女性

和 #30 例男性老年人群的研究表明，#24的女性和

//4男性患有骨质疏松症，567 是预测骨质疏松症

发生的最佳体成分指标，通过多元逐步回归分析显

示，股骨 568 与体重、身高、567 显著正相关，与正

常 567 比较，高 567 人群的骨质疏松危险性下降

334，臀部骨折发生率也降低，说明高 567 对中老年

人群患骨质疏松具有保护作用。在表 # 中，超声振

幅衰减值 59: 在超重组与正常体重组间无显著性，

两者都显著高于低体重组，而超重组超声声速 ;<;
与正常体重组比较有显著性，与低体重组比较有极

显著性，这充分说明高体重对骨质疏松具有较好维

持作用，但在老年人群中，骨质疏松仅是一种常发的

增龄性退行性疾病，各种综合性病症都有可能伴随

发生，如心脑血管疾病，所以参加健身锻炼，提高肌

肉骨骼系统的适应性是中老年人群防治各类疾患的

最好策略。但 ;=>,?+ 等［//］发现，对于绝经后妇女，低

身高和低体重比低 567 与骨质疏松的相关性更好，

所以，体成分指标对 568 的影响还没有得到一致性

的认识。高体重或高 567 对骨骼组织实施机械负

荷刺激，增强肌肉强度和力量，从而加强对骨骼的刺

激，提高雌激素水平，从而达到提高和维持骨量的作

用，降低患骨质疏松症的风险。体重过低会增加骨

吸收，导致峰值骨量低，骨丢失加速［/#］。流行病学

研究表明，绝对体重或相对体重轻者发生骨折的危

险性较高，高 567 可延缓老年妇女骨量丢失和骨强

度下降。高 567 老年妇女身体脂肪组织多，血液中

衍生而来的雌激素较正常或低体重者高。雌激素与

成骨细胞膜上的雌激素受体结合，使成骨细胞表达

护骨素增加，从而导致破骨细胞分化和活性降低，骨

吸收减少，以致骨量丢失率较正常或低体重者低，同

时，骨力学特性也受到影响，所以也影响骨强度［/3］。

本项研究从骨代谢指标和体成分指标两个方面分析

对骨密度指标的影响，研究对象为成都市城区中老

年健身运动女性，在体质状况上一致性较好。
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