
中华流行病学杂志2013年4月第34卷第4期Chin J Epidemiol，April 2013，V01．34，No．4

饮茶与中老年人骨质疏松性髋骨骨折
关系的病例对照研究

谢海丽 欧阳维富 吴宝华涂素兰 薛文琼 樊帆 陈裕明

【摘要】 目的探讨饮茶与骨质疏松性髋骨骨折的关系。方法采用1：l配对病例对照方

法，于2008年1月至2012年6月通过面对面访问，对广东省4家医院581例55。80岁中老年骨质

疏松性髋骨骨折新发病例及性别、年龄(±3岁)配对的581名对照进行问卷调查。调查内容包括

一般情况、详细的饮茶及其他饮食情况、健康相关行为和骨折家族史等。结果 单因素条件

logistic分析显示，饮茶显著降低髋骨骨折风险。饮茶年限越长，每周饮茶次数越多，每年饮茶量

越多，饮茶总量越多，或饮茶越浓，骨折发生的危险就越低(趋势检验P<O．05)。与不饮茶者相

比，饮茶及不同时间、频率、剂量及不同茶叶类型者的OR值为0．54～0．74(P<0．05)。在校正年

龄、能量、BMI、文化程度、父母骨折病史、“二手烟”暴露史、是否服用钙补允剂及体力活动能量消

耗当量等因素后，上述关联仍具显著的线性趋势，但关联的强度略微降低。分层分析显示饮茶的

效应仅在男性中有统计学意义，在不同文化程度人群亚组中的差异无统计学意义。结论规律

性饮茶可降低中老年男性骨质疏松性髋骨骨折的风险。
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【Abstract】0bjective To assess the impact of tea consumption on the risk of osteoporotic hip
fractures．Methods Between January 2008 and June 2012，581(148 males，433 females)incident

cases of hip fractures were enrolled from four hospitals in Guangdong province．with 58 1 sex—and

age．matched(±3 years)controls from either hospitals or communities．Face—to．face interviews were

conducted to collect data pertaining to tea drinking and various covariates．Results Results from

univariate conditional logistic analyses showed that an inverse association was observed in tea

drinking and hip fracture risk．Longer time，greater frequency and dosage of tea consumption were

dose．dependently associated with lower risk of hip fractures(P．trend<0．05)．Compared to non—

drinkers，the odd ratios related to regular tea drinkers，subgroups with different length，frequency，

dosage．type oftea consumption were ranged between 0．54 and 0．74(all尸<0．05)．After adjustment
for factors as age，daily energy intake，BMI，education levels，passive smoking，calcium supplement

and physical activity．the dose．dependent associations among above said factors still remained

significant．However．the strength of the association 10wered slightly．The beneficial effect of tea was

significant only in men but not in women．Similar eriects were found in subjects with different

education levels．Conclusion Regular tea drinking habit might decrease the risk of osteoporotic hip
fractures in the elderly males．
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骨质疏松在中老年人群特别是绝经后老年妇女

中患病率非常高，易导致骨质疏松性骨折，尤其是髋

部骨折。后者由于其较高的发病率、残疾率和死亡

率，成为世界范围内严重的公共卫生问题。11。据预

计，到2050年全球髋部骨折每年增加的病例数将由

20世纪90年代的约170万增加到近630万，且亚洲

等地区病例数将增加更快[21。许多研究证明，茶叶

及其提取物具有较强的抗氧化作用，且茶叶含多种

影响人体机能的化合物b]，对于预防心血管病、骨质

疏松及癌症等慢性病有一定作用n’“。国内外研究

表明，与不饮茶者相比，饮茶者身体各部位的骨密度

(BMD)较好№]，但饮茶与骨质疏松性骨折的关系尚

未明确，仅见国外研究。本研究是以髋骨骨折为骨

质疏松症结局的病例对照研究，旨在分析饮茶与骨

质疏松性髋骨骨折的关系。

对象与方法

1．研究对象：本文为1：1配对的病例对照研

究。2008年1月至2012年6月从广州市越秀区正骨

医院、广东省人民医院、广州省中山大学第一附属医

院及广东省江门市白石正骨医院，通过x线片诊断招

募581名55～80岁新发骨质疏松性髋部骨折(即无创

伤或轻、中度创伤情况下引起的骨折，排除暴力性和

高能量骨折n1)患者作为病例，包括股骨颈骨折和股

骨粗隆间骨折。新发病例定义为骨折后人院1周内

者。同期在上述医院及广东省中山大学眼科中心和

广州市社区居民中，以病例组作为参照标准，招募

581名无骨折史、年龄在52～83岁的社区居民或非骨

科相关疾病的病例作为对照，按照性别相同、年龄±3

岁，将病例与对照进行1：1配对。病例和对照均排除

病理性骨折、高能量性骨折、中风、肿瘤、肝硬化等重

要疾病者及精神或认知异常、不能正常行走、双目失

明、停经前子宫切除或卵巢切除及糖尿病膳食疗法

者。本研究获得中山大学公共卫生学院伦理委员会

伦理同意书，研究对象在调查前签署了知情同意书。

2．调查方法及质量控制：采用本课题组统一设

计的调查表，对两组人群采用相同方法进行调查。调

查项目包括一般人口学资料；烟酒史、户外活动及体

育锻炼情况等生活行为方式；最近一年的饮食卫生习

惯；骨折史(以医生的诊断为准)、原因及家族史等。

本研究相关变量的定义：饮茶是指每周至少饮1杯

茶，且连续≥3个月；平均每周饮茶次数定义为调查

者根据其饮茶习惯回忆每周饮茶次数，如一次茶叶反

复冲泡直至丢弃则记为1次，若再添加一次则记为2

次，依此类推；“二手烟”定义为过去一年中调查者室

内身边吸烟者平均每日1支或经历5 min；饮酒史定

义为每周至少饮1次酒，且连续≥6个月。对于有规

律性饮茶史者，详细了解其饮茶累计时间、平均次数／

周、平均量／年、经常饮用茶叶的类别、茶汤的浓淡，将

饮茶平均量，年与累计时间相乘得出饮茶总量。调查

时用彩色食物份量图片辅助对食物摄人量的估计，问

卷完成后进行严格复检。所有的问卷调查由同一组

经过培训的调查人员进行一对一的面访式调查，每名

调查员完成相同比例的问卷。

3．统计学分析：调查资料利用EpiData 3．1软件

双录入并核对数据。采用配对t检验和配对#检验

进行一般情况的描述，条件logistic回归进行单因素

及多因素分析，探讨饮茶与骨质疏松性髋骨骨折的

关系。在多因素分析中，校正了年龄、能量、BMI、骨

折家族史、“二手烟”暴露史、是否服用钙补充剂、教

育程度和体力活动能量消耗当量(排除睡觉和静坐

相关活动耗能)。亦采用多因素模型分别检验性别

及文化程度与饮茶对髋骨骨折发病风险影响的交互

作用。所有数据采用SPSS 17．0软件(SPSS Inc．，

Chicago，Illinois，USA)进行统计分析。统计学检验

全部采用双侧检验，P<0．05表示差异有统计学意义。

结 果

1．一般情况：病例组和对照组共581对，平均年龄

分别为(71．0±6．7)岁和(70．9-6．7)岁(P=0．396)。对

照组比病例组具有较高的BMI、教育程度和日均能量

摄人量，且服用钙片、体力活动量比例也较高，但骨折

家族史和“二手烟”暴露史的比例较低(表1)。

2．饮茶与骨质疏松性髋骨骨折的关系：单因素

logistic分析显示，饮茶显著降低髋骨骨折风险。饮

茶年限越长，每周饮茶次数越多，每年饮茶量越多，

饮茶总量越多，或饮茶越浓，骨折发生的危险就越低

(趋势检验P<0．05)。与不饮茶相比，饮茶(不同时

间、频率、茶叶类型及剂量)的OR值为o．54～0．74

(P<0．05)。在校正年龄、能量、BMI、教育程度、父

母骨折史、“二手烟”暴露史、是否服用钙补充剂及

体力活动能量消耗当量等因素后，上述关联的强度

略有降低(表2)。

性别与饮茶的交互作用分析显示其关联强度的

差异无统计学意义(P=0．337～0．949)，但分层分析

发现，中间剂量组的作用在男性优于女性。男性人

群饮茶年限≤20年(OR=O．20，95％CI：0．06～0．67)、

饮茶1。6次／周(OR=O．31，95％C／：0．10～0．90)、饮
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表1病例组和对照组一般情况

变 量
对照组

m=581) 。磬蓦 P值
性别

女甥
年龄6±s，岁)

BMI(xi-_s，kg／m2)

教育程度

小学及以下

初中

高中及以上

父母骨折史

无

“二手烟”暴露史

是

饮酒史

是

服用钙补充剂

是

能量摄入6±s，kcaFd)

体力活动能量消耗当量6±s)

饮茶

是

饮茶年限6±s)

饮茶次数／周6±s)

年饮茶量6±s，kg)

饮茶总量6±s，kg)

饮茶种类

不饮

绿茶

红茶

乌龙茶

茶浓度

1．000

433／148 433／148

70．9l±6．66 71．03±6．73 0．396

23．0l±2．90 21．26±3．54 0．000

0．000

257(44．8)
1 17(20．4)

200(34．8)

522(90．0)

96(16．61

34(5．9、

210(36．1)
1345±368

61±59

255(56．1)
10．58±15．42

2．13±3．00

O．55±1．04

14．64±37．49

326(56．11

88(15．1)

105(18．1)

60(10．3、

357(62．2)

65(11．3)
1 52(26．51

488(84．1)

140(24．11

38(6．61

1 52(26．2)
1305±374

50±47

1 99(34．31

8．65±14．48

1_58±2．73

0．40±0．92

10．82±29．05

382(65．7)

66(11．4)

90(15．5)

42(7．2)

0．004

0．000

0．708

0．000

0．045

0．001

0．001

0．028

0．000

O．013

0．052

0．005

0．003

不饮 326(56．1) 382(65．9)
淡 102(17．61 69(11．91

中等及以上 153(26．31 129(22．2)

女性生育史特征(n=433)

口服避孕药 0．000

是 76(1 8．31 25(6．0)

服用雌激素 O．000

是42(10．11 7(1．7)

绝经年限6±5) 21．19±8．96 22．48+7．56 0．001

注：括号外数据为例数，括号内数据为构成比(％)；两组比较采

用配对设计的t检验(连续性变量)、配对f检验(分类变量)；体力活

动能量消耗当量为除睡觉和静坐等之外的一切身体活动耗能

茶总量小于中位数(≤13．5 kg)(OR=O．28，95％CI：

0．1 1～0．75)、饮绿茶和红茶(绿茶：OR=0．50，

95％CI：0．28～0．89；红茶：OR=O．45，95％CI：0．22～

O．92)X寸骨折的保护作用具有统计学意义；而女性人

群未发现饮茶与骨折存在统计学联系(表3)，其中

教育程度与饮茶对髋骨骨折无显著性交互作用(P

值均>0．05)(数据未显示)。

讨 论

本研究表明饮茶是中老年人骨质疏松性髋骨骨

折的保护性因素。既往研究显示，饮茶与骨质疏松

性骨折之间的关系尚无一致结论，且多关注饮茶与

骨质疏松间的关系，以BMD、骨矿物含量作为研究

结局。我国台湾的一项研究发现，与不饮茶者相比，

表2饮茶与骨质疏松性髋骨骨折的分析
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变量
病例／对

照例数

单因素分析 多因素分析

。嘣9s％c0罐。砌95％c0耀
饮茶 O．001 0．020

否 382／326 1．00 1．00

是 199／255 0．66(0．52—0．84)0．72(o．54—0．95)
累计饮茶年限0．003 0．038

不饮 38粥26 1．00 1．00

≤20 99／124 0．66(048～O．90) O．71fo．50～O．94)

>20 98／127 0．67(0．49～0．91) 0．73(o．5l～1．04)

饮茶次数／周 O．002 0．033

不饮 382／326 1．00 1．00

1～6 99／129 0．67(0．50～0．9l、 0．72(0．45～O．96)
≥7 100／125 0．65(0．47～0．91) 0．72(0．49～1．06)

年饮茶量 0．000 0．006

不饮 382／326 1．00 1．oo

≤中位数 131／151 0．74(0．56～O．98) 0．84(0．61～1．16)

>中位数 67／102 0．54(0．38～0．77) 0．55(0．36～0．83)

累计饮茶总量 0．003 0．063

不饮 382／326 1．00 1．00

≤中位数 103／132 O．65(0．48～0．891 0．70(o．49～O．95)

>中位数 93／118 O．67(0．49～0．92) 0．76(0．54～1．08)

饮茶种类

不饮 382／326 1．00 1．00

绿茶 66／88 0．66(0．47～O．94) O．74(0．49～1．11)

红茶 91／105 0．71(0．51～O．98) O．69(0．48～0．95)

乌龙茶42／60 0．56(0．36～0．88) O．73(0．43～1．26)

茶浓度0．005 0．045

不饮 38扔26 1．00 1．00

淡 69／102 O．55f0．39～0．791 0．62(0．41～O．94)
中等及以上129／153 0．71(o．54～0．94) O．76(o．56～1．07)

注：数据分析采用条件logistic回归，多因素分析校正因素有年

龄、能量、BMI、骨折家族史、“二手烟”暴露史、是否服用钙补充剂、教

育程度和体力活动能量消耗当量(排除睡觉和静坐相关活动耗能)

习惯性饮茶者身体各部位的BMD均较高，饮茶年限

>10年者BMD最高随1，该结果同样见于英国和澳大

利亚老年妇女人群阳，10]。在动物实验中，茶的成分也

与骨代谢指标密切相关n“123。但鲜见饮茶与骨折关

系的研究。MEDOS研究发现男性人群在调整了年

龄、BMI及样本来源地区后显示，饮茶可降低髋骨骨

折发生风险的28％(RR=0．72，95％C／：0．53～0．93)

，该研究也发现女性人群饮茶也是髋骨骨折的保

护因素n⋯。但另一项研究的多因素分析仅发现饮茶

与BMD的增加存在正相关关系，未发现饮茶与骨折

存在有统计学意义的关系n 5|。

本研究发现累计饮茶年限、饮茶次数／N、累计饮

茶总量、茶浓度(中等剂量组)对骨折保护作用最强，

而最高剂量组保护作用减弱。其原因可能与茶叶中

的咖啡因对骨健康不良作用有关n“。有研究发现停

经妇女在钙摄入量较低时，每日饮2～3杯含咖啡因

饮料可能增加骨质丢失n7|。由于咖啡因占茶叶干重

的2％～4％”⋯，多饮茶摄人咖啡因增多，加之我国人

群钙摄入量较低，大多数中老年人<400 mg／dn 9。，远

低于推荐摄入量(800 mg／d)。因此高剂量饮茶对骨
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表3按照性别分层分析饮茶与骨折的关系

饮茶

否

是

累计饮茶年限

不饮

≤20

>20

饮茶次数／周

不饮

l。6

≥7

年饮茶量

1．00

0．96(0．68～1．36)

1．OO

1．05(0．69～1．60)

0．87(0．53～1．43)

1．00

1．12(0．70～1．77)

0．83(0．53～1．31、

0．619

o．696

0．574

0．433

1 00

0．51(0 23—1．15)

1．00

O．20(0．06—0．67)

0．68(0．28—1．671

1．00

0，31(0．10—0．90)

0．84(0．30～2．34)

0．102 0．417

0408 0．949

0．344 0．554

0．056 0．337
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