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摘要：目的 了解各种族之间峰值骨量（?@AB）参考值的差异。方法 收集国内外 !"多个国家和地
区不同种族人群的 ?@AB参考值，比较了三大人种的峰值骨量的数据，并进行了统计学分析。结果
一般来说，黑色人种的峰值骨量最高，其次是白色人种，黄色人种的峰值骨量最低。中东地区的峰值

骨量接近白色人种。黄色人种到达峰值骨量的年龄早于黑色人种及白色人种。我国各少数民族之间

的峰值骨量也不尽相同，女性的峰值骨量的民族差异明显大于男性。结论 不同国家和地区各种族

人群之间的 ?@AB参考值绝大多数存在种族或地域差异，必须针对不同人口和地区建立相应的骨密
度正常参考值。
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骨质疏松症是一种全球性的代谢性疾病，它的

诊断目前主要依靠骨密度的测定。目前 VWU确定
的骨质疏松症诊断标准即以该地区的峰值骨量

（KE&L M*-E %&JJ，?@A）减少 !6> 个标准差为诊断标
准。因此，一个地区的平均峰值骨量的确定是诊断

骨质疏松的前提。峰值骨量是正常生理条件下骨成

熟期的最大骨量，是个体在生命过程中所获得的最

高骨量。正常人一般在骨骺闭合数年后可以达到峰

值骨量，在此之后数十年中骨强度处于平台期，这时

骨骼的强度最大［#］。当成熟期过后骨量逐渐丢失，

骨密度逐渐下降。然而，个体在成长过程中所能获

得的峰值骨量受多方面因素的影响。笔者回顾了近

年来国内外发表 !" 多个国家和地区的 ?@A 参考
值，对峰值骨量的种族差异做一综述。

> 各人种峰值骨量的差异

>?> 高加索人种
高加索人种又称白色人种，主要分布于欧洲、西

亚、北亚、北非等地。XE’等［!］归纳了意大利、英国、
北欧、北美等地区的高加索人群的脊柱及股骨颈

?@A值的范围分别为（#6"=" Y #6>Z"）.[3%!及（"65!#
Y #67;"）.[3%!。表 #中收集了欧洲和美洲等国家的
人群峰值骨量的数值，这些结果表明，白人腰椎的

?@A值范围为（#6"=! Y #6!=!）.[3%!，股骨颈的 ?@A
值为（"6575 Y #6"#!）.[3%!，与 XE’等人的数值大致吻
合。北美与欧洲的人群的峰值骨量大致相仿。即使
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同为白色人种，加拿大和意大利的数值未见明显统

计学差异（见表 ! " #）；而美国和二者之间却有明显
的差异。值得注意的是，墨西哥人群为印欧混血人

种，其峰值骨量却略高于白色人种，有明显的统计学

差异。

!"# 尼格罗人种
尼格罗人种又称黑色人种，主要分布于非洲的

大部分地区。关于非洲黑人的骨密度的流行病学调

查资料很少，多数研究基于黑人和白人及其他人群

的横向比较，这样反而可以避免环境、生活习惯等方

面对骨密度的影响。$%&’(%&’等［)］在对 *+! 例年龄
在 , " +-岁的黑人、亚洲人（居住地在美国）、西班牙
人、白人研究后发现，峰值骨量有明显种族差异。与

同年龄段的非黑色人种相比，无论男性女性，黑人在

各个骨骼部位（全髋、脊柱、股骨颈）都有着更高的骨

密度。.//01(等［-］的研究发现美国白人、黑人、墨西
哥人群的股骨颈的骨密度均在 +2 " +,岁出现峰值，

黑人的峰值骨量明显高于其他人种（表 3）。
!"$ 蒙古人种
蒙古人种又称黄色人种，主要分布在亚洲的大

部分地区和美洲。.14等［+］总结了亚洲人群的脊柱
及股骨颈的峰值骨量值的范围分别为（352*2 "
35-,2）67&8+ 和（259+3 " 35!#2）67&8+。新加坡的一

项研究发现［3!］，当地男性居民腰椎和股骨颈的峰值

骨量出现在 +2 " +*岁组，峰值骨量值分别为 3522#
67&8+ 和 25,) 67&8+，比高加索人种的数据参考值分

别低 32:和 -:。在我国，;%<等［32］用 =>?测量了
长沙 33--名 3- " +, 岁的男性志愿者，发现该人群
在 39 " +-岁时达到峰值骨量，股骨大粗隆、转子间
区、股骨颈、全髋、脊柱等部位的结果比美国男性低

!53,: " 335!!:。西亚的沙特人群峰值骨量值［9］

与西方国家近似，明显高于东亚的中国和日本，且统

计学差异明显（表 + " #）。

表 ! 白色人种、黑色人种和混血人种的峰值骨量的比较

人群 国家
腰椎 股骨颈

例数 @$A（67&8+） 出现年龄 例数 @$A（67&8+） 出现年龄
引用

白色人种 意大利（女） 3-* 3B2*+ C 2B2,9 !2 " !, 3,) 2B9!9 C 2B332 +2 " +, !
加拿大（女） 3)9 3B2*- C 2B3+! !- " !, ,- 2B9-) C 2B3+- +- " +, *
加拿大（男） 3+, 3B2#! C 2B3!3 !2 " !* 323 2B,32 C 2B3+- +- " +, *
美国（男） !9+ 2B,!* C 2B3!) +2 " +, -
美国（女） *2, 2B9-9 C 2B3+2 +2 " +, -
美国（女） !2 3B+*+ C 2B3* +2 " +, +2 3B23+ C 2B3- +2 " +, #

黑色人种 美国（男） *#2 3B2)* C 2B3#9 +2 " +, -
美国（女） *,+ 2B,-2 C 2B3!! +2 " +, -

混血人种 墨西哥（男） #+! 2B,9+ C 2B3!) +2 " +, -
（印欧） 墨西哥（女） *), 2B9)* C 2B333 +2 " +, -

表 # 亚洲人种与白色人种峰值骨量的比较

人群 国家
腰椎 股骨颈

例数 @$A（67&8+） 出现年龄 例数 @$A（67&8+） 出现年龄
引用

白色人种 加拿大（男） 3+, 3B2#! C 2B3!3 !2 " !* 323 2B,32 C 2B3+- +- " +, *
加拿大（女） 3)9 3B2*- C 2B3+! !- " !, ,- 2B9-) C 2B3+- +- " +, *
美国（女） !2 3B+*+ C 2B3* +2 " +, +2 3B23+ C 2B3- +2 " +, #

黄色人种 沙特（男） +2# 3B3!) C 2B2, !2 " !, 332 3B2*, C 2B3- +2 " +, 9
沙特（女） +*! 3B3+9 C 2B33 !2 " !, ++# 2B,#! C 2B3# +2 " +, 9
日本（女） +9! 3B2-3 C 2B33- !- " !, +*! 2B9*, C 2B2,, +2 " +* ,
中国（男） --) 2B,92 C 2B33# 39 " +- 3,) 2B9,# C 2B3+2 39 " +- 32
中国（男） -- 2B,#2 C 2B2,2 +2 " +* -- 2B9,, C 2B2,9 +2 " +* 33
中国（女） 3,# 2B,)* C 2B329 !- " !, 3,# 2B92- C 2B32- !- " !, 3+

表 $ 各人种女性人群腰椎峰值骨量的比较（!值）

国家 加拿大 美国 意大利 沙特 日本

美国 )B,-3-（" D 2B23）
意大利 2B+*!+（" E 2B23） ,B*)32（" D 2B23）
沙特 )B+)!!（" D 2B23） -B39#+（" D 2B23） ) B,3!!（" D 2B23）
日本 2B-!2,（" E 2B23） 9B*#3,（" D 2B23） 2 B9++3（" E 2B23） )B932,（" D 2B23）
中国 -B,*!!（" D 2B23） 3+B3!*!（" D 2B23） # B299+（" D 2B23） 3*B)232（" D 2B23） ) B!9-#（" D 2B23）
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表 ! 加拿大、沙特、中国男性脊柱峰值骨量的比较（!值）

国家 加拿大 沙特

沙特 !"#$%&（" ’ ("(#）
中国 )"#*#$（" ’ ("(#） #)"+!+&（" ’ ("(#）

" 峰值骨量出现的年龄差异

峰值骨量的出现时间根据不同的研究方法和年

龄分组可以有不同的结果。一般认为，在多数部位，

亚洲人种要比其他人种更早地达到平台期。

,-./0-./等［)］的研究表明，亚洲人群（包括男性及女
性）比黑色人种和其他种族的人群更早到达平台期。

由于平台期出现较晚，黑色人种及白色人种可以有

更多的时间维持骨量的快速增长，从而在到达平台

期前积累更多的骨量。

然而，12 等［#$］的研究得出相反的结果。他们
研究了长沙地区 $)$3 名中国女性的骨密度并与日
本和美国女性的数据作比较，发现在腰椎处的峰值

骨量，日本女性和中国女性相似，都晚于高加索妇

女；而在股骨颈部位，中国妇女峰值骨量发生时间晚

日本女性 #( 4 #+年；高加索妇女在前臂超远端的峰
值骨量出现时间则比中国或日本妇女早 #( 4 #+年。
笔者认为造成这种差异的原因是由于营养及生活方

式的不同引起的。

表 # 各人种女性人群股骨颈峰值骨量的比较（!值）

国家 加拿大 意大利 美国 美国（黑人） 墨西哥 沙特 日本

意大利 # "%$#3（" 5 ("(+）
美国 * "3!%+（" ’ ("(#）! "*&3(（" ’ ("(#）
美国（黑人）! "$&3&（" ’ ("(#）#("*)(&（" ’ ("(#）$ "(%%*（" 5 ("(+）
墨西哥 # "%%*!（" 5 ("(+）% "3*#&（" ’ ("(#）+ "%!%*（" ’ ("(#）&"!+*$（" ’ ("(#）
沙特 + ")+33（" ’ ("(#）& "$$)*（" ’ ("(#）# "%#&(（" 5 ("(+）#"#%&(（" 5 ("(+）3"+!)%（" ’ ("(#）
日本 ( "!#3*（" 5 ("(+）# "#($+（" 5 ("(+）! ")!+3（" ’ ("(#）#( "*33(（" ’ ("(#）$"&!%*（" ’ ("(#）&"%*3+（" ’ ("(#）
中国 % ")#)%（" ’ ("(#）% "(*#3（" ’ ("(#）3 "(%+%（" ’ ("(#）#% "!+&%（" ’ ("(#）)"**++（" ’ ("(#）##")&+)（" ’ ("(#）* "+(++（" ’ ("(#）

表 $ 各人种男性人群股骨颈峰值骨量的比较（!值）

国家 加拿大 美国 美国（黑人） 墨西哥 沙特

美国 # "+&%)（6 5 ("(+）
美国（黑人） & "$!##（6 ’ ("(#） #%"()$!（6 ’ ("(#）
墨西哥 * "&+)%（6 ’ ("(#） + "%&#+（6 ’ ("(#） & "&#*3（6 ’ ("(#）
沙特 ) "$))#（6 ’ ("(#） ) "+&#+（6 ’ ("(#） # "*%($（6 5 ("(+） *"!!(#（6 ’ ("(#）
中国 ( "&%&&（6 5 ("(+） % "$&+$（6 ’ ("(#） #%"*!&!（6 ’ ("(#） )"&(%%（6 ’ ("(#） &"))*+（6 ’ ("(#）

% 峰值骨量种族差异的原因和影响因素

研究发现［#］，许多因素可以影响个体的峰值骨

量，这些影响因素有外因和内因。外因包括环境、生

活习惯（饮酒、吸烟等）、运动、营养（包括钙、维生素

7、蛋白等）、药物等；内因包括遗传因素、种族、性
别、激素水平（性激素、肾上腺皮质激素、胰岛素样生

长因子等）、疾病等。越来越多的研究发现，遗传因

素对峰值骨量有显著的影响。89:;<等［#*］研究了澳
大利亚 $&#对母子的骨密度，发现在有骨量减少的
母亲的子女中，所有部位的骨量显著低于对照人群；

=>>?:@;0［#+］发现即使在骨架结构、身体组分、饮食、体
力活动、内分泌因素得到矫正后，种族之间峰值骨量

的差异也不能排除。说明遗传的基因差异是种族骨

量差异不可忽视的原因。另外，汉族［#!］和朝鲜人

群［#)］同属蒙古人种，研究结果均未发现妇女峰值骨

量与 =AB!基因 6C2 "和 DE- #多态性有相关，而白
种人妇女峰值骨量与上述基因的多态性有相关［#3］。

与骨代谢相关的遗传基因研究已成为热点，如维生

素 7受体基因（F7AG）、雌激素受体基因（=AG）、#
型胶原!#（HIJKL#）基因、转化生长因子$#（MGN$#）
基因等。可见遗传因素对于骨生长有重要作用。

种族之间峰值骨量的差异还可以用其他原因来

解释。有横向研究的数据表明［#&B$#］，种族间骨量差

异是因为黑人在青春晚期能获得更多的骨量。也有

纵向研究显示［$$］，黑人在 3 4 #(岁间比白人骨量增
长的更多更快。另外在骨的代谢方面，黑人青少年

对钙的吸收率和保留能力明显高于白人［$%］。黑色

人种不仅骨量增加的速度较快，他们到达骨量平台

期的年龄也较晚，所以能有更多的时间维持骨量的

增加，这些因素使得他们能比其他人种在青春期后

能获得更多的骨量。

! 我国各民族之间的骨量差异

我国少数民族在地域分布、饮食习惯、生活条件

等诸多环境因素与汉族人群存在某些差异，可能对
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骨密度产生一定影响。国外的研究通常采用 !"#
测定髋关节、脊柱等部位的骨密度，而国内研究多采

用测定前臂远端及超远端等部位的骨密度。我国壮

族、瑶族、藏族、维吾尔族、蒙古族和汉族前臂超远端

的峰值骨量数值的范围为（$%&&’( ) $%*+,）-./01（女

性）和（$%,&2 ) $%2$3）-./01（男性）（详见表 (）。在
我国不同民族之间，峰值骨量还是存在一定的种族

差异。尽管男性的峰值骨量的差异明显高于女性，

但是统计学分析表明：我国女性少数民族人群的峰

值骨量的差异明显，几乎每两个种族的数值比较都

差异有显著性；而男性人群差异几乎无显著性（表

3、+）。国内尚未见我国少数民族与汉族人群在某些
影响骨代谢激素受体（维生素 !受体基因、雌激素
受体基因、降钙素受体基因等）基因型和多态性存在

差异性的报道，推测民族之间骨量差异可能与少数

民族地域分布、生活方式、饮食习惯有关，具体原因

还需进一步研究探讨。

表 ! 我国部分地区少数民族与同地区
汉族峰值骨量的比较

地区 民族 例数
前臂超远端

456（-./01）
出现年龄 引用

广西百色 壮族（女） 21 $7&,&, 8 $7$*21 *$ ) *, 1*
汉族（女） 2, $7&*&& 8 $7$23’ *$ ) *, 1*

广西南宁 壮族（男） && $7,(’2 8 $7$3& &$ ) &+ 1,
汉族（男） *3 $7,2$, 8 $7’$$ &$ ) &+ 1,
壮族（女） *2 $7*12( 8 $7$2* &$ ) &+ 1,
汉族（女） (3 $7*&*( 8 $7$2( &$ ) &+ 1,

广西 瑶族（女） ,& $7&&’( 8 $7$,&3 *$ ) *, 12
西藏 藏族（女） *’ $7*3’, 8 $7$,& &$ ) &+ 1(

藏族（男） *& $7,(,3 8 $7$(, &$ ) &+ 1(
内蒙古 蒙古族（女） 1$ $7*+, 8 $7$($ &$ ) &+ 13

汉族（女） ’3 $7*&1 8 $7$21 &$ ) &+ 13
蒙古族（男） ’* $72$3 8 $7$(3 *$ ) *+ 13
汉族（男） ’& $7,&2 8 $7$(1 *$ ) *+ 13

新疆 汉族（男） ’$32 $7,3, 8 $7$(1 &$ ) &+ 1+
维吾尔族（男） &’2 $7,3& 8 $7$3* &$ ) &+ 1+
汉族（女） ’1&, $7*32 8 $7$($ &$ ) &+ 1+
维吾尔族（女） &’2 $7*33 8 $7$(, &$ ) &+ 1+

表 " 我国部分地区各民族女性人群桡骨远端峰值骨量比较（!值）

民族 壮族（白色） 壮族（南宁） 瑶族 藏族 蒙古族 维吾尔族

壮族（南宁） 27+$,2（" 9 $7$’）
瑶族 17&&3$（" 9 $7$,） 37$1*’（" 9 $7$’）
藏族 ’1 7+(,(（" 9 $7$’） *7&’3(（" 9 $7$’） +7&1+(（" 9 $7$’）
蒙古族 ’$ 7*’,$（" 9 $7$’） &73(&’（" 9 $7$’） ’$ 721&&（" 9 $7$’） $73&33（" : $7$,）
维吾尔族 ’& 72’*&（" 9 $7$’） ,712+2（" 9 $7$’） ’* 7,*+1（" 9 $7$’） $7,&(,（" : $7$,） $ 7*$2&（" : $7$,）
汉族 37’1(’（" 9 $7$’） $72,1+（" : $7$,） +7&1+(（" 9 $7$’） &73((2（" 9 $7$’） & 7,,3(（" 9 $7$’） ,7(&,+（" 9 $7$’）

表 # 我国部分地区各民族男性人群桡骨远端峰值骨量的比较（!值）

民族 壮族（南宁） 藏族 蒙古族 维吾尔族

藏族 $ 71&’$（" : $7$,）
蒙古族 ’ 7&+33（" : $7$,） ’7&31$（" : $7$,）
维吾尔族 $ 7(*1(（" : $7$,） $7,&&(（" : $7$,） ’7$+1(（" : $7$,）
汉族 $ 7,1,’（" : $7$,） $73’3$（" : $7$,） ’72&*(（" : $7$,） ’723*’（" 9 $7$,）

$ 总结

峰值骨量直接影响骨密度正常标准参考值的设

立，因此研究不同地区，不同种族的正常人群骨密度

值对准确诊断骨质疏松防止漏诊具有重要意义［&$］。

由于测量条件、测量仪器的不同，各种族具体峰值骨

量的数值的缺失，还不能完善地比较各种族之间峰

值骨量的差异。但作为骨质疏松诊断和疗效评估的

重要前提，建立不同民族、地区的骨密度正常参考值

是一项重要、必须的基础工作。
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