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骑行作为一种出行方式，正逐渐成为一种新兴的健身方式。28
岁的小刘（化名）作为一名体育运动热爱者，隔三岔五就要外出骑一
趟。没想到，这次他直接骑进了医院。

伤后10天左右，小聂受伤的
右眼肿胀已经明显消退，视力逐
步恢复正常，右下肢在支具保护
下由康复师指导开展康复锻炼。
对于小聂的桡骨远端骨折，骨科
团队为最大限度减少对他桡骨生
长发育的干预。在科室讨论后，
黄平建议采用微创闭合复位克氏
针固定桡骨远端骨折，并特邀上
海儿童医学中心的葛翼华主任主
刀。最终，在娴熟而精准的操作
下，手术团队用时不到1小时就为

小聂顺利完成了双手的手术。
骨科手术结束后，耳鼻喉科

又顺利完成了“鼻中隔黏膜下切
除术，鼻骨折闭合性复位术，额窦
切开术”。在杭州湾医院多学科
的密切配合下，小聂最终顺利完
成了5个部位的手术。出院后，他
在杭州湾医院康复师的指导下，
进入下一个复健阶段，目前恢复
良好。

记者 吴正彬
通讯员 张嗣晓

环山骑行百公里
第二天他的肌肉“溶解”了
医生：体育运动要警惕“三联征”

少年高处坠落多处骨折
医护全力救治化险为夷

“谢谢你们帮我儿子治好了这么重的伤，真的非常感谢！”近日，15岁
的中学生小聂（化名）从上海交通大学医学院附属仁济医院宁波医院（宁
波市杭州湾医院）顺利出院，出院时，他父亲激动地向医护团队道谢。

今年暑假期间，小聂趁放假
之际，从老家来宁波与在甬务工
的父母同住。一天意外突然来
临——小聂从高处坠落，受伤的
他当场就丧失了意识。心急如
焚的父亲赶紧拨打了120，通过
救护车将小聂送到杭州湾医院
急诊救治。

看到昏迷不醒的小聂，急诊
团队立即先给他进行了扩容补
液、心电监护等对症支持治疗。
经初步查体，医生发现小聂的头
面部、双腕、大腿等部位均受伤，
随即为他完善了CT检查，结果提

示：右侧眼眶内壁、下壁、额窦壁、
筛骨纸板、上颌窦前壁及鼻中隔、
双侧鼻骨、上颌骨额突多发骨折
伴右侧球后肌椎内血肿，右侧鼻
窦积血、积液，颅内积气，右侧额
叶脑挫裂伤，蛛网膜下腔出血，右
侧股骨骨折周围软组织肿胀、积
气，右侧髌骨骨折，右肺挫伤，双
腕桡骨远端骨折……

在诊断结果上看到这一长串
医学名词时，小聂父亲虽然只能
看懂其中几个字眼，但心里已经
知道儿子的伤情非常严重，很可
能有生命危险，他坐立不安。

突发意外伤情严重

当小聂父亲正在抢救室外焦
急等待时，急诊科已经第一时间
邀请了全院相关科室会诊。神经
外科考虑颅内出血量少，可暂予
保守治疗，定期复查头颅CT根
据病情变化调整治疗方案。骨科
及耳鼻喉科建议择期实施相关科
室手术。眼科建议尽快实施眼部
手术。

于是，当天眼科团队就在全
麻下为小聂完成了“右眼眼睑重
建术，右眼眼睑裂伤缝合术”。而
考虑到小聂双侧桡骨远端骨折，
骨科团队在手术室先进行了一期
治疗，即为小聂进行手法复位，手
法复位后小聂骨折端位置较受伤
时明显改善，但离解剖复位尚有
差距。“所以我们在一期治疗时暂
时给他做了石膏外固定，准备在
二期治疗时为他进行手术复位固

定，以获得更好的腕部功能效
果。”杭州湾医院骨科执行主任黄
平介绍道。

由于小聂是高坠多发伤，尤
其是存在脑挫裂伤、蛛网膜下腔
出血，经眼科手术和骨科一期治
疗后，救治团队先将他转入ICU
（重症监护室）保驾护航观察治
疗了1天，等到第2天病情平稳、
脱离生命危险后，才将他转入骨
科进一步治疗四肢骨折。此后，
在医护团队的精心治疗、护理
下，小聂于伤后1周左右稳定住
了病情，意识逐渐恢复，复查头
颅 CT 见颅内出血较前明显吸
收。见小聂伤情有所好转，在充
分准备下，骨科团队又为其实施
了二期手术——“右股骨骨折切
开复位髓内针内固定术”，手术
很顺利。

伤后1周左右稳定住了病情

最终顺利完成手术进入复健阶段
王竹君解释道，横纹肌溶解综合

征并不是说肌肉真的被“溶解”，横纹
肌指的是包括附着在骨上的骨骼肌和
构成心脏的心肌，它由多核而成束状
排列的横纹肌纤维组成，因在显微镜
下呈现明暗相间的横纹而得名。

横纹肌溶解综合征是多种病因导
致包裹肌纤维的细胞膜出现破损，破损
后细胞中的物质以及大量钾离子被迅
速释放到血液中，这些物质通过血液循
环堵塞肾小管，严重的可以导致肾衰
竭、心律失常、代谢紊乱，甚至猝死。

小刘这次的环山骑行超出了以往
的运动量，导致肌肉细胞被损害。肌
红蛋白被释放入血，过多的肌红蛋白
堵在肾小管部位干扰肾功能的正常运
转，先可见到颜色加深，继之出现尿量
减少等一系列急性肾损伤的表现。

“这段时间以来，因为过度骑行导
致横纹肌溶解症的患者不在少数。”王
竹君表示，身体过度劳累、肌肉长时间
受挤压，药物和毒物的作用，病毒、细
菌感染以及内分泌疾病等，都是横纹
肌溶解综合征的常见诱因。一般来

说，横纹肌溶解综合征表现为典型的
“三联征”：即肌痛、肌无力、浓茶色尿
（可乐尿）。此外，还表现为血清肌酸
激酶（CK）增高超过参考范围高值的5
倍或>1000U/L；肌红蛋白血症或肌红
蛋白尿；肌电图提示肌源性损害，肌肉
活检提示非特异性炎症。王竹君指
出，通常情况下，符合“三联征”、血清
肌酸激酶增高超过参考范围高值的5
倍或>1000U/L，即可确诊横纹肌溶解
综合征。

对此，王竹君建议，体育锻炼必须
循序渐进，科学安排，逐步增大运动量
和运动强度，尤其是平时锻炼较少和
体质较弱的人要注意；天气环境因素
对运动安全的影响也不容小觑，尤其
避免在阳光直射、炎热潮湿的环境下
进行大运动量锻炼；当身体出现不适
尽量不要运动，腹泻、发热、上呼吸道
感染等症状会增加运动性横纹肌溶解
症的发生风险；运动前、运动中、运动
后都要及时补充水分、电解质及维生
素，避免脱水情况的发生。
记者 陆麒雯 通讯员 杨梦园 文/摄
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体育锻炼要循序渐进
逐步增大运动量和运动强度

小刘喜爱健身，以前常在健身房
里练动感单车。自从户外骑行流行
后，他也加入了骑行大军。他每周都
会和骑友一起在北仑一带骑行，每次
在三四小时左右。

几天前，趁着天气不错，他和骑友
组了个“大局”，准备突破一下来个百
公里骑行。当天早上，做好了充分准
备的小刘出发了，足足环山骑了六七
个小时。前半程他感觉还行，可后来
为了完成约定，即使体力不支他还是
强行骑完。他浑身大汗淋漓，双腿胀
痛，但想着这是运动后的正常反应，他
也没在意。

然而，这种不适逐渐加剧，到了当
天晚上，他感觉大腿梆梆硬，试图屈腿

时疼痛难忍，就连坐马桶都需要支撑
着，小便颜色也明显加深，浓得就像酱
油。体力不支的他倒在床上早早睡
去，等到第二天醒来时双腿已经无法
正常行走。意识到不对劲，小刘立马
去北仑区人民医院（浙大一院北仑分
院），一查发现肌酸激酶7100U/L，高
出正常值近40倍！

接诊的肾内科医生王竹君根据小
刘自诉的发病过程与血生化检查结
果，诊断为横纹肌溶解症导致的急性
肾损伤，当即就为他安排住院治疗。
在他就医前的24小时内，他始终没有
排出小便。好在及时对症治疗，症状
逐步缓解。4天后，小刘双下肢疼痛消
失，尿色转清，尿量恢复。

骑行六七个小时后
第二天出现了“酱油尿”
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医生为患者做检查医生为患者做检查。。


