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骨质疏松防治２００问

第１问

正常人的骨骼结构是怎样的？

众所周知，骨骼是每个人躯体的支架，骨与骨之间由关节连

接。正常人的新鲜骨骼呈白色，是由有机基质和骨矿盐（无机盐）

所组成，其中有机基质的８５％～９０％为Ⅰ型胶原，其余为多种非

胶原蛋白和蛋白多糖。骨矿盐以钙、磷、镁为主，人体９８．９％的

钙、８５％的磷和６０％的镁存在于骨骼中。所以有人把骨组织看成

是钙和磷的储存仓库。当人患某些骨病时，检查血液中钙和磷的

含量便可判断某些疾病的性质。

在骨的结构上，长形的骨叫做管状骨。管状骨中段的骨质结

构较致密，解剖学上称为骨密质。管状骨两端的骨质结构较疏

松，称为骨松质。骨松质由数以千万计的骨小梁组成。在管状骨

髓腔骨松质的骨小梁间有许多骨细胞，是造血和产生抵抗力的白

细胞的前体。骨松质丰富的骨称为松质骨，这包括脊椎骨和扁平

骨中的胸骨、颅骨和肩胛骨。人的骨骼支架就是由这些不同形状

的２０６块骨骼通过关节连接而成的。如果正常成人骨骼的质量和

数量发生改变，就会发生骨病。
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第２问

什么是骨质疏松症？

骨质疏松症是由于多种病因或病症所致的一种骨疾病，它主

要是指骨小梁数目减少和菲薄，骨皮质变薄从而骨量减少，因此

骨骼变成松脆易折。１９９３年在我国香港特区举行的第４届国际

骨质疏松症研讨会上，骨质疏松症才被明确定义并得到世界的公

认。原发性骨质疏松症是以骨量减少、骨的微观结构退化为特征

的，致使骨的脆性增加以及易于发生骨折的一种全身性骨骼

疾病。

对骨质疏松症概念的理解和认识：

（１）骨量减少：包括骨矿物质和有机基质等比例减少。

（２）骨微结构退变：由于骨组织吸收和形成失衡等原因所致，

表现为骨小梁结构破坏、变细和断裂。

（３）骨的脆性增高、骨力学强度下降、骨折危险性增加，对

负重承受力降低而易于发生微细骨折或完全骨折。可悄然发生腰

椎压迫性骨折，或在不大的外力下发生桡骨远端、股骨远端、股

骨近端或四肢骨的近端骨折。
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第３问

我国骨质疏松症的发病情况怎样？

据我国部分省、市统计，６０岁以上的老年人骨质疏松症的发

病率约为５９．８９％。每年因骨质疏松症而并发骨折的发病率约为

９．６％，并有逐年增高的趋势。２００２年，我国中老年人骨质疏松

率为１６．１％，其中男性为１１．５％，女性为１９．９％。最近报道，６０

岁以上的骨质疏松症男性患者发生骨折的概率高达２５％，这意味

着每４名男性老年骨质疏松症患者中就有１人会发生１次或１次

以上的骨折，对此我们必须引起高度的重视。

第４问

什么是骨构塑和骨重建？影响

骨构塑和骨重建的因素有哪些？

骨构塑是指骨以不同速度在不同部位出现单方向的骨形成和
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骨吸收，并使骨的形态和大小发生改变的骨生长与塑型现象，是

骨生长与成熟的一种方式。骨重建是指在骨的同一部位少量骨质

发生的一种循环性代谢过程，是为了维持骨的相对稳定状态而进

行的骨形成与骨吸收而不改变骨的形态与大小的骨更新和骨代谢

现象。

在人体的生长、发育、成熟及衰老过程中，骨组织的形成、

骨的密度及其内部结构都在不断地进行自我调整和自我更新，依

靠骨构塑和骨重建来维持骨的分布、质量、数量和微结构的完整

性，骨构塑和骨重建功能一旦被破坏，就会出现骨的发育、成熟

障碍和骨质的异常，从而表现出相应的临床综合病症。

影响骨构塑和骨重建的因素：

（１）遗传因素：可影响机体发育，包括骨骼系统、体格、体

型等。

（２）环境因素：一般由热带、温热带至寒带的居民，体格和骨

骼发育是逐渐增强的；生活水平的改善和生活质量的提高也会刺

激骨骼的生长和发育。

（３）后天个体因素：也对骨发育和骨生长有明显的影响。
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第５问

骨的代谢是怎样进行的？

我们除了了解正常人的骨结构，还必须搞清楚骨代谢的调节

因素，才能很好地弄清骨质疏松症是怎样发生的，怎样来防治。

前面已经说过，骨无机盐的主要成分是钙、磷、镁。钙在许

多器官和组织中有重要的生理功能，对增强和调节细胞膜的通透

性起重要作用，对于功能正常的细胞，细胞内外钙离子浓度必须

维持在一定浓度（１０－７ｍｏｌ／Ｌ）之内，血的酸碱值（ｐＨ）也必须维持

正常。血钙水平受许多因素的影响。钙离子在小肠上段被吸收，

经肾脏的肾小球滤过后，又被肾脏的肾小管重吸收，形成钙离子

不休止地进出骨的液体间隙的现象。整个血浆钙和骨间隙液中的

钙每２０分钟交换一次。骨内矿物质不断吸收和沉积，发挥了保

持钙环境稳定的重要作用。此外，某些内在因素，例如激素（甲

状旁腺激素、降钙素）、肾脏和维生素Ｄ的代谢等，对维持血浆钙

浓度的平衡也起到重要作用。

活跃的骨组织被一层细胞所覆盖，形成一动力接触面，使体

液与骨和细胞外液的细胞成分获得相互交流。人在幼年期，几乎
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