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摘要： 目的　检测广西巴马地区 ６０岁以上绝经后女性的骨密度，探讨其骨密度随年龄、身高、体重、
等变化的规律。 方法　随机选取当地 ２５４位 ６０岁以上的绝经后女性，应用韩国生产跟骨超声骨密度
测定仪，测定跟骨骨密度。 采用 ＳＰＳＳ１６畅０对数据进行分析。 结果　绝经后女性的 ＳＩ 随年龄的增加
呈现出下降的趋势。 骨质疏松症的患病率随年龄的增加而升高。 Ｐｅａｒｓｏｎ 的相关性发现， ＳＩ 和年龄
呈现出负相关，与体重、身高有显著的正相关性。 结论　 广西巴马地区绝经后女性的 ＳＩ与年龄、身
高、体重均有显著相关性，本研究获得的 ＳＩ值为进一步探讨长寿地区老人提供参考依据。
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　　骨质疏松症（ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓ，ＯＰ）是一种以骨量减
少，骨组织细微结构受损为特征，以致骨的脆性增高
及骨折危险性增加的一种全身性疾病，轻者引起患
者腰背痛及四肢关节痛，重者造成骨折、致残甚至死
亡。 随着我国进入老龄化社会，该病在我国日益成
为一个值得共同关注的社会健康问题。

近年来，定量超声（ＱＵＳ）测定骨密度值（ｂｏｎｅ

ｍａｓｓ ｄｅｎｓｉｔｙ，ＢＭＤ）凭借其精确可靠、方便操作、成
本低廉和无放射性等优点逐步被用于 ＢＭＤ 大规模
的流行病学调查。 ＱＵＳ测量值由声幅衰减（ＢＵＡ）、
超声速度（ＳＯＳ）和硬度指数（ＳＩ）３ 部分组成。 ＢＵＡ
主要反映骨密度的疏密程度，ＳＯＳ 受骨的组成和其
内部结构的影响，而 ＳＩ 为两者计算得出的数值，综
合反映了骨的质量。 有研究指出，ＳＩ 预测 ＯＰ 骨折
远精确于单一的 ＢＵＡ 或 ＳＯＳ［１］ ，因此，本研究通过
分析广西巴马 ６０ 岁以上绝经后女性人群 ＳＩ 的特
点，探讨其骨质改变与年龄、身高和体重等因素的关
系，为今后研究长寿地区绝经后女性 ＯＰ 的特点提
供资料。
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1　材料和方法
1畅1　研究对象

本课题组主要选取广西巴马县长寿人群较集中

的甲篆乡、所略乡、西山乡和平东乡作为研究地点，
随机选取 ２５４ 位超过 ６０ 岁（以 ２００９ 年 ７ 月 １ 日零
点为准）的当地绝经后女性作为研究对象。 所有调
查对象都经过详细的问卷和体检筛选，除外骨折外
伤、骨骼肿瘤和服用影响骨代谢药物患者等。 调查
对象在检查前都签署知权同意书。
1畅2　人体测定方法

选用标准的身高测量仪和体重测量仪对每一位

调查对象测量净身高和净体重，由体重（ｋｇ）除以身
高的平方（ｍ２ ）得出体重指数（ＢＭＩ）。
1畅3　ＱＵＳ测定

采用韩国 ＢＭＴｅｃｈ 公司生产的 Ｏｓｔｅｏｐｒｏ 超声骨
密度仪测定右侧脚跟，采集声幅衰减（ＢＵＡ）和超声
速度（ＳＯＳ）测定指标从而计算出硬度指数（ＳＩ）。 照
如下公式计算 ＳＩ： ＳＩ ＝０畅６７ ×（ ＢＵＡ） ＋０畅２８ ×
（ＳＯＳ） －４２０。 骨密度仪每天开机后调试校正，由固
定操作人员负责测量。
1畅4　T值的计算

依据ＷＨＯ的标准［２］ ，受试对象的 ＢＭＤ 低于同
性别峰值 ＢＭＤ平均值的 ２畅５ 个标准差（T ＜２畅５）被
定义为患有 ＯＰ。 由于 ＳＩ得到的 T值和采用 Ｘ射线
吸收仪测得的 ＢＭＤ 的 T值等效，因此，根据如下公
式计算得出：T＝（测得值－同性别人群平均值）／标
注差，单位为标准差（ ｓ）。 T 值 ＞－１畅０ 为骨质正
常，T值在－１畅０ ～－２畅５ 之间为骨量减少，T值＜－
２畅５为骨质疏松。
1畅5　统计学处理

调查对象每 ５岁作为 １ 组，８６ 岁以上的合并为
１组。 身高、体重和 ＢＭＩ 的数据均以均数±标准差
（珋x±s）表示。 剔除身高、体重、ＢＭＩ 和 ＳＩ 在 ３ｓ之外
的异常值。 所有年龄组 ＳＩ 数据都符合正态分布。
对于各年龄组间 ＳＩ的差异采用 Ｏｎｅ-ｗａｙ ＡＮＯＶＡ 进
行分析。 各年龄组骨质减少和骨质疏松的人数变化
采用完全随机设计的χ２ 检验。 采用 Ｐｅａｒｓｏｎ 相关分
析，了解 ＳＩ与年龄、身高、体重及 ＢＭＩ的相关性。

2　结果
广西巴马地区绝经后女性的一般情况和人体测

量学特征，研究对象的身高、体重、ＢＭＩ及 ＳＩ随年龄
的增加，呈现出降低的趋势。

表 １ 显示，广西巴马地区绝经后女性的 ＳＩ随年
龄的增加，总体上呈现出缓慢的下降趋势。 ６１ ～６５、
６６ ～７０、７１ ～７５、７６ ～８０ 岁及 ８１ ～８５ 岁之间采用两
独立样本的 t 检验，发现各组间没有统计学上的差
异（P＞０畅０５），但 ６１ ～６５ 岁年龄段的 ＳＩ最大，与 ６６
～７０、７１ ～７５、７６ ～８０ 岁及 ８１ ～８５ 岁各年龄组段相
比较，ＳＩ 分别下降了 ９６畅９９％、８４畅１８％、８１畅４８％及
７３畅９２％。 对于 ６１ ～６５ 岁与＞８６ 岁和 ６６ ～７０ 岁与
＞８６岁两组间采用两独立样本的 t 检验，发现有统
计学上的差异（P ＜０畅０５）。

表 1　广西巴马地区 ６０岁以上绝经后女性身高、
体重、ＢＭＩ和 ＳＩ值测量结果

Ａｇｅ
（岁）

n Ｈｅｉｇｈｔ Ｗｅｉｇｈｔ ＢＭＩ ＳＩ
６１ ～６５ 汉３２ i１４８  ．４９ ±５．５７ ４５ 览．２３ ±７．６１ ２０ 儍．４９ ±３．０１ ３８ @．４９ ±１５．８２倡倡

６６ ～７０ 汉３５ i１４８  ．３１ ±６．７２ ４５ 览．２１ ±５．８２ ２０ 儍．５３ ±２．０２ ３７ @．３３ ±１４．７９倡倡

７１ ～７５ 汉４４ i１４８  ．７５ ±６．１３ ４４ 览．３７ ±８．７８ １９ 儍．９９ ±３．２４ ３２ @．４０ ±８．９０
７６ ～８０ 汉２９ i１４７  ．７６ ±５．７５ ４１ 览．９６ ±５．０４ １９ 儍．２５ ±２．３５ ３１ @．３６ ±１２．９４
８１ ～８５ 汉４０ i１４３  ．５２ ±６．８２ ３９ 览．９４ ±５．７７ １９ 儍．４４ ±２．８３ ２８ @．４５ ±１２．０４
＞８６ 棗７４ i１４１  ．２０ ±９．４７ ４０ 览．１２ ±７．０４ ２０ 儍．２７ ±４．０８ ２６ @．２１ ±１２．１０
Ｔｏｔａｌ ２５４ i１４５  ．５２ ±７．９８ ４２ 览．３８ ±７．２３ ２０ 儍．０４ ±３．２１ ３１ @．４４ ±１３．３４

　　注：倡倡Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ ｉｓ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ａｔ ｔｈｅ ０畅０５ ｌｅｖｅｌ （２-ｔａｉｌｅｄ）

　　根据 T值计算得出，巴马地区绝经后女性各组
骨质减少和骨质疏松人数及百分比，通过样本间的
完全随机设计的χ２ 检验，发现 ６１ ～６５ 岁与＞８６ 岁
两组相比较有统计学上的差异（P＜０畅０５）（表 ２）。

表 2　广西巴马地区 ６０岁以上绝经后女性骨质
减少和骨质疏松人数及百分比

Ａｇｅ（岁） －２ //畅５ｓ≤T≤ －１ｓ T ＜－２ 档档畅５ｓ n
６１ ～６５  １６（５０ 揶．０％） １６（５０ n．０％） ３２（１００ 热．０％）倡倡

６６ ～７０  １０（２８ 揶．６％） ２５（７１ n．４％） ３５（１００ 热．０％）
７１ ～７５  ６（１３ 揶．６％） ３８（８６ n．４％） ４４（１００ 热．０％）
７６ ～８０  ４（１３ 揶．８％） ２５（８６ n．２％） ２９（１００ 热．０％）
８１ ～８５  ７（１７ 揶．５％） ３３（８２ n．５％） ４０（１００ 热．０％）
＞８６ 篌８（１０ 揶．８％） ６６（８９ n．２％） ７４（１００ 热．０％）
Ｔｏｔａｌ ５１（２０ 揶．１％） ２０３（７９ n．９％） ２５４（１００ 热．０％）

　　注：倡倡Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ ｉｓ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ａｔ ｔｈｅ ０畅０５ ｌｅｖｅｌ （２-ｔａｉｌｅｄ）

　　Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析（表 ３）显示巴马地区绝经后
女性 ＳＩ和年龄呈现出负相关且有统计学意义（P ＜
０畅０１），与体重、身高有显著的正相关性且有统计学
意义（P＜０畅０１），与 ＢＭＩ之间未发现有相关性。

表 3　ＳＩ与年龄、身高、体重和 ＢＭＩ的 Ｐｅａｒｓｏｎ相关性
Ｐａｒａｍｅｔｅｒ ＳＩ
Ａｇｅ －０ 1．３６０倡倡

Ｈｅｉｇｈｔ ０ 1．３６１倡倡

Ｗｅｉｇｈｔ ０ 1．３４４倡倡

ＢＭＩ ０ 1．０７７

注：倡倡Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ ｉｓ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ａｔ ｔｈｅ ０畅０１ ｌｅｖｅｌ （２-ｔａｉｌｅｄ）
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3　讨论
跟骨含有大量的骨松质，对骨质的变化有较高

的敏感性，同时通过对跟骨的测量依据，能够独立的
预测其骨折发生的概率。 为此，本课题将跟骨作为
ＱＵＳ测量的部位。

广西巴马是国际自然医学会认定的世界上第 ５
个长寿之乡，是国内以县为单位长寿率最高的地区，
也是中国百岁老人所占比重最高的地区之一［３］ 。
由于该地区长寿老人相对集中，所以更有利于开展
调查老年人尤其是高龄老人的身体状况，因此，将广
西巴马纳入本课题的研究区域范围。

绝经后女性由于卵巢功能已经衰退，体内雌激
素水平骤减，使得降钙素分泌减少和破骨细胞抑制
减少导致骨量的流失，造成骨吸收大于骨形成，引起
ＳＩ下降［４］ 。 ＳＩ作为独立预测骨折发生率的综合指
标，主要与 ＢＵＡ和 ＳＯＳ相比有其较高的敏感性［５］ ，
非常适合对骨质疏松流行病学的调查和普查。 本课
题采拟 ＳＩ更能精准的判断马巴地区绝经后女性骨
量及骨强度的增龄性改变。

绝经后女性骨代谢呈负平衡状态，骨量减少，骨
骼强度递减易造成骨质疏松和骨折危险性逐年增

加。 本研究表 ２ 说明 ６１ ～６５ 岁与 ＞８６ 岁两组 ＯＰ
的构成比有统计学上的差异（P ＜０畅０５），推断绝经
后女性随着年龄的增加 ＯＰ 的发生率也不断增长，
所以对于预防绝经后女性骨量的丢失有着非常重要

的意义。
骨密度与体质量（包括身高、体重和 ＢＭＩ）之间

的相关关系从表 ３中得到提示，年龄、身高及体重均
为 ＳＩ的重要影响因素。 年龄对 ＢＭＤ的影响已得到
证实，在 ＢＭＤ达到峰值后，随增龄而减低，本研究的
结果亦然。 较大的身高、体重可能提示体质的营养
状况良好，有助于获得较高的 ＢＭＤ。 体重作为一种

机械负荷因素，较大的身高、体重者骨骼所能承受的
机械负荷相应增大，相对高的机械负荷能减少骨的
吸收，刺激骨的形成，提高骨密度和骨强度，从而延
缓骨质疏松的发生。
影响骨密度的因素是多方面的，包括遗传、运

动、环境和饮食等［６，７］ ，本研究未对这些因素进行相
关的分析，这也是本研究的不足之处。
综上所述，本研究通过定量超声法获得广西巴

马地区 ６０岁以上女性的 ＳＩ 值，通过分析其骨密度
的特点，探讨巴马地区绝经后女性 ＯＰ 患病率及骨
密度与年龄、身高、体重的统计学相关性，为今后更
好的研究长寿地区绝经后女性的超声骨密度的参考

值和诊断骨质疏松症提供参考依据。
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