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保骨大作戰
我需要接受骨質疏鬆症治療嗎?



骨質疏鬆症的預防與治療
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骨質疏鬆症引發的骨折與相關併發症會
影響生活品質，嚴重甚至危及性命。

根據國健署調查，國內50歲以上男性中，每
5人有1人有骨質疏鬆症的問題，女性的比例
更是男性的兩倍1。

預防勝於治療，避免疾病發生，遠比疾病
發生後才考慮治療重要。

女性是男性的兩倍每5人有１人



一旦骨折，除了嚴重疼痛外，可能造成行動不便、
長期臥床，影響患者的健康與生活品質甚遽，嚴重
者，還會導致死亡。

骨質疏鬆症的影響什麼是骨質疏鬆症?
身體老化、停經後荷爾蒙減少或不良生活習慣，
都會加速骨量流失。當骨量流失過多，原本緻密
的骨骼會呈現中空疏鬆，而變得脆弱。 
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骨質疏鬆症正常骨骼

髖部骨折後一年內的影響

一年內死亡

20%

永久肢體障礙

30%

無法獨自行走

40%

無法獨立完成

一件生活瑣事

80%

身高變矮 駝背 跌倒
造成骨折

其他外力
造成骨折



骨質疏鬆症的危險因子

年紀大 家族有
骨質疏鬆病史婦女停經 體重過輕

飲食偏鹹

常喝
咖啡、濃茶

長期服用
類固醇 少曬太陽

乳癌或攝護腺癌
的荷爾蒙治療

甲狀腺機能亢進
或腎臟疾病

缺乏負重
運動

類風溼性
關節炎吸菸酗酒長期鈣質

攝取不足

類固醇
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您的父母是否曾經因輕微的碰撞或跌倒而跌斷
大腿骨?
您本人是否曾因輕微的碰撞或跌倒而跌斷骨頭?
您是否服用類固醇超過三個月?
您現在的年紀減掉您的體重是否超過或是剛好等
於20(例如您現年60歲而體重為40公斤)?
您的身高是否比年輕時變矮超過3公分?
您是否每日飲酒3杯以上，或每天抽菸超過20支?
您是否有糖尿病、大脖子或營養不良?

您是否在45歲或以前已停經?
除懷孕期間外，您是否曾停經超過12個月?
您是否因雄性激素過低而導致陽痿、性慾減低
或其他相關症狀?

若以上任一題為 是 ，便有罹患骨質疏鬆症及骨
折的風險，請詢問您的醫師是否需要進一步的”
骨質密度檢查”。

1.

2.
3.
4.

5.
6.
7.
8.
9.

10.

一分鐘快速篩檢，

了解您的骨質疏鬆症風險



骨質疏鬆症的
預防與治療選項

維持骨密度 延緩骨質流失

改變生活型態    

均衡飲食

多選擇含豐富鈣質的食物。
·奶類
·海產類
·豆品類
·蔬菜類
·果仁類

減少攝取

·高鹽分食物，如：鹹魚和
豉油等調味料。

·含咖啡因飲品，如：咖啡、
濃茶等。

·切勿吸菸、
   酗酒。

適量的負重運動

保 持 每 週 至 少 3 次、每 次
30-60分鐘，如：步行、太極、
健身操等。

戶外活動-適度曬太陽

協助體內製造維生素D，以
幫助鈣質吸收。

改變生活型態    +維生素D   +鈣片

增加骨質密度 減少脆弱性
骨折發生率

維生素D+鈣

口服口服

選擇性
激素調節劑

RANKL
單株抗體

副甲狀
腺素衍生物

皮下注射

雙磷酸
鹽類

口服或
靜脈注射

每天每天 每6個月 每天視藥物而定

改變生活型態    +維生素D   +鈣片      

＋藥物治療

其他健康食品對於骨質疏鬆是否有預防的效果，請諮詢
您的醫師。

藥物
名稱

使用頻率/
使用方式

增加骨密度 
脊椎/髖部

減少
新骨折

誰不適合
使用？

（禁忌症）

可能
副作用

1200mg
鈣質/

800 IU 
維生素D

每日/
口服

持平或
緩慢下降

無法顯著
減少骨折

發生10

有尿道結石
病患

便秘
腸胃不適

06 07



您可以選擇的
骨質疏鬆症藥物治療選項2

08 09

2年



您本身的感覺和醫學數據的客觀效果同樣重要。
請勾選下列問題，想想什麼對您比較重要?

什麼對您比較重要?

骨質疏鬆症及骨折一
旦產生，對於 我的健
康及生活品質會有很
大的影 響，希望 盡可
能接受完整的評估。

我希望盡可能的調整
生活方式與接受合適
的治療來預防骨質疏
鬆症及骨折的發生。

我認為骨質疏鬆症在
醫師的充分評估與溝
通 下，副 作 用 發 生 的
機率是不高並且可接
受的。

我願意負擔額外的費
用以取得對於骨質疏
鬆症及骨折更好的預
防效果。

目前身體沒什麼不舒
服，不太可能有骨質
疏鬆症及發生骨折，
不用再評估。

我認為現在的生活方
式沒有特別問題，已經
可以避免骨質疏鬆症
及骨折的發生。

我十分擔心骨質疏鬆
症治療可能導致的副
作用。

我認為額外的費用負
擔不能為我帶來相等
的骨質疏鬆症及骨折
預防的效果。10

骨質疏鬆症治療建議

您的狀態 建議處置方式

改變生活型態
+維生素D及鈣片

沒 有 骨 質 疏 鬆 症、沒
有 脆 弱 性 骨 折、沒 有
相關危險因子且一分
鐘篩檢低風險者

1.有骨質疏鬆症危險
因子者

2.一分鐘篩檢具有骨
質疏鬆症風險者

改變生活型態
+維生素D及鈣片
+醫師諮詢

1.已有骨質疏鬆症者
2.已有脆弱性骨折者

改變生活型態
+維生素D及鈣片
+藥物治療
+醫師諮詢



請勾選以下問題，看看您是否已初步了解骨
質疏鬆症及其治療方式。

骨質疏鬆症知識
自我檢測

12 13

若有任何問題，請您進一步與醫師討論。

我沒有骨頭痠痛，代表我沒有骨質疏鬆症?

   是    否   不確定 

骨質疏鬆症的預防及治療

只要補充鈣片就可以?

   是    否   不確定

骨質疏鬆症病患比一般健康的人更容易

發生骨折?

   是    否   不確定

經過這份表單的介紹，您已經花了一些時間了解骨質疏
鬆症的資訊以及您考量的因素。現在，您決定好預防疾
病的方法了嗎？

您準備好做決定了嗎?

Q1

Q2

Q3

我清楚知道有哪些預防及治療骨質疏鬆症的選擇

   知道    不知道

我清楚知道不同預防及治療骨質疏鬆症的方式

   知道    不知道

我已經有足夠的資訊去選擇適合自己的預防及治

療骨質疏鬆症方法

   知道    不知道

在您做決定前，您還需要什麼？

   我已經準備好接受骨質疏鬆症治療了

   我想要再多了解骨質疏鬆症預防及治療

   我需要和家人或朋友再討論看看

您認為自己的決定是否正確呢？

   非常正確   稍微不確定   完全不確定

Q1

Q2

Q3

Q4

Q5


