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摘要： 目的　研究维生素 Ｄ与骨密度的相关性。 方法　调查 ２４８名自由居住在上海的中老年人，女性 １２８名，男性 １２０名，年
龄在４０到９０之间，他们都是从人口基数中随机选入的。 分别测量选入对象的全身骨密度和血清中２５（ＯＨ）Ｄ的含量，分析两
者之间的相关性。 结果　研究对象的平均年龄 ７０畅０３ ±１１畅４４岁，其中男性的平均年龄为 ７０畅９６ ±１２畅２２ 岁，女性的平均年龄
为 ６９畅１６ ±１０畅６２岁。 研究对象的平均 ２５（ＯＨ）Ｄ 的总量浓度为 １３畅７３３ ±６畅８９４ ｎｇ／ｍｌ；平均 ２５（ＯＨ）Ｄ２ 的浓度为 １畅６７２ ±
１畅５７７ ｎｇ／ｍｌ，平均 ２５（ＯＨ）Ｄ３ 的浓度为 １２畅０５７ ±６畅６３１ ｎｇ／ｍｌ。 其中男性平均 ２５（ＯＨ）Ｄ的总量浓度为 １４畅２５８ ±５畅５５７ ｎｇ／ｍｌ；
平均 ２５（ＯＨ）Ｄ２ 的浓度为 １畅５８０ ±１畅５４８ ｎｇ／ｍｌ，平均 ２５（ＯＨ）Ｄ３ 的浓度为 １２畅７１０ ±５畅４４０ ｎｇ／ｍｌ。 女性平均 ２５（ＯＨ）Ｄ的总量
浓度为 １３畅２４１ ±７畅９３７ ｎｇ／ｍｌ；平均 ２５（ＯＨ）Ｄ２ 的浓度为 １畅７５８ ±１畅６０４ ｎｇ／ｍｌ，平均 ２５（ＯＨ）Ｄ３ 的浓度为 １１畅４４５ ±７畅５５０ ｎｇ／
ｍｌ。 研究对象中 ９７％（n ＝２４１）２５（ＯＨ）Ｄ的浓度小于 ３０ ｎｇ／ｍｌ；其中男性中 ９９％的人（n ＝１１９）２５（ＯＨ）Ｄ的浓度小于 ３０ ｎｇ／
ｍｌ；女性中 ９５％的人（n ＝１２２）２５（ＯＨ）Ｄ的浓度小于 ３０ ｎｇ／ｍｌ。 研究对象中 ８３％（n ＝２０６）的人伴有股骨颈骨质疏松；８６％的
人（n ＝２１４）伴有腰椎的骨质疏松。 其中男性中 ８２％的人（n ＝９８）伴有股骨颈骨质疏松，８４畅２％的人（n ＝１０１）伴有腰椎的骨
质疏松。 女性中 ８４畅４％的人（n＝１０８）伴有股骨颈骨质疏松，８８畅３％的人（n ＝１１３）伴有腰椎的骨质疏松。 在多变量的数据分
析里，校正了年龄、体重指数的差异后，发现 ２５（ＯＨ）Ｄ与骨密度之间存在一定关系（见表 ３、４、５）。 结论　在中国上海健康中
老年人群中存在严重的维生素 Ｄ不足和缺乏状况， 维生素 Ｄ 的状态与骨密度可能存在正性相关， 必须进一步进行大样本的
研究来探讨维生素 Ｄ 与骨质疏松症及骨折的关系。
关键词： 维生素 Ｄ；骨密度；骨质疏松
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Abstract： Objective　To investigate the correlation between vitamin D and bone mineral density （BMD）．Methods　A total of
２４８ middle-aged and elder Shanghai residents， including １２８ women and １２８ men， aged between ４０ and ９０ years old， were
randomly selected from participants of a population-based study．BMD of the whole body and serum ２５-（OH） D level were
detected．The correlation between those was analyzed．Results　The average age of all the subjects was ７０畅０３ ±１１畅４４ years old，
an average age of ７０畅９６ ±１２畅２２ years old in men and ６９畅１６ ±１０畅６２ years old in women．The total concentration of ２５-（OH）D in
all the subjects was １３畅７３３ ±６畅８９４ ng／ml．The average concentration of ２５-（OH）D２ and ２５-（OH）D３ in all subjects was １畅６７２ ±
１畅５７７ ng／ml and １２畅０５７ ±６畅６３１ ng／ml， respectively．In men， the concentration of total ２５-（OH）D， ２５-（OH）D２ ， and ２５-（OH）
D３ was １４畅２５８ ±５畅５５７ ng／ml， １畅５８０ ±１畅５４８ ng／ml， and １２畅７１０ ±５畅４４０ ng／ml， respectively．The concentration in women was
１３畅２４１ ±７畅９３７ ng／ml， １畅７５８ ±１畅６０４ ng／ml， and １１畅４４５ ±７畅５５０ ng／ml， respectively．Among all the subjects， ８３％ （n ＝２０６）
had femoral neck osteoporosis， and ８６％ （ n ＝２１４） had lumbar osteoporosis．In men， ８２％ （ n ＝９８） had femoral neck
osteoporosis， and ８４畅２％ （n ＝１０１） had lumbar osteoporosis．In women， ８４畅４％ （n ＝１０８） had femoral neck osteoporosis， and
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８８畅３％ （n ＝１１３） had lumbar osteoporosis．After adjusting for age and body mass index difference in multivariate data analysis， ２５-
（OH）D was correlated with BMD to some extent．Conclusion　The insufficiency and deficiency of vitamin D is severe in the
healthy elderly population in Shanghai．Vitamin D may be positively correlated with BMD．Further large sample research must be
performed to explore the relationship between vitamin D and osteoporosis and the fracture．
Key words： Vitamin D； Bone mineral density； Osteoporosis

　　

引言

早在 ６０ 年前，我们就已经知道维生素 Ｄ 及其
代谢物对骨骼健康的作用［１］ 。 关于 ２５（ＯＨ）Ｄ与骨
密度之间的相关性问题，一直存在激烈的争论。 一
些研究认为低血清 ２５（ＯＨ）Ｄ 水平与低骨密度有
关［２-１０］ ，而有的研究认为两个变量之间没有显著的
相关性［１１，１２］ 。 当然，对于人口特征，这些研究之间
有着本质的区别；只有其中的一小部分研究是以人
口基数为基础的［１１-１３］ 。 此外，仅在一些特定的子组
里才发现 ２５（ＯＨ）Ｄ 与骨密度有关系，如伴有低维
生素 Ｄ水平的［４，６］ ，骨质疏松症的患者［４，５，７］或者老

年人［８，９］ ，或者是特定的部位 ［６］ 。 例如， Ｖｉｌｌａｒｅａｌ
等［４］发现 ２５（ＯＨ）Ｄ 与椎体骨密度之间有正性关
系，但是仅在有骨质疏松症的绝经后妇女组出现，并
且伴低 ２５（ＯＨ）Ｄ水平（ ＜３８ ｎｍｏｌ／Ｌ），这些人的资
料也因评价骨质疏松症状而被其他机构提及。 另一
方面，Ｃｈａｐｕｙ 等［１７］对 ４４０名女性，年龄 ７５ ～９０岁的
群体进行了研究，其发现 ２５（ＯＨ）Ｄ 与骨密度之间
没有任何关系，此外，汪纯［１４］等人也发现在中国上

海健康成年人群中存在严重的维生素 Ｄ 不足和缺
乏状况， 维生素 Ｄ 的状态与骨密度可能无直接关
联。
考虑到上面提及的关于 ２５（ＯＨ）Ｄ和骨密度的

关系问题，不同地区研究得出的结论不一致。 我们
的目的是对健康的、自由居住在上海的中老年年人
组成的样本进行研究，以确定 ２５（ＯＨ）Ｄ 与骨密度
的相关性，这些成年人都来自人口基数研究［１５］ 。

1　材料与方法
1畅1　试验设计和试验对象

在本次试验研究中，用随机数表发抽出 ２４８ 名
自由居住在上海的中老年人参加本次调查。 所有研
究对象都长期居住在上海（居住时间超过 ５ 年），年
龄在 ４０ ～９０ 岁之间，都能够独立完成日常生活活
动。 如果在本次研究前三个月里使用过利尿剂、皮
质类固醇、抗惊厥药、雌性激素、雄性激素、住院或手

术史，如患者患有任何的肝病史，肾病，肾上腺疾病，
或甲状腺功能紊乱，或胰腺炎和维生素 Ｄ 和／或钙
离子补充史，其不能参加本次的研究。 本次的研究
草案经过研究伦理委员会批准。
1畅2　临床和实验室评价

得到研究对象同意后，抽血检验研究对象血液
中 ２５（ＯＨ）Ｄ含量（包括总量、维生素 Ｄ２ 及维生素

Ｄ３ ）。 检测仪器为质谱仪（ＡＰＩ ４０００ＬＣ-ＭＳ／ＭＳ）。
血清中 ２５（ＯＨ）Ｄ的相关参考值为 ３０-６０ ｎｇ／ｍｌ。
1畅3　测量骨密度

使用型号为 ＡＳＹ-００４０９ 的双能 Ｘ 线吸收仪测
量全身骨密度，取全身、腰椎及骨盆三个部位骨密度
值。 研究期间使用幻影法每周对仪器进行一次校
准。 依据世界卫生组织的分类系统，Ｔ 值 ＜－２畅５
为骨质疏松， －１ ～－２畅５之间为骨量减少， ＞－１ 为
正常。
1畅4　统计方法

利用 Ｋｏｌｍｏｇｏｒｏｖ-Ｓｍｉｒｎｏｖ 吻合度测试评价连续
性数据的正态分布。 使用平均值±标准差描述采集
的数据，使用百分数描述分类变量。 Ｐｅａｒｓｏｎ 相关系
数计算二变量线性关系。 利用 ｕｋｅｙ ｐｏｓｔ ｈｏｃ 检验的
方差分析对三组连续变量之间的差异进行分析。 利
用线性回归方法来确定作为独立变量的骨密度与作

为独立变量的年龄、体重指数、钙离子和 ２５（ＯＨ）Ｄ
之间的关系。
所有的统计分析使用 ＳＰＳＳ 软件包进行（版本

１６畅０； ＳＰＳＳ， Ｃｈｉｃａｇｏ， ＩＬ， ＵＳＡ）。 所有的统计测试
取双面，P ＜０畅０５ 为有统计学意义。

2　结果
研究对象平均年龄为 ７０畅０３ ±１１畅４４，其中男性

为 ７０畅９６ ±１２畅２２岁，女性为 ６９畅１６ ±１０畅６２（表 １）。
研究对象的平均 ２５（ＯＨ）Ｄ 浓度为 １３畅７３３ ±６畅８９４
ｎｇ／ｍｌ；平均 ２５（ＯＨ）Ｄ２ 浓度为 １畅６７２ ±１畅５７７ ｎｇ／
ｍｌ，平均 ２５（ＯＨ）Ｄ３ 浓度为 １２畅０５７ ±６畅６３１ ｎｇ／ｍｌ。
其中男性平均２５（ＯＨ）Ｄ浓度为１４畅２５８ ±５畅５５７ ｎｇ／
ｍｌ；平均 ２５（ＯＨ）Ｄ２ 浓度为 １畅５８０ ±１畅５４８ ｎ ｇ／ｍｌ，
平均 ２５（ＯＨ）Ｄ３ 浓度为 １２畅７１０ ±５畅４４０ ｎｇ／ｍｌ。 女
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性平均 ２５（ＯＨ）Ｄ浓度为 １３畅２４１ ±７畅９３７ ｎｇ／ｍｌ；平
均 ２５（ＯＨ）Ｄ２ 浓度为 １畅７５８ ±１畅６０４ ｎｇ／ｍｌ，平均 ２５
（ＯＨ）Ｄ３ 浓度为 １１畅４４５ ±７畅５５０ ｎｇ／ｍｌ。 研究对象

中 ９７％（n ＝２４１）２５（ＯＨ）Ｄ 的浓度小于 ３０ ｎｇ／ｍｌ；
８３％（n ＝２０６）的人伴有股骨颈骨质疏松；８６％（n ＝
２１４）的人伴有腰椎骨质疏松，见表 １ ～４。

表 1　受试者的一般情况
Table 1　Ｇｅｎｅｒａｌ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｆ ａｌｌ ｔｈｅ ｓｕｂｊｅｃｔｓ

n 年龄（岁） 身高（ ｃｍ） 体重（ｋｇ） ＢＭＩ（ｋｇ／ｍ２ ）

２４８ 创７０ gg畅０３ ±１ Y畅１４４ １６３ gg畅３５ ±５ Y畅４７ ６２ ++畅４６ ±７  畅５３ ２３ 靠靠畅８１ ±４ 北畅１６
女 １２８ 创６９ gg畅１６ ±１ Y畅０６ １５４ gg畅７４ ±６ Y畅５８ ５７ ++畅４３ ±８  畅３６ ２３ 靠靠畅９２ ±３ 北畅５８
男 １２０ 创７０ gg畅９６ ±１ Y畅２２ １７０ gg畅１０ ±７ Y畅７９ ６８   畅２６ ±１１  畅０２ ２３ 靠靠畅７１ ±３ 北畅６５

表 2　受试者 ２５（ＯＨ）Ｄ水平和各部位骨密度情况
Table 2　Ｔｈｅ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ２５-（ＯＨ）Ｄ ａｎｄ ＢＭＤ ｏｆ ｅａｃｈ ｌｏｃａｔｉｏｎ（珋x ±s）

２５（ＯＨ）Ｄ 骨密度 Ｅ４Ｚ（ｇ／ｃｍ２ ） R P

全身① Ｌ２-４
② 骨盆③ ① ② ③ ① ② ③

总量 １３   畅７３３ ±６ /畅８９４ ０ 悙．７５９ ±０．４９３ ０  ．７０２ ±０．１７６ ０ 鞍．７３４ ±０．２０５ ０ 7．２０９ ０ 殮殮畅５４６ ０ �．５０３ ０ a．００１ ０ 哪．００１ ０   畅００１
Ｄ２ １   畅６７２ ±１  畅５７７ ０ 悙．７５９ ±０．４９３ ０  ．７０２ ±０．１７６ ０ 鞍．７３４ ±０．２０５ ０ 7．０７２ ０ 殮殮畅２６９ ０ �．２３５ ０ a．２５７ ０ 哪．００１ ０   畅００１
Ｄ３ １２   畅０５７ ±６ /畅６３１ ０ 悙．７５９ ±０．４９３ ０  ．７０２ ±０．１７６ ０ 鞍．７３４ ±０．２０５ ０ 7．２１０ ０ 殮殮畅５０８ ０ �．４６８ ０ a．００１ ０ 哪．００１ ０   畅００１

　　表 ２显示 ２５（ＯＨ）Ｄ与腰椎及骨盆骨密度成正 相关，２５（ＯＨ）Ｄ３ 与腰椎骨密度成正相关。

表 3　男性受试者 ２５（ＯＨ）Ｄ 水平和各部位骨密度情况
Table 3　Ｔｈｅ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ２５-（ＯＨ）Ｄ ａｎｄ ＢＭＤ ｏｆ ｅａｃｈ ｌｏｃａｔｉｏｎ ｉｎ ｍｅｎ （珋x ±s）

２５（ＯＨ）Ｄ 骨密度（ ｇ／ｃｍ２ ） R P

全身① Ｌ２-４ ② 骨盆③ ① ② ③ ① ② ③

总量 １４   畅２５８ ±５ /畅５５７ ０ 忖忖畅６５５ ±０．２０４ ０ r．６３０ ±０．１７９ ０  ．６４４ ±０．１９８ ０ ||畅７１１ ０ 哪哪畅７７８ ０   畅６６２ ０ TT畅００１ ０ 湝湝畅００１ ０ ��畅００１
Ｄ２  １   畅５８０ ±１  畅５４８ ０ 忖忖畅６５５ ±０．２０４ ０ r．６３０ ±０．１７９ ０  ．６４４ ±０．１９８ ０ ||畅２２８ ０ 哪哪畅２２４ ０   畅２１２ ０ TT畅０１２ ０ 湝湝畅０１４ ０ ��畅０２０
Ｄ３  １２   畅７１０ ±５ /畅４４０ ０ 沣沣畅６５５ ±０ �畅２０４ ０ ss畅６３０ ±０ 崓畅１７９ ０   畅６４４ ±０  畅１９８ ０ ||畅６７１ ０ 哪哪畅７４２ ０   畅６２５ ０ TT畅００１ ０ 湝湝畅００１ ０ ��畅００１

　　表 ３显示 ２５（ＯＨ）Ｄ与三个部位骨密度成正相 关，２５（ＯＨ）Ｄ３ 与三个部位的骨密度成正相关。

表 4　女性受试者 ２５（ＯＨ）Ｄ 水平和各部位骨密度情况
Table 4　Ｔｈｅ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ２５-（ＯＨ）Ｄ ａｎｄ ＢＭＤ ｏｆ ｅａｃｈ ｌｏｃａｔｉｏｎ ｉｎ ｗｏｍｅｎ （珋x±s）

２５（ＯＨ）Ｄ 骨密度（ ｇ／ｃｍ２ ） Ｒ P

全身① Ｌ２-４ ② 骨盆③ ① ② ③ ① ② ③

总量 １３   畅２４１ ±７ /畅９３７ ０ 沣沣畅８５５ ±０ �畅６４３ ０ ss畅７６８ ±０ 崓畅１４５ ０   畅８１６ ±０  畅１７５ ０ ||畅１４２ ０ 哪哪畅５５１ ０   畅５６５ ０ TT畅１１０ ０ 湝湝畅００１ ０ ��畅００１
Ｄ２  １   畅７５８ ±１  畅６０４ ０ 沣沣畅８５５ ±０ �畅６４３ ０ ss畅７６８ ±０ 崓畅１４５ ０   畅８１６ ±０  畅１７５ ０ ||畅０２４ ０ 哪哪畅３２２ ０   畅２７５ ０ TT畅７９２ ０ 湝湝畅００１ ０ ��畅００３
Ｄ３  １１   畅４４５ ±７ /畅５５０ ０ 沣沣畅８５５ ±０ �畅６４３ ０ ss畅７６８ ±０ 崓畅１４５ ０   畅８１６ ±０  畅１７５ ０ ||畅１５７ ０ 哪哪畅５１４ ０   畅５４０ ０ TT畅０７７ ０ 湝湝畅００１ ０ ��畅００１

　　表 ４显示 ２５（ＯＨ）Ｄ与腰椎及骨盆的骨密度成
正相关，２５（ＯＨ）Ｄ３ 与腰椎及骨盆的骨密度成正相

关。
三个组之间，骨密度在股骨颈、腰椎和全身之

间没有显著的差异。 年龄和体重指数与 ２５（ＯＨ）
Ｄ之间没有相关性，本次研究发现骨密度与 ２５
（ＯＨ）Ｄ之间存在一定的正性关系，具有统计学意
义。

3　讨论
阳光照射及饮食中摄取是人类获取维生素 Ｄ

的主要来源， 越来越多的研究发现， 维生素 Ｄ 不足
和缺乏是一个日益严重的全球性问题。 目前评价维
生素 Ｄ 状态的金标准是通过质谱法测定血清 ２５
（ＯＨ）Ｄ 水平。 ２５（ＯＨ）Ｄ 水平大于 ３０ ｎｇ／ｍｌ 为维
生素 Ｄ充足，２０ 至 ３０ ｎｇ／ｍｌ之间为维生素 Ｄ不足，
小于 ２０ ｎｇ／ｍｌ 为维生素 Ｄ缺乏。
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　　目前大多数研究结果与本次研究结果相反，显
示 ２５（ＯＨ）Ｄ 和骨密度成负相关［６］ 。 Ｃｈａｐｕｙ 等［１２］

的研究中，有 ４４０ 名年龄在 ７５-９０ 岁之间的妇女参
与，发现股骨颈部骨密度与 ２５（ＯＨ）Ｄ 没有任何关
系。 Ｖｕｐｐｕｔｕｒｉ 等［１６］的研究中，有 ２６２ 名年龄在 ４０
～７２ 岁之间的中国城市妇女参与，发现 ２５（ＯＨ）Ｄ
与骨密度或骨骼代谢指标之间也没有任何关系。 然
而，有些研究显示血清 ２５（ＯＨ）Ｄ 浓度与骨密度之
间存在正性关系［１８，１９］ 。 很显然，研究结果之间的差
异可能是由于研究对象的差异或研究对象子组之间

的分析差异产生的。 例如，一些研究报道的 ２５
（ＯＨ） Ｄ 浓度与骨密度之间的正性关系仅在 ２５
（ＯＨ）Ｄ浓度很低时或在特定的骨骼位点［６］ 。 而且
２５（ＯＨ）Ｄ与骨密度之间的关系会由于骨密度测量
部位不同而有很大的差异。 Ｏｏｍｓ 等［６］对 ３３０ 名年
龄大于 ７０岁的女性进行研究，发现仅在 ２５（ＯＨ）Ｄ
浓度小于 ３０ ｎｍｏｌ／Ｌ的子组里，２５（ＯＨ）Ｄ才与股骨
颈处骨密度存在正相关。 Ｖｉｌｌａｒｅａｌ 等［４］研究了 ５３９
名确定有椎体骨质疏松的绝经后妇女，发现 ２５
（ＯＨ）Ｄ与骨密度之间存在正性关系。 Ｓａｈｏｔａ 等［５］

对 １１９名年龄为 ７１畅５ ±４畅９ 岁的绝经后妇女进行研
究，发现 ２５（ＯＨ）Ｄ 与骨密度之间存在正性关系。
此外，一些其他的研究在老年人中也发现 ２５（ＯＨ）Ｄ
与骨密度之间存在正性关系［５，６，８］ 。 在本次研究中，
选取相对健康的个体，发现 ２５（ＯＨ）Ｄ 与某些部位
的骨密度存在一定正性关系。
与维生素 Ｄ 受体多样性有关的遗传变异已经

被报道出来，目的是解释骨密度的一些变异。 因此，
我们可以假说维生素 Ｄ 受体的多样性可能改变了
２５（ＯＨ）Ｄ与骨密度之间的相关性［２１-２２］ ；然而，最近
的有关分析并不支持维生素 Ｄ 受体多样性这一假
说［２３］ 。
在本次研究中，选入高龄、健康、来自于人口基

数研究的样本可以增加本次研究结果的普遍性。 本
次研究与以往研究有其突出的有点，采用质谱法及
双能 Ｘ线吸收仪测量 ２５（ＯＨ）Ｄ 及骨密度，是现在
国际公认的金标准；本次研究同样具有几个缺陷，和
大多数相关研究一样，本次研究是一个横断设计。
本次研究的另一个缺陷是样本含量，尽管用于验证
假设已经足够了，但对子组数据分析其样本含量不
是足够大。 第三个缺陷是我们没有记录和评价日常
饮食钙离子和维生素 Ｄ 的摄入和日晒时间，并且没
有检测特异性骨代谢标记物。
综上所述， 在中国上海健康中老年人群中存在

严重的维生素 Ｄ不足和缺乏状况，男性和女性中维
生素 Ｄ 缺乏和不足的发生率均超过 ９０％。 本研究
发现维生素 Ｄ 的状态与骨密度存在正性相关性，但
仍有必要进一步进行大样本量的研究以探讨维生素

Ｄ 与骨质疏松症和骨折的关系。
感谢：我们感谢影像科在收集数据上给予的帮

助，感谢中心实验室里的员工和所有参加本次研究
的调查人员。
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