
选择合适的影像检查技术是医学诊断和
治疗方案制定中的重要一环。随着医学影像
技术的不断发展，各种影像检查技术如 X
光、CT、MRI、超声等都为疾病的诊断提供了
重要的依据。下面将介绍如何根据不同疾病
和患者情况选择合适的影像检查技术。

一、基本原则
在选择影像检查技术时，应遵循安全、有

效、经济和方便的原则。同时，应根据患者的
具体情况和医生的建议，选择适合的影像检
查技术。

二、影像检查技术的分类
1.X 光：利用 X 射线穿透人体组织，产生

影像，通常用于骨骼和胸部疾病的检查。

2.CT：计算机断层扫描技术，能够更清晰
地显示人体内部结构和组织，广泛应用于颅

脑、胸部、腹部和骨骼疾病的检查。

3.MRI：磁共振成像，利用磁场和射频波
产生图像，能够显示软组织结构、神经系统和
肌肉等部位的疾病。

4.超声：利用声波产生图像，具有无创、
无辐射和易于诊断的优点，广泛应用于腹部、
泌尿系统和心血管疾病的检查。

三、不同疾病的选择
1.骨折：通常首选 X 光检查。

2.肺部感染：可以选择 X 光或 CT 进行
检查。

3.肿瘤：通常首选 CT 或 MRI 进行检查，
以获得更清晰的图像和更准确的诊断。

4.心血管疾病：心血管检查的最佳方法
是冠状动脉造影。冠状动脉造影是检查冠状
动脉大血管病变的金标准，但是冠状动脉造

影是微创手术，属于有创检查。一般情况下对
于高度怀疑冠心病，需要植入支架的患者，行
冠状动脉造影检查。而对于症状不典型的患
者，可以行冠状动脉 CTA 检查除外冠心病。
如果冠状动脉 CTA 发现有严重的冠脉狭窄，
再进一步行冠状动脉造影检查。

除了以上各种疾病的情况外，还需要考
虑患者的具体情况，如年龄、病情严重程度、
药物过敏史、放射线敏感度等。一般来说，年
龄较小、病情较轻、药物过敏史较少的患者在
选择影像检查技术时具有一定的优势。

四、未来发展
随着医学影像技术的不断进步，各种新

的影像检查技术也在不断涌现。例如，高分辨
率 CT、三维重建 CT、PET-CT 等技术的应用
为疾病的诊断提供了更准确和全面的信息。

未来，随着人工智能和机器学习技术的发展，
智能诊断系统将在医学影像中发挥越来越重
要的作用，为医生提供更加客观和准确的诊断
建议。

总之，选择合适的影像检查技术是医学
诊断和治疗方案制定中的重要一环。医生应
根据患者的具体情况和疾病的性质，选择适
合的影像检查技术。同时，患者和家属应了
解各种影像检查技术的优缺点和适用范围，
积极配合医生的工作，共同为疾病的诊断和
治疗提供更好的条件。随着医学影像技术的
不断进步，未来的影像检查技术将更加精
确、快速、安全和智能化，为疾病的早期发现
和治疗提供更好的条件。

（作者单位：河北省沧州中西医结合医院
影像中心）

如何选择合适的影像检查技术
阴 许 鹏
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失禁性皮炎是指皮肤长期或反复接触尿
液和（或）粪便，导致皮肤出现以红斑，伴或不
伴水疱、侵蚀或皮肤屏障作用缺失等为主
要表现的炎症反应。失禁性皮炎主要发生
在肛周、臀沟、骶尾部、生殖器（阴唇、阴
囊）、下腹部、耻骨弓上、外阴部与大腿之间
褶皱、大腿内侧、大腿后部等部位。当发生
失禁性皮炎时，皮肤会出现红斑、水肿、浸
渍、湿疹、剥脱、破损、丘疹、水泡、糜烂等，
且与所受压力无关。严重者甚至会出现皮
肤表层的缺失、渗液，伴或不伴有感染等。
与失禁性皮炎相关的术语很多，其中常见
的有尿布性皮炎、尿布疹、皮肤侵渍、会阴
部皮炎及潮湿性皮炎等。

失禁性皮炎分为 猿 级，园 级是没有红斑
皮肤完整，但有失禁性皮炎的风险。员 级是有
皮肤红斑，但皮肤完整，伴或不伴有水肿，属
于轻度。圆 级有皮肤红斑，同时伴有皮肤破
损，伴或不伴有囊泡辕大疱辕皮肤侵蚀辕裸露皮
肤辕皮肤感染。

预防失禁性皮炎是失禁患者护理的重要
措施，目前对于失禁性皮炎的防治，主要是清

洗、润肤和使用皮肤保护剂三大原则。预防的
重要措施是减少皮肤长期的接触尿液或粪便
等刺激物，从根本上减少或避免皮炎的发生。
失禁性皮炎护理方案：

（员）清洗：每天或每次失禁之后清洗。
我们人体健康的皮肤的 孕匀 值在 源原远，呈弱
酸性，所以选择清洗液最好是无香味、无刺
激性，且接近皮肤的 责匀 值。清洗皮肤时动
作要轻柔，力度温和，冲洗或点状清洗取代
擦洗方式，避免摩擦、用力擦洗皮肤，清洗
之后若有必要则用温和的方式使皮肤变
干。目前国际上常使用免冲洗的清洗液，其

责匀 接近皮肤且含有清洁剂和表面活性剂，
可清除刺激物或脏污，免洗洁肤液使用方
法：便后先清理大部分粪便后，再用免洗洁
肤液进行局部喷洒，最后用湿巾或者纸巾
点状轻蘸直至清洁为止。要避免使用碱性

（肥皂）清洗液。
（圆）润肤：润肤剂可以保持皮肤保护层的

完整性。目前皮肤护理产品品种较多，一般含
有亲脂性材料或油脂（称为润滑剂）。一些皮
肤护理产品是由类似存在于健康角质层的物

质（即神经酰胺）的脂类来配制，用于减少干
燥并修复脂类基质。保湿剂是通过在角质层
吸收和保持水分而起作用的物质，一般包括
甘油和尿素。保湿剂不可用于含水过多或存
在浸渍的皮肤上，因为它会进一步吸收该部
位水分，润肤剂（如凡士林、赛肤润、菜籽油等
含脂高的物质）的作用是填补角质层细胞间
的脂质，使皮肤表面更光滑并能填补皮肤屏
障间的小裂缝。

（猿）保护：保护剂的使用是为了保护皮肤
角质层不受大小便的刺激及粪便中细菌的侵
蚀。皮肤保护剂既要有水合作用也要透气，以
保证长时间的使用不会引起皮肤的浸渍。常
见的皮肤保护剂有两类，一类是油膏类如氧
化锌、凡士林、二甲基硅油等；另一类是液体
状的丙烯酸酯。其次，中药如烧伤润湿膏、京
万红烫伤膏加龙血竭等也有一定的效果。另
外，现在比较新型的产品，如 猿酝 伤口保护
膜、薄的水胶体、康惠尔皮肤保护膜等用于皮
肤保护效果也很好。

（源）修复：在给予患者选择润肤剂时应注
意不是所有的润肤剂都有修复皮肤保护层的

作用，保湿剂不可用于已经浸渍的皮肤上。在清
洗和保护阶段，如清洗剂或保护剂已有修复作
用，则不必再单独选择修复产品。当失禁患者合
并真菌感染时，应请皮肤科会诊，遵医嘱使用抗
真菌药物。但应注意使用抗真菌药物时，务必使
真菌药物直接接触患者皮肤。

当皮炎处皮肤出现糜烂的时候，我们应该
选择造口粉和皮肤保护膜联合使用，清洁皮肤
后，喷洒造口粉再喷上皮肤保护膜，然后再次喷
造口粉，最后再喷两次皮肤保护膜。注意造口粉
均匀涂抹薄薄一层，粉过厚保护膜不能有效覆
盖，影响治疗效果。

我们在预防和处理皮炎的时候，更应该重
视减少刺激物的接触，对于大便失禁且粪便水
样的情况，我们可以放置内置式卫生棉条。如果
大便糊状或者相对成形，那么我们可以使用一
件式造口袋粘贴，使大便排至造口袋内。对于小
便失禁的男性，我们可以套保鲜袋的方法收集
尿液或者使用护理垫剪孔隔离的方法隔绝尿
液。如果是女性小便失禁那么我们最好留置导
尿管收集尿液。

（作者单位：广西壮族自治区民族医院）

失禁性皮炎的预防和护理方法
阴 胡嘉茵

神经内科病人常常需要借助助行器和轮
椅等辅助器具来改善他们的行走和移动能
力。正确使用这些器具不仅可以提高病人的
生活质量，还可以减少因错误使用而导致的
意外伤害。本文将向读者介绍神经内科病人
如何正确使用助行器和轮椅等辅助器具，帮
助读者更好地理解并掌握相关技巧。

一、助行器使用方法
1.选择合适的助行器：根据病人的身高、

体重、病情等因素选择合适的助行器。常见的
助行器有拐杖、四脚拐、助行架等。

2.使用方法：
（1）握住把手，保持身体平衡。
（2）将助行器放在身体侧面，慢慢站立，

确保身体稳定。
（3）迈步时，先用助行器支撑身体，再迈

出步伐。
（4）行走过程中，要保持身体挺直，眼睛

向前看，步子稳定。
（5）使用助行器上下楼梯时，要注意安

全，可寻求他人搀扶。

3.正确的站姿：患者在使用助行器时，应
保持正确的站姿，即双脚与肩同宽，身体保持
平衡。同时，双手握住助行器的扶手，确保身
体重量均匀分布在助行器上。

4.缓慢移动：开始移动时，患者应先尝试

小幅度的移动，逐渐适应助行器的使用。在移
动过程中，要注意身体平衡，避免摔倒。

5.定期调整：随着患者的康复，可能需要
调整助行器的位置或高度。因此，应定期检查
助行器的状况，并及时进行调整。

6.注意事项：在使用助行器时，应注意周
围环境，避免因视线不佳或地面湿滑等原因
导致的摔倒。

二、轮椅使用方法
1.正确选择：根据患者的具体情况选择

合适的轮椅，如手动轮椅、电动轮椅等。确保
轮椅的尺寸适合患者，并与患者的身体状况
相适应。

2.使用方法：
（1）坐下：将轮椅推到床边，调整轮椅高

度，使病人坐下时双脚能触地。坐下时，身体
挺直，双手抓住扶手，确保身体稳定。

（2）起身：病人可以用双手抓住扶手，借
助身体重量慢慢起身。在起身过程中，可寻求
他人搀扶。

（3）推动轮椅：握住轮椅把手，用双手的
力量推动轮椅。推动时，要保持身体平衡，眼
睛向前看，轮椅速度适中。

（4）转向：转动轮椅时，先用双手抓住把
手，然后用腰部和臀部的力量进行转向。

（5）上下楼梯：将轮椅折叠，抬起轮椅，确

保病人安全地上下楼梯。

3.正确的坐姿：患者在使用轮椅时，应保
持正确的坐姿，即双脚平放在地面上，身体保
持平衡。同时，双手握住轮椅扶手，确保身体
重量均匀分布在轮椅上。

4.缓慢移动：开始移动时，患者应先尝试
小幅度的移动，逐渐适应轮椅的使用。在移动
过程中，要注意身体平衡，避免摔倒或撞到周
围物体。

5.定期调整：随着患者的康复，可能需要
调整轮椅的位置或角度。因此，应定期检查轮
椅的状况，并及时进行调整。

6.安全带的使用：患者在使用电动轮椅
时，应注意安全带的使用方法。确保安全带系
紧且舒适，以防止意外跌倒。

7.注意事项：在使用轮椅时，应注意周围
环境，避免因视线不佳或路面湿滑等原因导
致的意外事故。此外，在上下楼梯时，应使用
正确的姿势和技巧，以避免对关节造成过大
的压力。

三、训练与康复
正确使用辅助器具是神经内科病人康复

过程中的重要一环。为了提高患者的自我护
理能力，应定期对患者进行辅助器具使用的
训练和指导。此外，患者应积极参与康复锻
炼，如步行训练、平衡训练等，以提高行走能

力和生活质量。
四、注意事项
1.遵循医嘱：使用助行器和轮椅时，应遵循

医生的建议，不得擅自更改使用方法和时间。

2.观察病情：使用过程中，要密切观察病人
的病情变化，如出现不适，应立即停止使用，并
及时就医。

3.保持清洁：定期清洁助行器和轮椅，避免
细菌滋生，确保病人的健康。

4.安全使用：使用助行器和轮椅时，要注意
安全，避免跌倒和碰撞。

5.家庭支持：家属应学会正确使用助行器
和轮椅，为病人提供必要的支持和帮助。

五、家庭和社会支持
1.家属教育：家属应了解神经内科病人使用

助行器和轮椅的知识，正确引导病人进行使用。

2.社会支持：社会应关注神经内科病人的
生活质量，为病人提供必要的支持和帮助。

神经内科病人正确使用助行器和轮椅等辅
助器具对其康复具有重要意义。通过了解并掌握
相关技巧，患者可以更好地利用这些器具来改善
生活质量。此外，家属和医护人员应对患者进行
定期训练和指导，帮助患者更好地适应辅助器具
的使用。正确的使用方法和积极的康复锻炼将有
助于神经内科病人更快地恢复健康。

（作者单位：广西钦州市第一人民医院）

神经内科病人如何正确使用助行器和轮椅等辅助器具
阴 陈剑媚
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