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CT 扫描要注意防护
▲ 广西壮族自治区桂林市中医医院  王巧秀

关于胎儿超声，你知道多少？
▲ 广西壮族自治区防城港市妇幼保健院  赵庆

CT 扫描是一种常见的医学检查，它利

用 X 射线技术进行成像分析，可以快速、准

确地检查人体内部器官和组织的结构和功

能。但是，在进行 CT 扫描时，X 射线技术易

对人体造成辐射伤害，所以需要采取一定的

防护措施，以保障患者的安全。本文将详细

介绍CT扫描中的防护原则和患者防护措施。

CT 扫描中的防护原则

采用有效的屏蔽措施  在进行 CT 扫描

时，必须采用有效的屏蔽措施来防止 X 射线

逃逸和对工作人员或其他患者造成伤害。通

常，医院会采用多种屏蔽措施来保护人员安

全。如设置铅隔离屏；在扫描房间的门、窗、

墙壁等处设置铅板；要求患者穿戴铅质防护

用具等。这些屏蔽措施可以有效减少辐射剂

量，最大限度保障患者的健康安全。

控制剂量和扫描次数  在控制 CT 扫描的

剂量方面，技师需要根据患者的体型、年龄

和病情等因素来进行调整。对于较小的患者

或儿童，技师通常会降低剂量，以确保辐射

剂量不会超出安全标准。此外，技师还需要

对不同的部位进行不同的剂量控制。在控制

CT 扫描的次数方面，也需要遵循谨慎原则。

可以采用其他医疗手段达到同样诊断效果

时，无须对患者开展 CT 扫描，以保障患者

的健康和安全。

严格的设备维护和质量控制  CT 设备必

须有良好的维护和质量控制，以保证其正常

工作并满足安全标准。医院需要定期进行设

备的检查和校准，以确保 X射线发射的质量、

能量和剂量都符合国家标准。此外，医院还

需进行日常维护和保养，确保设备始终处于

最佳状态。

严格的操作训练和管理  扫描操作人员

必须经过专业的培训和考核，掌握正确的操

作方法和安全知识，遵循严格的操作规程，

减少错误操作或疏忽导致的危险。同时，医

院也需要建立完善的管理机制，确保所有扫

描工作按照标准和程序进行。

CT 扫描中的防护措施

健康状况评估  在进行 CT 扫描之前，

医生需要对患者进行健康状况评估，了解

其是否存在对辐射比较敏感的疾病或是否

怀孕等情况。对于某些存在风险的人群，

如儿童或孕妇，需特别注意进行防护。例如，

在对儿童进行 CT 扫描时，医生应该尽量采

用低剂量的扫描方法，以减少辐射对孩子

的伤害。

保持稳定  CT 扫描需要患者在扫描期间

保持稳定，以避免扫描结果受到运动伪影的

影响。同时，患者也需要按照医生的要求进

行呼吸或吞咽等协调动作，以保证图像的质

量，尽量在最短的时间内达到预期效果，避

免因图像质量不高导致多次扫描，使人体更

长时间暴露在 X 射线的辐射中。

个人防护  在进行 CT 扫描时，患者需要

佩戴一定的个人防护设备，以减少辐射对身

体的伤害。这些设备制作材料多为铅，因为

铅具有良好的防护性能，能够吸收大部分的

X射线。其中，铅手套可以有效地保护手部，

因为手部组织对辐射比较敏感，这也是全身

最容易受到辐射攻击的部位之一。铅衣可以

覆盖身体，从而减少身体吸收辐射的程度，

防止辐射对心脏和其他器官的影响。铅眼镜

可以保护眼睛，以此缓解辐射对眼睛的压力。

需要注意的是，在佩戴这些个人防护设备时，

一定要正确使用和调整，保证各个部位都得

到了充分的覆盖，并且紧贴肌肤，以达到最

佳的防护效果。同时，患者也需要遵守医院

的规定和要求，不得擅自取下或调整个人防

护设备，以确保其受到足够的防护，减少辐

射对身体的伤害。

提高患者认知水平  患者在进行 CT 扫

描之前，应该了解一些基本的辐射安全知

识，如辐射的生物效应和辐射剂量等。同时，

患者也可以提前询问医生有关辐射剂量和

防护措施的情况，以更好地保护自己的身

体健康。除了患者本人，家属和护理人员

也需要了解相关知识，以提供必要的帮助

和支持。 

总之，CT扫描是一种常见的医学检查，

但是在进行扫描时，必须采取一定的防护措

施和控制剂量，以保障患者的安全。同时，

医生需要对患者进行健康状况评估和个人防

护，以尽力减少扫描对患者造成的影响。

十月怀胎，说起来容易，实则对于每

一个孕妇以及她们的家庭都是一个既漫长

又无限期待的过程，而且过程并没有想象

的那么容易。整个孕期当中，超声检查对

于准妈妈来说最熟悉不过了，但关于孕期

需要做的超声检查，有的孕妈依然存在种

种疑虑，不知道什么时候该做什么检查？

每项超声检查又究竟查个什么内容？能查

出哪些问题？本文希望通过科普帮助准妈

妈们正确认识孕期超声检查，正确产检，

顺利生下健康宝宝。

准妈妈们需要了解整个孕期需要做几

次超声检查，每一次超声检查的目的和检

查内容，及超声检查能检查出哪些畸形。

在整个孕期，准妈妈们至少需要做 5

次超声检查。

第 1 次：孕 6~8 周

检查目的 明确孕囊位置，排除宫外

孕，确定胚胎数目及孕龄，如果是多胎，

确定绒毛膜性。

检查内容 观察宫腔内妊娠囊位置、

形态、大小、形态，卵黄囊、胚芽是否存

在及大小、形态，胚胎存活及发育情况，

测量头臀长，观察胎心搏动。此外，还要

观察子宫及两侧附件的情况。正常胚胎应

该在子宫内着床，如果在子宫外，如输卵

管、卵巢或者腹腔等其他部位，就属于异

位妊娠（俗称宫外孕）。宫外孕要及早诊

断及治疗，如果没有及早进行医学干预，

对孕妇来说是很危险的，轻则出血，重则

危急生命。

第 2 次：孕 11~13+6 周

检查目的 确定孕龄、多胎绒毛膜性

及羊膜性的判断、测量胎儿颈项透明层

（NT）厚度、评估胎儿染色体异常的风险、

了解胎儿有无极其严重的结构畸形。

检查内容 胎儿数目、胎心搏动、测

量头臀长、测量 NT 厚度、脉冲多普勒检

测静脉导管的血流频谱、胎儿附属物（包

括胎盘厚度测量、羊水量测量）、孕妇子

宫（观察宫颈内口、子宫肌瘤的评估）。

对于多胞胎，超声检查还可以帮助预

测了解多胞胎的发育是否均衡。

第 3 次 : 孕 22~26 周

检查目的 胎儿大排畸检查，筛查九

大畸形（无脑儿、无叶型前脑无裂畸形、

严重脑膜脑膨出、严重开放性脊柱裂伴脊

髓脊膜膨出、严重胸腹壁缺损伴内脏外翻、

单腔心、单一大动脉、双肾缺如、致死性

软骨发育不良）及其他严重复杂胎儿结构

畸形的筛查，胎儿数目、胎心搏动、胎儿

大小、胎盘和羊水情况。

检查内容 胎儿结构畸形筛查包括：

①头部：颅骨完整性、大脑、脑中线、丘脑、

侧脑室、小脑、小脑蚓部、后颅窝池；②

面部：上唇、鼻、双眼；③胸部：胸廓形

态、双肺；④心脏：心胸比例、心脏形态、

位置、大小、结构、心律、心房心室与大

动脉连接关系；⑤腹部：腹壁、肝、胃泡、

胆囊、肠管、双肾、膀胱、脾脏；⑥脊柱：

脊柱排列及连续性、生理弯曲、骨化程度、

脊柱表面皮肤完整性；⑦四肢：双侧肱骨、

桡骨、尺骨、股骨、胫骨、腓骨。

除结构畸形筛查外，还要观察胎儿附

属物的情况。孕 22~26 周之间，宝宝的各

个器官结构相对发育成熟，这次超声检查

主要目的为系统筛查，了解看有无结构畸

形。如果胎儿此前超声检查 NT 大于正常

值范围，妈妈曾生育过有心脏疾病的宝宝，

或大人本身有心脏疾病，妈妈患糖尿病以

及服用某些药物，则可能还需要进行专门

的胎儿心脏彩超检查。

第 4 次：孕 30~34 周

检查目的 胎儿小排畸检查。

检查内容 检查第一次未出现或者显

示不明显的结构畸形。孕 30~34 周之间，

仍然会了解胎儿结构发育状况，如果胎儿

的某个器官有结构畸形的话，能够再一次

进行观察。以及观察羊水量、胎盘情况、

胎儿生长发育情况 ( 孕晚期是胎儿发育最

快的时期 )、胎儿在宫内是否缺氧、贫血 (可

以通过检查脐血流、静脉导管、大脑中动

脉等血流频谱得知 )。

第 5 次：分娩前

检查目的 分娩前，此次超声检查主

要是了解胎儿的生长发育情况和位置、胎

盘的成熟程度，羊水量，有无脐带绕颈绕

体等。这些也是帮助产妇决定试顺产或者

剖腹产的必要依据。

检查内容 胎儿大小、胎心搏动、羊水、

胎盘情况、脐带情况、脐动脉及大脑中动

脉频谱、宫颈情况。

以上只是最基本、最必要的 5 次超声

检查，医生会根据产妇及胎儿的情况酌情

增加产检和超声检查的次数。对于双胎或

多胎妊娠，根据母胎的实际情况需要每 2

周或每 4 周进行一次超声检查。

超声检查对胎儿很安全

超声检查是利用人体对超声波反射进

行观察的一种影像检查手段，检查仪的剂

量和检查时间都是在安全的范围之内，对

人体的影响微乎其微，几乎可以忽略不计，

对孕妇来说也是安全的。

胎儿畸形的处理方法

由于胎儿畸形情况多种多样，具体情

况建议产前诊断门诊咨询。对于非致命性

的胎儿畸形，如非复杂性先天性心脏病、

唇腭裂等，在染色体及基因检测正常的情

况下，通常不需要终止妊娠，可以通过胎

儿镜手术、开放性胎儿手术或产时胎儿手

术进行治疗，也可以选择在胎儿出生后再

进行手术治疗。如果胎儿畸形的程度比较

严重，可能会危及到胎儿的生命，导致胎

儿出生后无法存活，如无脑儿，或者出生

后会留下永久的残疾。这种情况可以在医

生的指导下选择终止妊娠。
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