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超声骨密度监测在高危儿生长发育监测中的意义 

陈玉翠，陈小娜 

广东省茂名市妇幼保健院  广东茂名 

【摘要】 目的 研究分析超声骨密度监测在高危儿生长发育监测中的意义与价值。方法 选取 2019 年 6 月

-2020 年 6 月内在本院接受骨密度检测的患儿共 170 例，所有患儿均接受规范的骨密度检测，观察骨密度不足发

生率，同时比较不同性别下患儿骨密度差异、骨密度正常患儿和骨密度不足患儿体质量指数的差异情况。结果 经

过对 170 例患儿进行超声骨密度检测后，我们发现高危儿骨密度不足发生率极高，达到了 87.6%，同时骨密度正

常的患儿和骨密度不足患儿的体质量指数差异有统计学意义（P<0.05）。结论 针对高危儿进行超声骨密度检测

能够有效的观察到患儿骨密度不足的情况，超声骨密度监测在高危儿生长发育监测中意义重大，具有临床推广使

用的价值。 
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【Abstract】 Objective To study the significance and value of ultrasound bone mineral density monitoring in 
monitoring the growth and development of high-risk infants. Methods: A total of 170 children who received bone 
mineral density testing in our hospital from June 2019 to June 2020 were selected. All children received standardized 
bone mineral density testing to observe the incidence of bone mineral density deficiency. Differences in bone mineral 
density in children, differences in body mass index between children with normal bone density and children with 
insufficient bone density. Results: After testing 170 children with BMD by ultrasound, we found that the incidence of 
BMD in high-risk children was extremely high, reaching 87.6%. At the same time, there was a difference in BMI 
between children with normal BMD and children with BMD deficiency. There was statistical significance (P<0.05). 
Conclusion: Ultrasound bone mineral density testing for high-risk children can effectively observe the situation of 
insufficient bone mineral density in children. Ultrasound bone mineral density monitoring is of great significance in 
monitoring the growth and development of high-risk children, and has the value of clinical promotion and use. 
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Growth and Development; Body Mass Index 

 
高危儿是指在胎儿期、分娩时、新生儿期受到各

种高危因素的危害，已发生或可能发生危重疾病的新

生儿[1]。绝大多数高危儿能完全健康地生长发育，但是

部分高危儿视疾病危重程度以后可能存在一系列的后

遗症，影响患儿正常发育[2-3]。所以，需要积极监测、

干预，以促进高危儿童正常生长发育。针对出生体重

过低、早产以及双胎等婴幼儿实施超声骨密度监测能

够有效的观察患者骨密度情况，为临床科学喂养及相

关疾病治疗提供有效的信息参考，助于对儿童干预、

促进成长。基于此，本文就超声骨密度检测在高危儿

生长发育监测中的意义与价值进行分析，选取 2019 年

6 月-2020 年 6 月期间病例。详细研究内容如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2019 年 6 月-2020 年 6 月内在本院接受骨密

度检测的患儿作为此次研究对象，共 170 例。纳入标

准：（1）患儿基线资料完整；（2）患儿家属知悉本

次研究并签署知情同意书。排除标准：（1）合并发育
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障碍疾病者；（2）合并重大疾病者。所有患儿均接受

规范的骨密度检测，患儿男女比例 98/72，患儿年龄

6-12 月，平均年龄（8.1±3.1）月。体重范围 4.2-10.8 kg，
平均为（7.7±3.1）kg。入选患儿均无先天性心脏病、

无先天性畸形性疾病。另外，此次研究申报医院伦理

委员会，经审核批准。。 
1.2 方法 
告知患儿家属超声骨密度检测相关的知识，取得

家长的同意后开展检查，采用超声骨密度检测设备对

婴幼儿的不同生长发育阶段的骨含量监测，分析并统

计患儿体内的维生素 D、磷元素、钙元素、碱性磷酸

酶的含量，检测完成之后，统计=患儿身长、体重、体

质量指数以及骨含量分布图。 
1.3 观察指标 
（1）分析高危儿童的骨密度情况：参考骨密度正

常值为 T，骨密度正常（T>-1），轻度骨密度不足（-2 
~-1），中度骨密度不足（-3~-2），重度骨密度不足（T<-3）
[4-5]。骨密度不足=轻度率+中度率+重度率。 

（2）分析高危儿童的体质量情况：按照国际计算

方法，体重/身高²。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS23.0 软件中分析，经计算机处理。

观察指标包括计数资料与计量资料。其中，计量资料

比较采用 t 检验，并以（ x s± ）表示，计数资料采用

χ2 检验，并以率（%）表示，（P<0.05）为差异显著，

有统计学意义。 
2 结果 
2.1 骨密度情况对比 
经过超声骨密度监测进行分析，高危儿患儿中骨

密度异常患儿数量明显要多于对照组，并且在骨密度

异常患儿与正常之间异常数值差异明显，有统计学意

义（P < 0.05）。高危儿患儿中骨密度正常例数 21 例

（12.4%），轻度不足 57 例（33.5%），中度不足 62
例（36.5%），严重不足 20 例（11.8%），骨密度不足

率为 149 例（87.6%）。对比骨密度正常患儿骨密度指

数指标如表 1： 
2.2 体质量情况 
经过超声骨密度监测进行分析，骨密度正常患儿

体质量明显低于骨密度异常患儿，差异有统计学意义

（P < 0.05），数据对比如表 2： 
3 讨论 
婴幼儿时期是小儿各项系统及器官生长发育最快

的阶段，但是高危患儿生长发育可能受到影响。其中，

对于部分高危儿来说，生长发育明显受限，患儿的骨

密度严重不足，不仅影响正常生长发育，甚至会导致

各种精神疾病、贫血情况的发生[6]。骨密度是骨骼强度

的主要指标，同时也是骨质量的一个重要标志，所以

为了有效干预，需做好对高危儿童的骨密度监测工作。 

表 1 骨密度指数对比分析（ x s± ） 

组别 例数 骨密度情况 

骨密度正常 21 -0.8±0.1 

骨密度不足 149 -2.1±0.3 

t - 19.660 

P - 0.001 

表 2 体质量情况对比分析（ x s± ） 

组别 例数 体质量情况 

骨密度正常 21 22.3±1.4 

骨密度不足 149 29.2±2.1 

t - 14.587 

P - 0.038 

 
超声骨密度仪利用超声波通过水/耦合剂，以被测

组织测量人体跟骨、髋骨等与骨质量相关的参数，计

算、反应人体骨质量值，诊断骨质状况[7]。 相关研究

指出，超声骨密度检测诊断早期儿童佝偻病价值高，

特异性、灵敏度、准确度高，助于儿童健康成长[8]。.
超声骨密度检查来测量儿童生长发育已经成为国内外

儿科研究的热点问题，因为婴幼儿在快速的生长发育

过程中需要大量维生素与钙离子，高危儿更容易在初

始出现必须生长条件的缺乏，通过对婴幼儿开展超声

骨密度检测能够对相关微量元素进行有效的评价和分

析，为临床治疗骨密度缺乏所导致的生长缓慢等情况

提供科学的参考信息[9]。为高危儿婴幼儿家长建立健康

档案，为家长提供合理添加辅食的治疗，鼓励食用含

钙、铁丰富的食物，指导规范婴幼儿合理添加辅食。

在本研究中，经过对 170 例患儿进行超声骨密度检测

后，我们发现高危儿骨密度不足发生率极高，达到了

87.6%，同时骨密度正常的患儿和骨密度不足患儿的体

质量指数差异有统计学意义（P<0.05）。 
综上所述，针对高危儿进行超声骨密度检测能够

有效的观察到患儿骨密度不足的情况，分析患儿体质

量指数，及时的分辨高危儿及高危像出现原因，为临

床科学喂养、骨质疏松治疗及护理等工作有着重要的
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参考意义，超声骨密度监测在高危儿生长发育监测中

意义重大，具有临床推广使用的价值。 
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