
大健康

A102023年11月22日 星期三 广告 责编/胡晓新 朱忠诚 审读/刘云祥 美编/曹优静

!"#$%&'()!"!#*$!+!",-.%/0$"/123/45678
9:;2&''()*++(,-.,-/0,,$!#/123/046&<=>9?@A

!"#$%&'B)CDEFGHIJKLMNOP!5Q$6$7RST
UASVWXYZ[\]$$%8#/8!92^8_$6:R`aYZ:88!9$56$7R`
aYZ8;"$/8!96$b\cd]efghTicjYZ[\]$7$:/%#92^8_
$6:R`aYZ$#!!/$89$56$7R`aYZ!%;/:%96$icjkl]mn$c
d]eocT$p1,q0!"##*#+$7,Ar9s_;"";/;tu$v`w_
;""tuA

(")*+,'&xy,r0!"!#*$!+$%,z{|0}~!"7T#
$A

-"./01'%&')!"!#*$!+$%,(.8/)*9?v`w+,0
-(./2</0_12329?%4&'$</>_5>2678P9>$.
Q_#%"$$#$"$%""""#5;756$:v`w+;:`<%=`>?@%&'ABC0
DEFG$H/IJ789:;KLC0FG$MNOPQRSzT9AUV
WXYZ9?@[\]^A

2"3456'$#%7:5""$5!_`a
7"89:;'CDEGbHcdP!;;Q8Cef!7"!g
<"89=>'<<</),4=-,43(./01.

!"#$!"#"$%&'()!"#$%
!"#$%

!"##$$%&'$%&

!"#$%&'(
)*+,-./0
-.123456

789:;

杨彦才介绍，“下腰瘫”的专
业名词叫儿童急性过伸性脊髓
损伤，是指儿童反复或持续过度
拉伸脊柱后，出现的急性胸腰椎
不伴有骨折或者脱位的脊髓损
伤。主要发生在传统舞蹈下腰
训练中，发病年龄一般在3岁到
10岁。70%的患者为完全性脊
髓损伤，也就是下肢活动感觉完
全障碍，大小便功能障碍，还有
30%的患者是不全性的损伤，伴
有下肢一定的力量减退，大小便
一定的功能障碍。

据介绍，大部分孩子都是在
反复或者持续性下腰过程中，出
现下肢疼痛，感觉异常或者无
力；有的是在拉伸过程中发生跌
倒，出现下肢疼痛，感觉异常或
者无力，通常表现为腰部的酸胀
不适、腰腿痛、下肢麻木或者乏
力。

大部分患者发生过伸性脊

髓损伤后，仍然能活动下肢，有
的也可以下地行走，随后短期内
（一般来说4个小时后），神经症
状进行性加重，出现下肢不能活
动，感觉障碍，小便潴留，大便障
碍等截瘫表现。因此很多患者
错过了最佳救治时机，甚至有的
在此期间还在进行进一步锻炼，
结果造成二次损伤。

杨医生提醒，10岁以下的
儿童应尽量避免持续或者反复
下腰的动作，如需练习，应到专
业的机构进行训练。此外，练习
之前要充分热身，然后再缓慢地
进行拉伸。万一孩子出现任何
一种脊髓神经损伤症状或者不
适，比如说腰腿痛、麻木无力等，
一定要让孩子立即卧床，不能坐
起站立，更不能继续训练，避免
二次损伤的发生，并立刻到医院
就医。

记者 程鑫 通讯员 马蝶翼

两年前练舞蹈导致“下腰瘫”
10岁女孩至今仍与轮椅为伴
医生：10岁以下儿童应避免持续或反复下腰动作

近期，教育部联合公安部、国家消防救援局开展中小
学生校外培训安全守护专项行动。针对舞蹈、体育等以身
体训练为主、较易出现伤害风险的培训活动，教育部作出
校外培训安全提醒，其中的“下腰瘫”风险特别令人关注。

据宁波市妇儿医院小儿骨科副主任杨彦才介绍，近
年来，他们碰到过多例在舞蹈练习中导致“下腰瘫”的病
例，有的就医及时，经过干预治疗恢复了正常，也有的病
情严重，留下严重的后遗症，其中一个10岁的小姑娘，至
今已进行了两年多的康复，依然没有恢复功能，进出都得
以轮椅为伴。
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据介绍，这个女孩发生“下
腰瘫”是在10岁的时候。事发
当天，她跳舞下腰后，突然下肢
无力，不能行走，并出现感觉障
碍。

杨彦才说，孩子送到他们骨
科的时候，时间已经比较长了，
大约过了10个小时。当时孩子
已经表现为完全截瘫，下肢肌力
零级，没有感觉，尿潴留。

入院后，胸腰椎CT检查显
示并没有明显的骨折脱位，MRI
（磁共振）检查提示脊髓水肿高
信号影。专家团队随即给孩子
进行支具固定，并给以激素、营
养神经、增加血管活性的药物治
疗。可住院治疗半个月时间，孩
子的截瘫症状无明显改善，遂转
至康复医院进行高压氧的治疗，
同时进行功能康复，防止肌肉萎
缩的发生。

不久前，团队对这个孩子随
访时发现，时间过去两年了，她

的下肢功能障碍依然没改善，感
觉还是异常，大小便功能障碍，
一直与轮椅为伴。

杨医生说，“下腰瘫”的症状
和预后，跟脊髓损伤的程度和医
治是否及时有很大关系。有个
6岁的女孩子，跳舞下腰以后不
慎摔倒，当时就出现下肢行走无
力，感觉异常，另外有些腿酸不
舒服，休息以后没有好转，家长
立即把孩子送到了医院。医生
接诊时发现，这个孩子下肢肌力
明显减弱，不过尚未完全截瘫，
下肢感觉有点麻木，大小便尚能
够控制。

当时的胸腰椎CT及磁共振
检查，也没有明显的骨折脱位，
脊髓也没有明显的信号异常。
入院后，他们让孩子卧床休息，
支具固定，并给予相应药物治
疗，孩子肌力感觉慢慢恢复。大
约10天时间，孩子的下肢肌力
基本恢复，可下地行走了。
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这种症状竟是前列腺癌转移
医生：建议这类人每两年做一次血清筛查

“我前几年开始小便就很慢，没想
到是前列腺癌，还转移到脊柱了。”宁波
65岁的王大伯近日在做脊柱手术前，
发现脊柱肿瘤竟是前列腺癌转移导
致。他后悔自己长期忽视了身体发出
的信号。

宁波大学附属第一医院方桥院区
泌尿外科主任医师贾晓龙表示，临床有
很多患者犯了王大伯同样的错，耽误了
前列腺癌的治疗，非常可惜。秋冬季，
前列腺相关疾病的症状往往表现得更
明显，市民更应当心。

王大伯是贾晓龙医师近期接诊的
一个患者。“老人这几年腿脚不好，一开
始没有引起重视，后来情况越来越严
重，就诊前，下半身近乎瘫痪。经过检
查，是由于脊柱肿瘤导致脊柱压缩性骨
折后压迫神经导致。”贾晓龙告诉记者，
老人在子女的劝说下，决定接受脊柱外
科手术。不料，在术前检查中发现，脊
柱压缩性骨折竟然是由前列腺癌转移
导致，于是前来泌尿外科就诊。王大伯
随后被确诊为前列腺癌晚期。

贾晓龙医师介绍，60岁以上男性
中一半人有前列腺增生，年纪越大，增
生往往越严重。“很多人以为，前列腺增

生很常见，不用管，这是个误区。”谢国
海指出，良性的增生，可能会影响膀胱
功能、肾脏等功能，及早治疗，有利于提
升生活质量。而恶性的增生，还有侵犯
其他器官、转移等风险，更需要及时治
疗。早期前列腺癌通常没有明显的症
状，当肿瘤进一步进展后，可能出现尿
频、尿急、排尿困难等情况，这些症状也
往往与前列腺增生、前列腺炎等常见的
前列腺良性病变相似而被忽视。当患
者出现血尿、血精及骨痛等典型症状
时，多数被发现并确诊为晚期，已错过
最佳的治疗时期，故被称为“沉默的杀
手”。

那怎么能及时发现“沉默的杀手”
呢？贾晓龙医师指出，年龄在50周岁
以上或45周岁以上有前列腺癌家族史
的中老年男性，建议每两年进行一次血
清PSA检查。下列人群尤其需要重视
筛查：一级亲属（兄弟和父亲）中有前列
腺癌患者；高热量高脂肪饮食人群；新
鲜蔬菜摄入缺乏人群。需要注意的是，
PSA筛查数值超过正常值，只是提醒可
能患有前列腺癌。将PSA筛查与穿刺
活检相结合，才可以确诊病程发展程
度。 记者 王颖 通讯员 庞赟 文/摄
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