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lnfluenceofBodyMasslndex（BMDonDiagnosisofOsteoporosisin
MenopausalandPost-InenopausalＷｏｍｅｎ

TakehiroUchida1)，MasamichiShimamura2)，YoshinoriFunama2)，

ShinyaUeda3)，YasuhiroYano41，ＴｏｓｈｉｏＡｍａｎｏ５）

Abstract：Influenceofbodymassindex（BMI）ondiagnosisofosteoporosisinmenopausal

andpost-menopausalwomenwasexaminedusingamethodofone-waylayoutanalysisof

variance（ＡNOVA）andmultiplecomparisonslnaddition，inordertoeasilyestimatethe

prevalencerateofosteoporosis，therelationshipbetweenBMIvaluesandtheprevalencerate

ofosteoporosiswasinvestigatedbysingleregressionanalysis

Theone-waylayoutANOVAresultedinastatisticaldifferenceamongthreegroupsofpa-

tientswithnormality，osteopeniaandosteoporosis・Themultiplecomparisonsresultedina

statisticaldifferencebetweentwogroupsofpatientswithnormalityandosteoporosis，butin

non-statisticaldifferenceｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｏｔｈｅｒｔｗｏｇｒｏｕｐｓＴｈｅｅｑｕationwhichestimatesthe

prevalencerateofosteoporosｉｓｆｒｏｍＢＭＩｖａｌｕｅｓｗａｓｙ＝-0.0379x+1.3252．Thecoefficientof

determination，ｗｈｉｃｈｉｓＯ７７，showedverygoodnessoffit、

ThisstudydemonstratesthatBMIhasaninfluenceondiagnosisofosteoporosisinmeno-

pausalandpost-menopausalwomen，andthattheprevalencerateofosteoporosiscanbeeasily

ｅｓｔｉｍａｔｅｄｆｒｏｍｔｈｅＢＭＩｖａｌｕｅｏｆｅａｃｈpatient．

Ｋｅｙ⑰ＯＭＳ：Bodymassindex（BMI)，Bonemineraldensity（ＢＭＤ)，Youngadultmean

（ＹＡＭ)，Methodofone-waylayoutanalysisofvariance（ＡＮＯＶＡ)，Prevalence

rateofosteoporosis

Ｉ．はじめに る。これらの現状を考慮して、わが国の骨粗霧症

の診断基準には脆弱性骨折の有無が加味されてい

る。1996年に日本骨代謝学会Ｌ２）は、脆弱性骨

折がある場合は骨密度（Bonemineraldensity：

BMD）が若年成人（20-44歳）の平均値（Young

adultmean:ＹＡＭ）の80％未満を骨粗繧症とし、

脆弱性骨折がない場合はＢＭＤがＹＡＭの70～8０

欧米では、骨粗霧症の患者はリウマチ専門医、

内分泌科医が診療し、骨折がある場合のみ整形外

科医が診療する。一方、日本では骨粗霧症患者の

約70％が腰痛などの痛みを訴えて整形外科を受診

し、それ以外の患者は内科、婦人科を受診してい
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％を骨量減少、ＹＡＭの70％未満を骨粗繧症とし

た。また、各種骨量測定部位、測定装置ごとのカッ

トオフ値を具体的に示し、DCS-600によって測定

された榛骨ＢＭＤのＹＡＭ、ＹＡＭの80％、ＹＡＭ

の70％の値も報告された３)。しかし、これらの診

断基準値による正常、骨量減少、骨粗露症の３群

の診断に対する体格の指標であるＢＭＩ（Body

massindex）の影響の有無は不明である。また、

骨粗霧症の有病率とＢＭＩ値の関係から、骨粗濯

症有病率の簡易推定式を求めた報告もない。

本研究は、脆弱性骨折がない場合の診断の３群

のＢＭＩ値における平均値の有意差を一元配置分

散分析（one-waylayoutanalysisofvariance：

ＡＮＯＶＡ)410)によって調べ、有意差が見られた

ので骨粗議症の診断にＢＭＩが影響を及ぼしてい

ることが確認できた。さらに、骨粗濯症の有病率

と体格の指標であるＢＭＩ値の関係から、単回帰

分析法を用いて骨粗霧症有病率の簡易推定式を求

めたので報告する。

～80％（0.452～0.5179/c㎡）のBMD、骨粗羅症：

ＹＡＭの70％（04529/c㎡）未満のBMD）に層別

する３)。

2.3解析手順

（１）年齢によるＢＭＤの分布を調べた後、年齢を

説明変数としたＢＭＤの一次回帰式を求める。

（２）層別した３群（正常、骨量減少、骨粗霧症）

のBMIの分布、およびバートレットの検定４５)に

より３群の母分散の問に有意差がないことを調べ

た後、ＡＮ○ＶＡを行なう。Posthoctestとして、

テューキーのＨＳＤ（honestlysignificantdiffer-

ence）法5J2）で群間のＢＭＩの平均値の差の有意

`性を調べる。

（３）各ＢＭＩ値における骨粗霧症の有病率（各

BMI値における骨粗霧症と診断された人数/各

BMI値における総人数）とＢＭＩ値の分布を調べ

て、ＢＭＩ値を説明変数とした骨粗霧症有病率の

一次回帰式を求める。

Ⅱ解析方法および対象 Ⅲ、結果

2.1解析対象

対象は腰背部痛などなんらかの訴えがあって当

院整形外科を受診した脆弱性骨折の既往がない

500名の閉経期以後の女性（40～80才代、平均年

齢68才）である。解析は骨塩定量装置アロカDCS‐

600（ＤＸＡ法）で測定した非利き手の前腕骨（榛

骨）の遠位1/3の部位のBＭＤ（g/c㎡)、体格の指

標であるＢＭＩ値、年齢のデータを基に行なう。

なお、ＢＭＤの測定値はプロファイルスキャン

モードで３回測定した値の平均値である。

Fig.１にＢＭＤの年齢による変化を示す。ＢＭＤ

は加齢に伴って減少傾向がみられ、ＢＭＤの年齢

との－次回帰式および決定係数を求めてみると、

BMD=-00068x+09296（決定係数：ｒ２=041）と

なり、負の相関があった（p<001)。

バートレットの検定を行い、３群間の母分散

には有意差がないという仮定が成立していると

考えられる（Ｐ＞0.05)。次に、ＡＮｏＶＡの結果、

３群の水準間に有意差が認められた（p<0.01）

(Table.')。

2.2ＢＭｌの計算およびＢＭＩの層別

500名の女`性の身長と体重のデータよりＢＭＩ＝

体重（kg)／|身長（、)}２の式にて、個々のＢＭＩ

値を計算する。次に、算出したＢＭＩ値を、骨粗

霧症の診断基準の３群（正常：ＹＡＭの80％

(0.5179/c㎡)以上のＢＭＤ、骨量減少：ＹＡＭの7０ ＦｉｇｌＢＭＤの年齢による変化
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Ⅳ．考察
Ｔａｂｌ－元配置分散分析の結果

鮴iiilit麹jIl読iim響:'：
わが国のＢＭＤ測定値に関する診断基準は、当

初は横断調査にて、2000年改訂版では縦断的調

査にてＲ○Ｃ（ReceiverOperatingCharacteris-

tic）解析の手法を用いて求められた。その値は、

ＹＡＭとの比較で表されていることが特徴である。

すなわち、骨粗霧症の診断基準値はＹＡＭの70％

であり、国際的な基準値であるＴスコア（ＹＡＭ

に比較したＢＭＤの減少の程度）での-2.5SＤ（標

準偏差：standarddeviation：ＳＤ）にほぼ一致

する。この診断基準のＢＭＤは原則として腰椎

ＢＭＤである。ただし、高齢者において、脊椎変

形などのために腰椎ＢＭＤの測定が適当でないと

判断される場合には大腿骨頚部ＢＭＤとし、これ

らの測定が困難な場合は榛骨、第二中手骨、踵

骨のＢＭＤを用いることと定義されている'８)。今

回の解析では、当施設で検査した僥骨ＢＭＤの検

査データを基に骨粗霧症のＢＭＤの診断基準値で

層別した脆弱性骨折がない場合の３群（正常、

骨量減少、骨粗霧症）のBMI値における平均値

の差の有意性をＡＮＯＶＡと多重比較によって調

べて、骨粗霧症診断に及ぼすＢＭＩの影響の有無

について検討した。

ＢＭＤと年齢の関係をFig.1でみてみると、加齢

に伴ってＢＭＤは減少している。これは、加齢が

骨粗霧症の危険因子の１つであることを示唆し

ている。

ＡＮＯＶＡの結果（Table､1)、３群の水準間に有

意差が認められた（p<００１)。したがって、正常、

骨量減少、骨粗繧症の３群の診断に対してＢＭＩ

値が影響していることが確認できた。

３群のＢＭＩの標本平均（Fig.２）では、３群

とも平均値の差があるようにみえた。しかし、

多重比較の結果、正常と骨粗霧症の群間では平

均値の有意差がみられた（p<0.01）が、その他

の２群間では平均値の有意差はみられなかった

(p＞0.05)。

Fig.３の骨粗濯症有病率とＢＭＩ値の関係では、

Total14741.53４９９

ここで、３群のBMIの標本平均をＦｉｇ２でみてみ

ると、平均値の差は骨粗繧症と骨量減少で約0.7,

骨量減少と正常で約0.5,骨粗霧症と正常で約1.2

であった。
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Fig.３は骨粗霧症有病率とＢＭＩ値の関係を示す

もので、ＢＭＩ値の増加に伴って骨粗霧症有病率

は減少している。ＢＭＩ値(x）から骨粗霧症有病

率(y）を求める推定式はy=-0.0379x+1.3252（決

定係数：ｒ２=077、ｐ<0.01）で非常に良い適合度

を示している。
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BMI値が小さくなるに伴って骨粗霧症有病率は

大きくなっている。これは、肥満よりも痩せの

体格の方が骨粗霧症になりやすく、痩せの体格

が骨粗霧症の危険因子の１つであることを意味

している。ＢＭＩ値（x）から骨粗霧症有病率（y）

を求める推定式は、ｙ=-0.0375x+13252（決定係

数：ｒ２=0.77,ｐ<0.01）で非常に良い適合度を示

した。この推定式に、各個人の身長と体重から

計算したＢＭＩ値を代入することによって容易に

骨粗霧症の有病率を予測可能となった。

以上のように、本研究では骨粗霧症診断に及

ぼすＢＭＩの影響が確認できた。さらに、前腕骨

のＢＭＤ測定装置DCS-600を所有していない小規

模施設においても、各患者のＢＭＩ値から骨粗霧

症の有病率を簡易的に推定可能な一次回帰式を

求めた。
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Ｖ・結論

当院整形外科を受診した500名の閉経期以後の

女`性の骨粗霧症診断に及ぼすＢＭＩの影響を一元

配置分散分析と多重比較によって確認できた。

また、骨粗霧症の有病率と体格の指標であるＢＭＩ

の関係から、単回帰分析法を用いて骨粗議症有

病率の簡易推定式を求めた。この推定式によっ

て、前腕骨の骨密度測定装置DCS-600を所有し

ていない小規模施設においても各患者のＢＭＩ値

から骨粗議症の有病率を容易に推定可能である。
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