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药流不盲选

做CT增强检查 做好这些准备更安心
随着医学技术的飞速发展，

CT 增强检查已成为临床诊断和

评估多种疾病不可或缺的工具。

CT 增强扫描就像给身体拍“高

清特写”，通过静脉注射碘对比

剂，协助医生判断病变性质和正

常组织界限。很多人对打针、辐

射心存顾虑，其实只要做好检查

前后的准备，这项检查安全可

控。

检查前：核心是排除风险、
配合准备，避免白跑一趟

如实告知以下关键信息：

过敏史：对碘、海鲜、既往造

影剂等过敏，即使只是轻微皮

疹、瘙痒，也要提前说明。严重过

敏可能引发呼吸困难，医生会提

前预防。

肾功能与基础病：糖尿病、

高血压、慢性肾病、肾功能异常

者需告知 。碘对比剂经肾脏排

泄 ，肾功能不佳会增加损伤风

险。

特殊疾病与用药：心脏病、

哮喘、甲亢，以及服用降糖药、降

压药等情况，可能影响对比剂代

谢，医生会相应调整方案。

特殊人群如孕妇和哺乳期

妇女，需进行个体化风险评估。

虽然 CT 单次检查的辐射剂量在

安全范围内，但胎儿相对敏感，

医生会权衡利弊后谨慎决策。哺

乳期方面，研究表明碘对比剂进

入乳汁的量极少，国际主流指南

通常认为无需中断母乳喂养，但

出于谨慎考虑，可能会被建议暂

停哺乳 4 至 24 小时，患者可据此

提前备奶。

是否需要禁食禁水：腹部增

强 CT 通常需在检查前 4~6 小时

禁食禁水，目的是减少胃肠道内

容物对影像的干扰，避免食物残

渣形成伪影，影响病变判断；同

时，空腹可降低注射造影剂后出

现恶心、呕吐时发生误吸的风

险。非腹部增强 CT（如头部、颈

部、胸部、脊柱、四肢等）通常无

需严格禁食禁水。

进入检查室前，去除检查区

域的金属物品，如项链、耳环、带

有金属纽扣或拉链的衣物，这是

防止产生线束硬化伪影、保证图

像质量清晰的基本步骤。

家属陪同：老人、儿童、行动

不便者，以及可能无法配合指令

或有幽闭恐惧症、严重焦虑的患

者，需提前制定预案，如由家属

陪同安抚 ，或在必要时申请镇

静，以确保检查顺利完成。

检查中：别紧张，配合3个细节
打针别慌。护士会在手背或

手臂扎静脉针，推注对比剂时可

能会有“热流”从手臂传到全身

的感觉、口中发苦等，这些是常

见反应。切勿乱动，防止针头移

位导致药物外渗和疼痛。

CT 检查时听从呼吸指令，

按医生提示吸气、屏气、呼气，每

次屏气 10~20 秒，避免呼吸运动

造成图像模糊，保证成像清晰。

不适立即告知，不要硬扛。检

查中若出现头晕、心慌、皮肤瘙

痒、喉咙发紧等，立刻通过对讲机

告知医生。这可能是不良反应的

早期信号，及时处理可避免加重。

检查后：做好2件事，警惕过
敏信号

检查后留观 30分钟再离开，

警惕迟发性过敏。

检查后 1~2 天内每日饮用

1500~2000ml 温水，促进对比剂

排泄；心衰、肾病患者遵医嘱控

制饮水量。饮食清淡，忌辛辣油

腻，无需进补。当日避免剧烈运

动，日常活动不受限。

回家后警惕以下症状：如出

现持续皮疹、呼吸困难、腹痛或

尿量明显减少，需立即就医。

常见疑问解答
CT 增强辐射大吗？会影响

健康吗？
现代 CT 采用低剂量技术，

单次增强扫描的辐射在安全范

围内，偶尔检查不影响健康。

对比剂“过敏”概率高吗？
对比剂总体不良反应率为

0.6%~3%，多为轻微症状，严重过

敏仅为 0.01%~0.04%。提前告知

过敏史可大幅降低风险。

多久能拿到报告？
报告一般 1~2 天可取，需由

专业医生结合临床信息解读，切

勿自行猜测、过度焦虑。

CT 增强扫描是医生诊断疾

病的“好帮手”，只要提前准备、

全程配合、留意反应，就能安全

顺利完成检查。有任何疑问，及

时咨询医务人员即可。

［作者：陈淑香 福州大学附
属省立医院 副主任医师

福建省科技创新联合资金
项目(2024Y9040）

福建省引导性科技计划项
目(2022Y0050）］

很多意外怀孕的女性将药

物流产视为“省心之选”，认为只

要在家里简单吃几颗药就能解

决问题，不必承受手术的痛苦。

但药流非常严谨，有严格的医学

用药规范，并非“自助式”行为。

如果选择不当或操作失误，都可

能导致大出血和感染。这份安心

就医说明书将药流的关键门道

讲清楚，帮助您科学选择、安心

就医。

药流是什么
核心原理是米非司酮与米

索前列醇的联合作用，使子宫颈

柔软扩张，促进胎囊排出，达到

终止早期妊娠的目的。

药流对 7周内的宫内早孕效

果较好，停经 49 天以上疗效偏

差。

药流并不是一次性服药，而

是有严格的服药流程，需要逐步

进行，是具备固定流程的医学操

作，全程需要医生把控。

国家药典给出的药流适应症
停经在 49日以内，确定为宫

内妊娠，年龄在 40 岁以下，自愿

要求结束妊娠的健康妇女。

没有慢性疾病或过敏性哮

喘病史。

药流的优点和缺点
优 点 ：不 需 要 进 行 宫 腔 操

作，操作相对简单便捷，成本较

低，且与人工流产相比，远期并

发症的发生率更低。

缺点：服用药物后易引起恶

心、呕吐、腹痛及腹泻等副作用；

会出现持续时间较长的阴道流

血，有一定感染风险；服药后成

功率在 90%左右，约 10%的几率

导致流产不全或失败，后续需要

做清宫手术。

这些情况绝对不能做药流
确诊或疑似异位妊娠。

体内放置有宫内节育器。

长期接受全身皮质醇治疗

或有慢性肾上腺功能衰竭。

凝血功能障碍或正在接受

抗凝治疗。

对米非司酮或米索前列醇

过敏、不耐受。

药流的真实流程
术前：告知病史并完成相关

检查，由医生确定药流的可行

性，判定是否符合药流条件。

用 药 ：前 两 天 口 服 米 非 司

酮，使孕囊停止发育，软化宫颈；

之后给予米索前列醇，促使子宫

收缩，将胚胎推出体外。

服药须知：请务必到医院就

诊，切勿自行在家购买或服药。

留院观察：服用药物后 6 小

时左右，如无明显出血或腹痛症

状，可以出院。

药流vs人流
无痛人流：手术技巧成熟，

疼痛感显著减轻，手术速度快，

成功率高。但刮宫过程中可能损

伤子宫内膜，且有发生宫腔粘连

的风险。

药 物 流 产 ：不 需 要 外 科 手

术，没有子宫腔内的创伤；但会

有宫缩和疼痛，出血时间较长，

个别情况出血较多，有一定感染

风险，同样可能出现宫腔粘连。

二者没有绝对的好坏之分，

只有适用与否的区别。选择原则

是根据怀孕时间和身体情况，在

医生指导下进行。

药流的核心就医提醒
不要在非正规渠道购药，不

要购买私药，不要到无证医疗机

构购买药品，以免因不规范操作

引发意外。

不要隐瞒病史。就诊时请将

病史和身体状况告知医生，以免

造成错误判断。

药流后要按时去医院复查

子宫彩超 ，确认妊娠物是否排

净。

药流后如出现持续性腹痛、

腹痛加重、大出血、发热等情况，

应及时返回医院就医。

药流后至妊娠物排净期间，

要保持私处卫生，暂时不要进行

性生活，以免出现感染，同时避

免再次怀孕影响对药流结果的

判断。

意外怀孕本就容易让人慌

乱，药流从来都不是“走捷径”的

选择，而是需要严谨对待的医学

操作。与其抱着侥幸心理盲目尝

试，不如选择正规医院，让专业

医生根据您的身体情况制定个

性化方案。请好好爱自己，无论

选择哪种流产方式，术后都需注

重休养与护理，保持私处清洁、

避免过早同房，按时复查子宫恢

复状况。流产对女性身体均存在

损伤，并无绝对安全之分。日常

做好科学避孕，减少意外怀孕，

才是守护自身生殖健康最稳妥

的方式。

（作者：郭钦明 莆田市第一
医院 主治医师）


