
골다공증 예방관리 

골다공증이란 무엇인가요? 

골다공증은 뼈의 양이 줄어들고 질이 나빠져서 일상
생활에서 가볍게 넘어지는 정도로도 뼈가 쉽게 부러
질 수 있는 질환입니다. 골다공증이 있으면 척추, 손목, 
엉덩관절 골절이 잘 생기는데, 특히 척추 골절이 가장 
많이 발생합니다.  
우리나라 50세 이상 여성 35%와 남성 8%에서 골다공
증이 있으며, 이는 평균수명이 늘어나면서 더욱 증가
할 것으로 예상됩니다.  

[그림] 정상뼈(좌)와 골다공증 뼈(우) 

어떤 사람이 골다공증에 잘 걸리나요? 

골밀도는 20대 중반에서 30대 초반의 청장년시기
에 최대에 도달하게 되는데 이 시기의 골량을 최대
골량이라고 합니다.  
최대골량에 도달한 이후에는 나이가 들면서 점진
적으로 골 소실이 진행됩니다. 따라서 이시기에 획
득하는 최대골량은 훗날 골다공증 발생에 중요한 
영향을 미치게 됩니다. 
 
골다공증은 청장년시기에 획등한 최대골량이 낮거
나 노화와 폐경으로 뼈 소실이 빨라지는 경우 발생
합니다. 그밖에 유전적 인자, 부적절한 식이와 신체 
활동의 부족, 흡연, 과도한 카페인 섭취 , 마른 체형, 
동반 질환이 있는 경우 골다공증에 걸리기 쉽습니
다.   
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골다공증도 유전되나요? 

골다공증은 여러가지 인자가 복합적으로 작용해서 발생합니다.  
특히 유전적 요인은 최대골량을 획득하는데 70% 가량 영향을 주는 것
으로 알려져 있습니다. 예를 들어, 어머니에게 골다공증성 골절병력이 
있는 여성 역시 골다공증이 생기거나 골절될 위험이 높을 수 있습니다. 
따라서 골다공증의 가족력이 있다면 일찍부터 뼈 건강에 관심을 갖는 
것이 좋습니다. 

어떤 질병이 있을 때 골다공증이 잘 생기나요? 

유전적 요인이 있거나, 마른 체형이거나, 조기 폐경을 
한 경우에는 골다공증 발생 위험이 더 높습니다. 이 
외에도 특정한 질환을 앓는 경우 뼈 소실이 더 빠르
게 진행되어 골다공증이 생길 수도 있는데 이를 이차
성 골다공증이라고 합니다.  
골다공증을 유발하는 대표적인 질환에는 부갑상선기
능항진증, 갑상선기능항진증, 쿠싱증후군 등이 있습
니다. 또한 관절질환의 증상을 줄이기 위해 사용하는 
스테로이드 약물을 오랜 기간 먹는 경우에도 골다공
증이 발생하기 쉽습니다. 따라서 이러한 위험 요인이 
있다고 생각되면 주치의와 골다공증의 위험이 있는지 
상의하여 예방하거나 치료해야 합니다.  

골다공증에는 어떤 음식이 좋은가요? 

기본적으로 뼈에 좋은 영양소에는 칼슘과 비타민 D가 
있습니다.  
칼슘이 풍부한 음식은 우유, 유제품이나 뱅어포, 잔멸치 
같은 뼈째 먹는 생선 등이 있으며, 비타민 D가 풍부한 
음식에는 연어, 고등어 등이 있습니다. 
또한, 음식만으로 비타민D 섭취가 부족한 경우, 햇빛을 
쬐어 비타민 D를 보충할 수 있습니다.  

손목, 어깨, 허리, 무릎 등 안 아픈 곳이 없는데 
골다공증 때문인가요? 

골다공증은 ‘조용한 도둑’이라는 별명이 붙을 정도
로 별다른 증상을 나타내지 않습니다. 골다공증은 
골절되었을 때 비로소 질환이 있음을 알게 됩니다. 
골절과 관계 없이 아프다면 근육이 약해졌거나 힘
줄에 염증이 생겼거나 퇴행성 관절질환이 있을 수 
있으니 주치의에게 진료를 받는 것이 좋겠습니다.  

나이가 들면 골밀도 검사를 해야 하나요? 

골절이 생기기 전까지는 골다공증 증상이 없으므
로 골밀도를 측정하여 골다공증 유무를 미리 확
인해야 합니다. 
65세 이상 여성, 70세 이상 남성, 폐경 후 여성이
거나 나이가 많지 않더라도 골다공증의 위험인자
를 가지고 있는 사람은 주치의와 상담하여 정기
적으로 골밀도 검사를 받은 것이 좋습니다.  

출처: 
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