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摘要：目的 了解佛山地区中老年人群骨密度（9=>）变化规律及骨质疏松（?@）患病率，为本地区骨

质疏松症的防治提供参考。方法 使用美国 A5+5/*3 公司双能 B 线骨密度仪对 &8C 例广东省佛山地

区 #" D &% 岁中老年人正位腰椎和股骨近端进行骨密度测定。结果 随着年龄的增加（#" 岁以上），男

女性各部位 9=> 逐渐下降，女性更为明显，男性腰椎 9=> 下降程度较轻。男性腰椎 %" D 岁组与 :" D
岁组比较和 :" D 岁组与 <" D 岁组比较、女性腰椎 :" D 岁组与 <" D 岁组比较，差异无统计学意义（! E
"7"%），其余各组比较差异有显著性意义。腰椎的 ?@ 患病率最高，#" D %C 岁男女患病率差异无显著

性，:" 岁以后女性明显高于男性（! F "7""$）。#" D &# 岁人群腰椎和股骨骨质疏松症发病率男性为

!<7$G和 !7!G，女性为 #:7#G和 $$7&G，男女比较差异有非常显著性（! F "7""$）。结论 佛山地区

中老年人群 9=> 逐年下降，腰椎骨质疏松的患病率最高，研究的重点在中老年妇女。中老年人应坚

持适当的体育活动，并注意防止跌倒导致的骨折发生。
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骨质疏松症（?KML505N5K*K，?@）是老年人，尤其是

绝经后老年妇女的一种常见病、多发病，它严重地威

胁着老年人的身体健康，由此引起的骨折除了给患

者造成极大的痛苦外，对社会和家庭也带来了沉重

的经济和生活负担。我国老年人的绝对数量占世界

第 $ 位，并随着人口寿命的增长，我国的老龄人口正

在急剧增多，所以骨质疏松症的诊断及其防治就显

得十分重要。本课题通过对佛山地区 &8C 例 #" D &#
岁人 群 的 腰 椎、股 骨 近 端 骨 密 度（95.L (*.LN)+
1L.K*MJ，9=>）进行测定，得出本地区人群 9=> 及 ?@
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患病率的变化，为防治 !" 提供参考。

! 材料和方法

!"! 检测对象

为 #$$% 年 % 月至 #$$& 年 ’ 月来我院健康体检

的佛山地区常住人口。筛选年龄 ($ 岁以上的受试

者 &)* 人，其中男性 (’( 人，女性 (#+ 人，年龄最大

&( 岁，职业包括干部、教师、工人、农民及退休在家

居民。按 ’$ 岁为 ’ 个年龄段，将其分为 ( 组。所有

被测者均排除严重肝肾疾病及影响骨代谢的各种

急、慢性病。

!"# 测定方法

仪器采用美国 ,-.-/01 公司的 23.45067双能 8 线

快速全身骨密度测定仪（298:）。对全部受试者正

位腰椎（;’ < ( ）及左侧股骨近端包括 =>?@AB 区进行

C72 测定。以比同性别、同部位的健康成人骨峰值

C72 减 低 #D+E2（6 F G #D+）为 诊 断 骨 质 疏 松 症

标准。

!"$ 统计学处理

用 E"EE’$D$ 统计软件分析处理，C72 数据用

!! H "表示，组间比较用方差分析、# 检验，!" 发病率

用百分率表示，组间比较采用卡方检验。

# 结果

#"! C72 测定结果

无论男性还是女性，随着年龄的增加，C72 逐

渐下降，见表 ’、#。男性腰椎 C72 下降速度较慢，其

中 +$ < 组与 %$ < 组比较、%$ < 组与 I$ < 组比较，差

异无显著意义（$ J $D$+）。女性 %$ < 组与 I$ < 组的

腰椎 C72 比较，差异无显著性，其余部位各年龄组

比较差异均有非常显著性意义（$ F $D$$+）。

女性各年龄组、各部位的 C72 均比男性低，除

($ < (* 岁组腰椎和 =>?@AB 区男女差异没有显著性

意义外，其他部位各年龄组比较差异均有非常显著

性意义（$ F $D$$+）。

表 ! C72 测定值（/K1L#）

年龄

（岁）

男性 女性

% 正位腰椎 股骨近端 =>?@AB 区 % 正位腰椎 股骨近端 =>?@AB 区

($ < *# $D*%$ H $D’# $D*+* H $D’’ $D%%+ H $D’) *# $D*+$ H $D’) $D*$& H $D’’ $D%)’ H $D’’
+$ < ’$$ $D*)+ H $D’) $D*+( H $D’’ $D+*) H $D’+ *( $D&++ H $D’+ $D&%I H $D’# $D++I H $D’(
%$ < ’$’ $D*$) H $D’+ $D*$* H $D’) $D+#I H $D’# *& $DI#) H $D’) $DI%& H $D’’ $D((+ H $D’#
I$ < ’#’ $D&I( H $D’+ $D&(I H $D’( $D(&I H $D’) ’(’ $DI$# H $D’’ $DI$% H $D’# $D($’ H $D$&

男性各年龄组比较：正位腰椎 +$ < 组与 %$ < 组

比较、%$ < 组与 I$ < 组比较，$ J $D$+；=>?@AB 区 %$
< 组与 I$ < 组比较，$ F $D$+，其余均 " F $D$$+。

女性各年龄组比较：正位腰椎 %$ < 组与 I$ < 组

比较，$ J $D$+，其余均 $ F $D$$+。

表 # 男女性各年龄组 C72 值统计学比较

部位
($ < +$ < %$ < I$ <

# $ # $ # $ # $
正位腰椎 $D++ $D+&) )D*& $D$$$ &D*#& $D$$$ ’$D&&I $D$$$
股骨近端 #D*’ $D$$( +D(%# $D$$$ &D$(& $D$$$ *D$(’ $D$$$
=>?@AB 区 ’D*) $D$++ ’D(%) $D’(+ (DI# $D$$$ %D))# $D$$$

#"# 中老年人群 !" 患病率情况

中老年男、女人群 !" 患病率均随年龄的增长

而增加。其中腰椎的 !" 患病率最高。所以测试者

中，男性腰 椎 和 股 骨 近 端 !" 率 分 别 为 #ID’M 和

#D#M，女性为 (%D(M和 ’’D&M，男女比较差异有非

常显著性（ $ F $D$$’）。由于检测仪器的数据库没

有女性 =>?@AB 区的骨峰值，故不能计算女性 =>?@AB
区的 !" 患病率，见表 )。

($ < (* 岁男女两性 !" 患病率差异无显著性，

+$ 岁以上男性股骨和 %$ 岁以上男性腰椎 !" 患病

率明显低于同年龄女性，$ F $D$+ < $D$$’。

表 $ !" 患病率（M）

年龄

（岁）

男性 女性 男女性比较 $ 值

正位腰椎

（M）

股骨近端

（M）

=>?@AB区

（M）

正位腰椎

（M）

股骨近端

（M）
正位腰椎 股骨近端

($ < *D& $ ’D’ ID% $ J $D$+ J $D$+
+$ < ’ID$ $ +D$ #+D+ )D# $D’(+ $D$#)
%$ < )+D% ’D* #$D& %+D) ’#D# $D$$$ $D$$+
I$ < (’D) +D& )$D% I#D) #(D& $D$$$ $D$$$
合计 #ID’ #D# ’+D+ (%D( ’’D& $D$$$ $D$$$

$ 讨论

骨质疏松症是一种全身性骨量减少、骨组织微

细结构被破坏、骨脆性增加和易于骨折的疾病。随

着人口老龄化的加速，!" 已成为严重威胁中老年人

健康的疾病。据调查，我国 %$ 岁以上人群的 !" 总

发病率为 ##D%M，男性为 ’+M，女性为 #&D%M，有逐

年增高的趋势［’］。而按照 C72 减少 G #D$ 个标准

差，或骨量丢失百分率达到 #+M作为诊断骨质疏松

标准，中国女性 %$ 岁以上、男性 I+ 岁以上可诊断为

骨质疏松。根据 #$$$ 年我国第五次人口普查的结

果预测，我国患原发性骨质疏松症共计 &&#% 万人，
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男女比例为 ! "#，到 $%%# 年全国有 &%#% 万人患骨质

疏松症，占全人口的 ’(%!)［$］。

本调查显示，佛山地区中老年人男、女的腰椎和

股骨 *+, 随年龄增加逐渐下降，女性更为明显，在

-% 岁左右，由于绝经因素出现 *+, 快速丢失，而男

性则无明显的 *+, 加速丢失期，男性腰椎 *+, 下

降速度较慢，其中 -% . 组与 #% . 组比较、#% . 组与

’% . 组比较，差异无显著意义（! / %(%-）。女性各

年龄组、各部位的 *+, 均比男性低，除 0% . 0& 岁组

腰椎和 123456 区男女差异没有显著性意义外，其他

部位各年龄组比较差异均有非常显著性意义，并且

男、女 *+, 值差异随着年龄增加而更大。这与国内

大多数报道一致［78-］，但汤晓明等［#］报道扬州地区健

康人群 0% . 0& 岁女性腰椎 *+, 仍高于男性，这种

差异可能与检测的设备和方法有关。

本地区中老年人群骨质疏松症患病率女性显著

高于男性，以各年龄组看，0% . 0& 岁男女差异无显

著性，-% 岁以后患病率明显增加，男女性的差异显

著。腰椎骨质疏松检出率在男女性各年龄组均高于

股骨近端和 123456 区，与国内沈霖等［0］的报道不完

全一致，这可能与后者采用 *+, 下降 $ 个标准差为

骨质疏松诊断标准有关。9:;42 等［’］也认为老年男

性腰椎的骨质疏松程度更为严重。

刘忠厚等［<，&］认为 *+, 测量最可取的部位应属

股骨颈，因为它不受异位钙化及骨质增生的影响，它

随增龄的变化较规律，在 7 种主要骨质疏松性骨折

（前臂远端骨折、腰椎骨折及髋关节骨折）中股骨颈

骨折的后果是最严重的，其测量结果对于预防其骨

折有直接的指导意义。侧位腰椎和股骨的 123456
区数据不能作为诊断骨质疏松的诊断标准，骨量丢

失数据明显偏高。

,=>? 是美国 @,? 通过的惟一可以称为骨密度

仪并允许用于测量骨密度和监控骨密度变化的仪

器，被视为金标准，是测量骨密度最可取的方法，因

其被大量的国际化的临床实验所证实，所以被广泛

接受［!%，!!］。骨质疏松症的诊断是以比同性别、同部

位骨峰值 *+, 减低的程度来判断的，进口仪器所带

的峰值数据和 A86BC3D 值能影响 EF 的诊断，例如我

们使用的仪器的数据是以日本和韩国为主的亚洲人

的均值，没有女性 123456 区的骨峰值，是否适合于

饮食习惯和生活方式有很大差异的中国南方人群，

值得进一步研究。

【 参 考 文 献 】

［ ! ］ GH FIJ E6KDCLC3C6M6 2:CNO CP4D3 LDCLPDJ FDCLPD56 +MPMK23Q I;3ODCN，

$%%0，0’（’）：0!&80$!（MN RSMND6D）J
［ $ ］ E6KDCLC3C6M6 RC::MKKDD CT RSMN2 UD3CNKCPCOMB2P ICBMDKQ( RSMND6D

:2N;2P CT C6KDCLC3C6M6 :2N2OD:DNK（$%%’ D4J）J RSMND6D VC;3N2P CT

E6KDCLC3C6M6，$%%’，6;LLPD：$（MN RSMND6D）J
［ 7 ］ 12NO W+，12NO *V，12NO 9@，DK 2P J =LM4D:MCPCOMB2P MNXD6KO2KMCN

CT YCND :MND32P 4DN6MKQ MN NC3:2P :M44PD82OD4 2N4 CP4 LDCLPD MN

@;ZM2N F3CXMBDJ RSMND6D VC;3N2P CT E6KDCLC3C6M6，$%%0，!%（0）：-7-8

-7#（MN RSMND6D）J
［ 0 ］ ISDN G，[2NO [F，?N \，DK 2P J +D26;3D:DNK CT YCND :MND32P

4DN6MKQ YQ ,=>? 2N4 L3DX2PDNBD 32KD CT C6KDCLC3C6M6 MN !7-& 1;S2N

3D6M4DNK6J RSMND6D VC;3N2P CT E6KDCLC3C6M6，$%%!，’（7）：$7$8$70（MN

RSMND6D）J
［ - ］ 9S; VW，9S2NO 1U，9S2NO [V，DK 2P J ,DKD3:MN2KMCN CT YCND :MND32P

4DN6MKQ YQ 2Y6C3LKMC:DK3Q MN NC3:2P LDCLPD MN ,2PM2NJ RSMND6D VC;3N2P

CT E6KDCLC3C6M6，$%%$，<（!）：’-8’’（MN RSMND6D）J
［ # ］ A2NO >+，12NO GA，9SC; ,，DK 2P J ?N2PQ6M6 CT *+, :D26;3D4 YQ

]RA MN SD2PKSQ 6;YZDBK6 MN [2NO^SC; 4M6K3MBK J RSMND6D VC;3N2P CT

E6KDCLC3C6M6，$%%0，!%（$）：!’-8!’’（MN RSMND6D）J
［ ’ ］ 9:;42 V+，R2;PDQ V?，UPQNN _1，DK 2P J FC6KD3MC3 2NKD3MC3 2N4

P2KD32P 4;2P DND3OQ > 32Q 2Y6C3LKMC:DK3Q TC3 KSD 266D66:DNK CT

XD3KDY32P C6KDCLC3C6M6 2N4 YCND PC66 2:CNO CP4D3 :DNJ V *CND +MND3

\D6，$%%%，!-（’）：!0!’8!0$0 J
［ < ］ GM; 9W，[2NO ,9，9S; W+，DK 2P J ASD L3CLC6MKMCN2P 4M2ONC6M6

6K2N42346 CT C6KDCLC3C6M6 MN RSMN2J RSMND6D VC;3N2P CT E6KDCLC3C6M6，

$%%%，#（!）：!87（MN RSMND6D）J
［ & ］ 9SM W，ISDN V>，GM; 9WJ ? 3DK3C6LDBKMXD 3D6D23BS CT C6KDCLC3CKMB

4M2ONC6M6 6K2N42346 MN RSMN2J RSMND6D VC;3N2P CT E6KDCLC3C6M6，$%%0，

!%（7）：$--8$#$（MN RSMND6D）J
［!%］ @CODP:2N H，*P2‘D U+J ,MTTD3DNK 2LL3C2BSD6 KC YCND4DN6MKC:DK3QJ V

_;BP +D4，$%%%，0!（!$）：$%!-8$%$- J
［!!］ 中华医学会 J 临床诊疗指南：骨质疏松症和骨矿盐疾病分册 J

北京：人民卫生出版社，$%%#：$87 J
（收稿日期：$%%<8%08%&）

&#-中国骨质疏松杂志 $%%< 年 < 月第 !0 卷第 < 期 RSMN V E6KDCLC3C6，?;O;6K $%%<，aCP !0，_C(<




