
身体“倍儿棒”也能"说折就折"？这个病"重女轻男"，不

得不防！ 
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55岁的王阿姨

下个月将迎来

人生的“高光”时刻

退休

谁曾想

一次简单的打扫卫生

却让她的“休”

退得“别具一格”

她在打扫家里卫生时

地板上的积水

让她与地面来了个亲密接触

https://mp.weixin.qq.com/s?__biz=MzIyNzAwODk2OQ==&mid=2650597504&idx=1&sn=6a4e4c34530d51b31e958878a518ab45&chksm=f06f8026c71809305e67c4d99f846ee257ad859345e7e7fda87f45a824d7234b7ecddc641a08&scene=27#wechat_redirect&cpage=50


随之而来的是“腰杆”钻心的疼痛

经检查

王阿姨腰椎压缩性骨折

先保守治疗，卧床修养

视情况可能还需要开刀！

休养在家的她怎么也想不明白

平时身体倍儿棒的她怎么就骨折了？

这都要从骨质疏松说起

经检查王阿姨的骨密度和骨质量明显减低

骨质疏松严重

稍不注意就会骨折

什么是骨质疏松？

骨质疏松

顾名思义，就是骨头的质量变的稀疏松软，做一个简单的比喻，疏松

的骨头就好比是一根完整的木材被白蚁蛀的到处是洞一样，如遇轻微



的碰撞就会发生骨折，骨质疏松症是一种系统性骨病，常见于绝经后

妇女和老年人，其特征是骨量下降和骨微细结构破坏，表现为骨脆性

增加。

骨质疏松最常见的症状是疼痛，多见于腰背痛。接着由于椎体压缩导

致身长缩短、甚至驼背，导致呼吸功能下降，胸闷气短。一旦摔倒，

极易骨折。

特别是髋部骨折，是老年患者致残和致死的主要原因之一。发生骨折

后1年之内，20％患者会死于各种并发症，约50％患者致残，生活质

量明显下降。

为什么骨质疏松偏爱女性？

根据现有多项科学研究结果显示，由于生活习惯及生理结构的差异，女性

和男性相比，平均骨量偏低，但是骨丢失量却高于男性，骨质疏松发生率

也高于男性，这一现象在绝经后女性中更为严重。

绝经后女性由于卵巢功能衰竭致使雌激素水平下降，破骨细胞活性增强，

骨吸收明显大于骨形成，呈高转换型骨代谢，使骨丢失加速，最终导致骨

质疏松及骨折的发生。

在绝经过渡期，女性大约丢失骨量的10%，而绝经后的5年内，骨质流失

速度增快，骨量丢失约20%，骨质疏松症的发病率明显增加。



据资料统计，约有30%的绝经后妇女患有骨质疏松症，亚洲国家骨质疏松

患者骨折发生率高达47.3%，远远超过心脏病、中风和乳腺癌的总和。

骨质疏松症的危害

危害一：引发骨折  

 轻微外力即可导致骨折，如咳嗽咳发生肋骨骨折。老年人骨折可引发或加

重心脑血管并发症，导致肺感染和褥疮等多种并发症的发生，甚至危及生

命，死亡率可达10%-20%。

危害二：骨痛

 严重骨痛可影响老年人的日常生活、饮食和睡眠等，常使病人生活无规律

，牙齿过早脱落。骨质疏松患者中会有60%的人出现不同程度骨痛。

危害三：驼背

 65岁者身高可缩短4公分，75岁可缩短9公分。

如何自测骨质疏松风险？

国际骨质疏松症基金会（IOF）骨质疏松症

（1分钟测试题）



 父母曾被诊断有骨质疏松或曾在轻摔后骨折？

 父母中一人有驼背？

 实际年龄超过60岁？

 是否成年后因为轻摔后发生骨折？

 是否经常摔倒（去年超过一次），或因为身体较虚弱而担心摔倒？

 40岁后的身高是否减少超过3厘米以上？

 是否体质量（BMI）过轻（BMI＜19kg/m2）？说明：BMI=体重（kg）/身

高（m）^2。

 是否曾服用类固醇激素（例如可的松、泼尼松等）连续超过3个月？此类

药物通常用于治疗过敏性、自身免疫性和某些炎性疾病，例如哮喘、类风

湿关节炎等。

 是否患有类风湿关节炎？

 是否被诊断出有甲状腺功能亢进或是甲状旁腺功能亢进、1型糖尿病、克

罗恩病或乳糜泻等胃肠疾病或营养不良？

 女性回答：是否在45岁或以前就停经？

 女性回答：除了怀孕、绝经或子宫切除外，是否曾停经超过12个月？

 女性回答：是否在50岁前切除卵巢又没有服用雌／孕激素补充剂？

 男性回答：是否出现过阳萎、性欲减退或其他雄激素过低的相关症状？



 是否经常大量饮酒?（每天饮用超过两单位的乙醇，相当于啤酒1斤、葡

萄酒3两或烈性酒1两）

 目前习惯吸烟，或曾经吸烟？

 每天运动量少于30分钟?包括做家务、走路和跑步等。

 是否不能食用乳制品，又没有服用钙片？

 每天从事户外活动时间是否少于10分钟，又没有服用维生素D？

结果判断

上述问题，只要其中有一题回答结果为“是”，即为阳性，提示存在骨质疏

松症的风险，建议到医院检测骨密度。

骨密度测定是骨质疏松症的早期诊断、骨折危险性的预测、骨量减少的检

测、治疗效果的检测的最佳选择。

骨质疏松重在预防！

预防骨质疏松应从儿童期开始

老年人的骨量由以下三种因素决定：骨发育成熟达到的骨峰值，中年期骨

量的维持及随后的骨丢失率。人在30岁左右脚能达到理想的骨峰值，就如

同“银行”一样储备充足的骨量以备老年后骨丢失所用。所谓“细水长流”，

这个“银行”储备得越充足，老年后丢失所用的时间就越长，或老到了60岁

，您还拥有健康的体魄。

峰值骨量的形成与遗传及后天因素有关，而后天因素主要包括营养、体育

活动和生活方式等。儿童期和青春期是骨发育的关键时期，如果能摄入充



足的钙和维生素D，保证均衡营养，同时参加适当的体力活动，避免不良

的生活嗜好（吸烟、过量饮酒、饮咖啡）将会大大有益于获得最佳的峰值

骨量。

骨质疏松治疗误区

补钙就可以治疗骨质疏松？（错）

中心医院专家提醒

骨质疏松不仅需要补钙，还需要补维生素D、补营养、晒太阳、锻炼等等

。

更重要的是，被确诊为骨质疏松的患者需要在专业医生的指导下，进行个

体化的抗骨质疏松药物治疗。

另外：骨质疏松其实老年男性患病率也比较高（只是没女性这么高）也要

引起重视哦~
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