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摘要： 目的　探讨年龄和体重指数对中青年男性的腰椎２-４（Ｌ２-４）和股骨颈（Ｎｅｃｋ）、大转子（Ｔｒｏｃｈ）、粗隆间（ＩｎｔｅｒＴｒｏ）骨密度
（ＢＭＤ）的影响。 方法　以我院 ３２２名年龄 ２０ ～５０岁的中青年男性为研究对象，记录年龄，测量身高、体重，计算体重指数将
研究对象分为正常组、超重组和肥胖组，采用双能 Ｘ线骨密度仪检测腰椎、股骨颈、大转子、粗隆间的骨密度，分析年龄和体重
指数与各部位骨密度变化的关系。 结果　中青年男性各部位的骨密度随体重指数的增加而增高。 肥胖组和超重组各部位骨
密度均比正常组高（P＜０畅０５或 P＜０畅０１）。 ２０ ～２９岁组的骨密度明显高于３０ ～３９岁组和 ４０ ～５０岁组（P＜０畅０１）。 结论　年
龄和体重指数是影响骨密度的重要因素，体重指数与中青年男性不同部位的骨密度存在一定的相关性，肥胖者及超重者骨密
度较正常体型者高，因此，适量增加体重可以提高人体骨密度，对预防骨质疏松症将有着重要的作用。
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Abstract： Objective　To explore the effect of different age and body mass index （BMI） on bone mineral density （BMD） of the
lumbar spine （L２-４）， the femoral neck （Neck）， the greater trochanter （Troch）， and the intertrochanter （ InterTro） in young and
middle-aged males．Methods　The research subjects were ３２２ males from ２０ to ５０ years old．Age was recorded．Height and
weight were measured．BMI was calculated．The subjects were divided into the normal group，the overweight group， and the obese
group according to BMI．BMD of the lumbar spine， the femoral neck， the greater trochanter， and the intertrochanter were measured
using dual energy X-ray absorptiometry．The relationship between age， BMI， and BMD of different sites were analyzed．Results　
The BMD of different sites in young and middle-aged males increased with the increase of BMI．The BMD of different sites in the
obese group and overweight group was higher than those in the normal group （P＜０畅０５ or P＜０畅０１）．BMD in the ２０ －２９ years old
group was significantly higher than that in the ３０ ～３９ years old group and ４０ －５０ years old group （P＜０畅０１）．Conclusion　Age
and BMI are important factors for BMD．BMI is certainly related to the BMD of different sites in young and middle-aged males．
BMD of subjects in the obese group and the overweight group are significantly higher than those in the normal group．Therefore，
improvement of BMD through a modest increase of weight plays an important role in the prevention of osteoporosis．
Key words： Bone mineral density； Body mass index； Young and middle-aged； Male

　　骨质疏松症是一种全身性、进行性的慢性代谢
性骨病，发病率、致残率、病死率及医疗费用均较高，
已经逐渐成为主要的公共卫生问题，目前采用双能
Ｘ线骨密度仪的临床测量仍然是骨质疏松症诊断的
金标准。 目前对男性骨质疏松的认识远没有对女性

深刻，少数对男性骨质疏松的研究也往往把目光集
中在老年男性身上，而对中青年男性的关注不够。
本研究对在我院进行健康体检的 ３２２ 名中青年男性
的双能 Ｘ线骨密度仪测量结果进行分析，探讨年龄
和体重指数对中青年男性不同部位骨密度的影响，
为男性骨质疏松的预防提供了临床依据。
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1　材料和方法
1畅1　研究对象

对 ３２２名在长沙市第一医院进行健康体检的中
青年男性进行骨密度检测，受检者年龄 ２０ ～５０ 岁。
对所有中青年男性，通过体检和问诊排除其内分泌、
肾脏疾病和其他影响骨代谢的因素。
1畅2　研究方法
1畅2畅1　骨密度测定：采用法国 ＭＥＤＩＬＩＮＫ 公司
ＯＳＴＥＯＣＯＲＥ双能 Ｘ线骨密度仪，检测腰椎 ２-４（Ｌ２-
４）、 股骨颈 （ Ｎｅｃｋ ）、 大转子 （ Ｔｒｏｃｈ ）、 粗隆间
（ＩｎｔｅｒＴｒｏ） 骨密度（ｂｏｎｅ ｍｉｎｅｒａｌ ｄｅｎｓｉｔｙ，ＢＭＤ），每
日测量前均进行机器质量控制。
1畅2畅2　分组：①按照 ＢＭＩ 分组：分别记录受检者的
身高和体重，并计算体重指数 （ ｂｏｄｙ ｍａｓｓ ｉｎｄｅｘ，
ＢＭＩ），ＢＭＩ ＝体重（ｋｇ）／身高（ｍ２ ），按照 ＢＭＩ 相关
标准把受检者分为：正常组（１８畅５≤ＢＭＩ ＜２４ ｋｇ／
ｍ２ ）１０７例、超重组（２４≤ＢＭＩ ＜２８ ｋｇ／ｍ２ ）１３３ 例和
肥胖组（ＢＭＩ≥２８ ｋｇ／ｍ２ ）８２ 例。 ②按年龄分组：以

１０岁为等级来分组，分为 ２０ ～２９岁组、３０ ～３９ 岁组
和 ４０ ～５０岁组。
1畅2畅3　统计学处理：采用 ＳＰＳＳ１６畅０统计软件进行 t
检验分析，比较不同 ＢＭＩ组和不同年龄组间的 ＢＭＤ
变化情况，计量资料以 珋x ±s 表示。 P ＜０畅０５ 认为差
异有统计学意义。

2　结果
2畅1　不同体重指数对中青年男性骨密度的影响

根据不同 ＢＭＩ 分组对中青年男性的不同指标
进行比较，由表 １可知，３组间年龄均无显著的差异
（P＞０畅０５），表明 ３ 组间有良好的可比性。 ３ 组间
ＢＭＩ均有显著的差异（P＜０畅０１）。 各部位的骨密度
随 ＢＭＩ的增加而增高，肥胖组和超重组各部位骨密
度均比正常组高（P＜０畅０５或 P＜０畅０１）。 肥胖组与
超重组比较，Ｌ４ 、股骨颈、大转子和粗隆间的骨密度
有显著的差异（P ＜０畅０５ 或 P ＜０畅０１），其余部位的
骨密度无显著的差异（P＞０畅０５）。

表 1　不同体重指数的中青年男性各项指标的比较（珋x±s）
Table 1　Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｉｎｄｉｃａｔｏｒｓ ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｂｏｄｙ ｍａｓｓ ｉｎｄｅｘ ｇｒｏｕｐｓ ｉｎ ｙｏｕｎｇ ａｎｄ ｍｉｄｄｌｅ -ａｇｅｄ ｍａｌｅｓ
项目

Ｉｔｅｍｓ
正常组

ｎｏｒｍａｌ ｇｒｏｕｐ
超重组

ｏｖｅｒｗｅｉｇｈｔ ｇｒｏｕｐ
肥胖组

ｏｂｅｓｅ ｇｒｏｕｐ
例数（ｎ） １０７ µ１３３ '８２ t
年龄（ａｇｅ） ３８ ÏÏ畅２４ ±８ fi畅１７ ３９ ^̂畅９４ ±８ P畅０７ ３８ øø畅５１ ±７ ±畅３５
ＢＭＩ（ｋｇ／ｍ２ ） ２１ ÏÏ畅５４ ±１ fi畅５１ ２５ ^̂畅７９ ±１ P畅０６倡倡 ２９ øø畅９８ ±１ ±畅７５倡倡△△

ＢＭＤ（ｇ／ｃｍ２ ）
Ｌ２ �０ ƒƒ畅８８５ ±０ fi畅１１８ ０ 66畅９３２ ±０ P畅１５９倡 ０ óó畅９６６ ±０ ±畅１５６倡倡

Ｌ３ �０ ƒƒ畅９０８ ±０ fi畅１１７ ０ 66畅９４７ ±０ P畅１６６倡 ０ óó畅９６８ ±０ ±畅１５９倡倡

Ｌ４ �０ ƒƒ畅９０１ ±０ fi畅１２０ ０ 66畅９５７ ±０ P畅１６３倡倡 １ óó畅００８ ±０ ±畅１８１倡倡△

Ｎｅｃｋ ０ ƒƒ畅６８７ ±０ fi畅１０４ ０ 66畅７７０ ±０ P畅１１９倡倡 ０ óó畅８５０ ±０ ±畅１２７倡倡△△

Ｔｒｏｃｈ ０ ƒƒ畅６３３ ±０ fi畅０９５ ０ 66畅７１６ ±０ P畅１３５倡倡 ０ óó畅７５７ ±０ ±畅１１９倡倡△

ＩｎｔｅｒＴｒｏ ０ ƒƒ畅９５４ ±０ fi畅１２５ １ 66畅０６４ ±０ P畅１４３倡倡 １ óó畅１６７ ±０ ±畅１５１倡倡△△

　　注：倡P ＜０畅０５，倡倡P ＜０畅０１，超重组、肥胖组与正常组的两两比较
△P ＜０畅０５，△△P ＜０畅０１，肥胖组与超重组比较

Ｎｏｔｅ：倡P ＜０畅０５，倡倡P＜０畅０１，ｏｖｅｒｗｅｉｇｈｔ ｇｒｏｕｐ ａｎｄ ｏｂｅｓｅ ｇｒｏｕｐ ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｎｏｒｍａｌ ｇｒｏｕｐ
△P ＜０畅０５，△△P ＜０畅０１，ｏｂｅｓｅ ｇｒｏｕｐ ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｏｖｅｒｗｅｉｇｈｔ ｇｒｏｕｐ

2畅2　不同年龄对中青年男性骨密度的影响
根据不同年龄组的中青年男性的骨密度进行比

较，由表 ２ 可知，２０ ～２９ 岁组的骨密度明显高于 ３０
～３９ 岁组和 ４０ ～５０岁组（P＜０畅０１）。
2畅3　不同年龄组按 ＢＭＩ 分组的中青年男性骨密度
的比较
见表 ３，结果显示，２０ ～２９ 岁组，肥胖组各部位

的骨密度均比正常组高（P ＜０畅０５ 或 P ＜０畅０１）；超
重组 Ｌ２ ，股骨颈，大转子和粗隆间的骨密度均比正

常组高（P＜０畅０５）；肥胖组股骨颈的骨密度比超重
组高（P＜０畅０５）。 ３０ ～３９ 岁组，肥胖组 Ｌ４ 、股骨颈、
大转子和粗隆间的骨密度均比正常组高 （ P ＜
０畅０１）；超重组股骨颈、大转子和粗隆间的骨密度均
比正常组高（P ＜０畅０１）；肥胖组股骨颈和粗隆间的
骨密度比超重组高（P ＜０畅０５）。 ４０ ～５０ 岁组，肥胖
组各部位的骨密度均比正常组高（P ＜０畅０５ 或 P ＜
０畅０１）；超重组 Ｌ２ 、Ｌ４ 、股骨颈、大转子和粗隆间的骨
密度均比正常组高（P ＜０畅０５ 或 P ＜０畅０１）；肥胖组
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股骨颈和粗隆间的骨密度比超重组高（P＜０畅０５ 或 P＜０畅０１）。

表 2　不同年龄组的中青年男性骨密度的比较（ｇ／ｃｍ２ ， 珋x±s）
Table 2　Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｂｏｎｅ ｍｉｎｅｒａｌ ｄｅｎｓｉｔｙ ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ａｇｅ ｇｒｏｕｐｓ ｉｎ ｙｏｕｎｇ ａｎｄ ｍｉｄｄｌｅ -ａｇｅｄ ｍａｌｅｓ

项目

Ｉｔｅｍｓ
年龄组（岁） ａｇｅ ｇｒｏｕｐ

２０ ～２９ D３０ ～３９ �４０ ～５０ s
例数（ｎ） ４５ Û１１３ ’１６４ 6
Ｌ２ |１ ��畅０１６ ±０ �畅１３１ ０ ¢¢畅９０６ ±０ º畅１５０倡倡 ０ ��畅９１３ ±０ �畅１４４倡倡

Ｌ３ |１ ��畅００５ ±０ �畅１１７ ０ ¢¢畅９２１ ±０ º畅１５６倡倡 ０ ��畅９３４ ±０ �畅１５２倡倡

Ｌ４ |１ ��畅０２９ ±０ �畅１４０ ０ ¢¢畅９３７ ±０ º畅１７８倡倡 ０ ��畅９４０ ±０ �畅１４７倡倡

Ｎｅｃｋ ０ ��畅８４５ ±０ �畅１２９ ０ ¢¢畅７５８ ±０ º畅１２５倡倡 ０ ��畅７４４ ±０ �畅１２９倡倡

Ｔｒｏｃｈ ０ ��畅７５２ ±０ �畅１２５ ０ ¢¢畅６８５ ±０ º畅１３５倡倡 ０ ��畅６９４ ±０ �畅１２２倡倡

ＩｎｔｅｒＴｒｏ １ ��畅１２０ ±０ �畅１６７ １ ¢¢畅０４０ ±０ º畅１５１倡倡 １ ��畅０４５ ±０ �畅１６３倡倡

　　注：倡倡P ＜０畅０１，３０ ～３９ 岁组、４０ ～５０ 岁组与 ２０ ～２９ 岁组的两两比较

Ｎｏｔｅ：倡倡P ＜０畅０１，３０ －３９ ｙｅａｒｓ ｏｌｄ ｇｒｏｕｐ ａｎｄ ４０ －５０ ｙｅａｒｓ ｏｌｄ ｇｒｏｕｐ ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ２０ －２９ ｙｅａｒｓ ｏｌｄ ｇｒｏｕｐ
表 3　不同年龄组按 ＢＭＩ分组的中青年男性骨密度的比较（ｇ／ｃｍ２ ， 珋x±s）

Table 3　Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｂｏｎｅ ｍｉｎｅｒａｌ ｄｅｎｓｉｔｙ ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｂｏｄｙ ｍａｓｓ ｉｎｄｅｘ ｇｒｏｕｐｓ ｉｎ ｙｏｕｎｇ
ａｎｄ ｍｉｄｄｌｅ-ａｇｅｄ ｍａｌｅｓ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ａｇｅｓ

年龄组（岁）

ａｇｅ ｇｒｏｕｐ
部位

Ｓｉｔｅ
正常组

ｎｏｒｍａｌ ｇｒｏｕｐ
超重组

ｏｖｅｒｗｅｉｇｈｔ ｇｒｏｕｐ
肥胖组

ｏｂｅｓｅ ｇｒｏｕｐ
２０ ～２９ ¥Ｌ２ L０ œœ畅９４９ ±０ È畅１１５ １ ŒŒ畅０４７ ±０ Ë畅１２９倡 １ ßß畅０７４ ±０ ¡畅１２１倡倡

Ｌ３ L０ œœ畅９５８ ±０ È畅１０７ １ ŒŒ畅０２２ ±０ Ë畅１３６ １ ßß畅０５０ ±０ ¡畅０９３倡

Ｌ４ L０ œœ畅９４１ ±０ È畅１１３ １ ŒŒ畅０４０ ±０ Ë畅１６０ １ ßß畅１３３ ±０ ¡畅０５６倡倡

Ｎｅｃｋ ０ œœ畅７５３ ±０ È畅１００ ０ ŒŒ畅８６１ ±０ Ë畅１３８倡 ０ ßß畅９５０ ±０ ¡畅０４３倡倡△

Ｔｒｏｃｈ ０ œœ畅６７９ ±０ È畅０９５ ０ ŒŒ畅７７７ ±０ Ë畅１４６倡 ０ ßß畅８２３ ±０ ¡畅０８９倡倡

ＩｎｔｅｒＴｒｏ １ œœ畅００９ ±０ È畅１３６ １ ŒŒ畅１３８ ±０ Ë畅１６２倡 １ ßß畅２４５ ±０ ¡畅１１１倡倡

３０ ～３９ ¥Ｌ２ L０ œœ畅８８１ ±０ È畅１１８ ０ ŒŒ畅９１３ ±０ Ë畅１９６ ０ ßß畅９３６ ±０ ¡畅１１３
Ｌ３ L０ œœ畅９０２ ±０ È畅１１３ ０ ŒŒ畅９３２ ±０ Ë畅２１５ ０ ßß畅９３３ ±０ ¡畅１１０
Ｌ４ L０ œœ畅８９１ ±０ È畅１２４ ０ ŒŒ畅９４０ ±０ Ë畅２１０ １ ßß畅００１ ±０ ¡畅１８３倡倡

Ｎｅｃｋ ０ œœ畅６９７ ±０ È畅１００ ０ ŒŒ畅７６８ ±０ Ë畅１３４倡倡 ０ ßß畅８３６ ±０ ¡畅１０１倡倡△

Ｔｒｏｃｈ ０ œœ畅６２８ ±０ È畅０９５ ０ ŒŒ畅７１６ ±０ Ë畅１７６倡倡 ０ ßß畅７３０ ±０ ¡畅０８８倡倡

ＩｎｔｅｒＴｒｏ ０ œœ畅９６１ ±０ È畅１２５ １ ŒŒ畅０５８ ±０ Ë畅１５８倡倡 １ ßß畅１３６ ±０ ¡畅１１０倡倡△

４０ ～５０ ¥Ｌ２ L０ œœ畅８６４ ±０ È畅１１３ ０ ŒŒ畅９２３ ±０ Ë畅１３５倡 ０ ßß畅９４９ ±０ ¡畅１８０倡

Ｌ３ L０ œœ畅８９４ ±０ È畅１２２ ０ ŒŒ畅９４２ ±０ Ë畅１３９ ０ ßß畅９６５ ±０ ¡畅１９６倡

Ｌ４ L０ œœ畅８９５ ±０ È畅１１８ ０ ŒŒ畅９５２ ±０ Ë畅１３１倡 ０ ßß畅９６８ ±０ ¡畅１９２倡

Ｎｅｃｋ ０ œœ畅６５０ ±０ È畅０９６ ０ ŒŒ畅７５６ ±０ Ë畅１０１倡倡 ０ ßß畅８２５ ±０ ¡畅１４８倡倡△

Ｔｒｏｃｈ ０ œœ畅６２０ ±０ È畅０９２ ０ ŒŒ畅７０６ ±０ Ë畅１０６倡倡 ０ ßß畅７５５ ±０ ¡畅１４１倡倡

ＩｎｔｅｒＴｒｏ ０ œœ畅９２５ ±０ È畅１１５ １ ŒŒ畅０５５ ±０ Ë畅１２９倡倡 １ ßß畅１６３ ±０ ¡畅１８０倡倡△△

　　注：倡P ＜０畅０５，倡倡P ＜０畅０１，超重组、肥胖组与正常组的两两比较
△P ＜０畅０５，△△P ＜０畅０１，肥胖组与超重组比较

Ｎｏｔｅ：倡P ＜０畅０５，倡倡P＜０畅０１，ｏｖｅｒｗｅｉｇｈｔ ｇｒｏｕｐ ａｎｄ ｏｂｅｓｅ ｇｒｏｕｐ ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｎｏｒｍａｌ ｇｒｏｕｐ
△P ＜０畅０５，△△P ＜０畅０１，ｏｂｅｓｅ ｇｒｏｕｐ ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｏｖｅｒｗｅｉｇｈｔ ｇｒｏｕｐ

3　讨论
男性骨质疏松的发病率低于女性，但并非少见。

随着社会老龄化，男性骨质疏松日渐成为重要的公
共健康问题。 老年男性的骨密度每年约降低 １％，
大于 ５０ 岁的男性约 ２０％在一生中会发生骨质疏松
性骨折［１］ 。 骨质疏松是以骨量减少及骨组织显微
结构破坏为特征的疾病，随着人口老龄化，男性骨质

疏松发病率不断升高。 目前普遍将男性骨质疏松与
老年人相联系，对中青年男性关注不够，使后者得不
到及时预防和治疗。 研究显示［２］ ，男性从 ４５ ～４９岁
年龄组开始出现骨质疏松病例，患病率为 ６畅１％，并
随着年龄的增加而增加，增加速度比较平缓。 有研
究认为［３］骨质疏松症的健康教育和一级预防应该

提倡从中年男人开始。
本研究显示，２０ ～２９岁组的骨密度明显高于 ３０
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～３９ 岁组和 ４０ ～５０岁组。 国内报道大多显示男性
骨密度峰值骨量出现于 ２０ ～２９ 岁［２，４，５］ ，３０ 岁后随
年龄的增长而逐渐下降，正常人在峰值期后逐渐出
现与年龄相关的不同程度的骨量减少，这主要受遗
传、环境、饮食、性激素等因素的影响。
本研究表明，各部位的骨密度随体重指数的增

加而增高。 肥胖组和超重组各部位骨密度均比正常
组高。 从而证实体重指数是影响骨密度的重要因
素，体重指数与中青年男性不同部位的骨密度存在
一定的相关性，超重者及肥胖者骨密度较正常体型
者高，这与以往研究的结论一致。 有研究结果显
示［６］体重和骨密度呈正相关，体重对男女性的全髋
及腰椎骨密度均有保护作用。 研究显示［７］体重、体
重指数与骨密度呈明显相关，其机制可能为多因素
作用的结果，其中机械负荷因素可能为最主要的原
因，即体重高的患者承受的负荷大，骨骼负重直接转
化为机械应力作用于成骨和破骨细胞表面的机械应

力感受器，机械应力刺激骨形成，抑制骨吸收，从而
有利于提高骨强度和骨矿含量，延缓骨质疏松的发
生和降低其程度。 适量增加体重可以增加骨密度，
利于骨骼健康代谢。
骨质疏松常常是无声无息的发展着，其引起的

慢性疼痛会不同程度的影响人们的工作和生活，一
旦发生骨折则生活质量更是明显降低。 中年人是创
造社会财富的主要力量，青年人更是社会发展的未
来，因此这部分人群的骨密度情况、骨质疏松的预防
及诊治都值得进一步地探讨。
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