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������1.�去除金属异物
核磁共振设备类似于超大磁铁，

对金属产生的吸引力极强。 为确保
磁场强度稳定， 其磁场会时刻存在。
一旦金属靠近其磁场， 会瞬间将障
碍物 （例如人体） 穿透， 吸附于磁
体之上。 因此， 在实施核磁共振检
查之前， 要将身体附着的金属异物
去除。 患者携带或者体内安装各类
电子装置、 电磁性碎片、 金属异物
的， 严禁实施核磁共振检查。

2.�及时示意技师
在核磁共振检查过程中， 由于

设备发出的噪声较大， 出现紧急情
况或异常后 ， 检查者可按紧急按
钮、 大幅度摆手向检查技师示意。
患者在接受核磁共振检查时， 其体
表温度会升高， 延长检查时间后，
患者会发热出汗 ， 这属于正常现
象 。 但如果感到身体局部发热明
显， 有灼痛感时， 应及时向检查技
师示意。

3.�注意空腹
核磁共振检查可用于检查全身

任意部位， 检查前需要做好相应的
准备工作。 患者需以空腹状态接受
核磁共振检查时， 在检查前一天，
晚饭后不能再进食； 对消化系统实
施核磁共振检查， 一般要求在检查
前六个小时内禁止饮食， 避免影响
检查结果； 对五官、 呼吸系统、 运

动系统、 中枢神经系统、 心血管系
统、 泌尿生殖系统等实施核磁共振
检查时， 则无需空腹。

4.�不要使用发胶和各类化妆品
患者要按照约定时间， 在检查

当日准时到达核磁共振检查室， 并
携带 B 超单、 CT 片、 X 光片等资
料， 便于医生对照病情， 准确诊断。
患者在实施核磁共振检查时， 不得
使用发胶； 不要化妆； 不要涂抹防
晒霜、 指甲油、 发蜡等化妆品。

5.�避免幽闭恐惧症和酌情使用
镇静剂

在核磁共振检查过程中， 磁体
具有较为狭小的孔洞， 还有梯度场
噪声带来的干扰， 患者容易产生恐
慌、 焦虑以及情绪低落等反应， 严
重情况时， 会诱发幽闭恐惧症。 对
此， 要向患者事先讲明核磁共振的
特殊性， 使其提前了解磁体孔洞和
梯度场噪声， 做好心理准备。 对于
躁动不安的患者， 在必要情况下，
遵医嘱使用适量镇静剂后再检查。

对于需要立即抢救的病情危急
患者， 需全面详细了解患者的手术
史、 体内植入物、 药物过敏史等，
如果其无法保持安静和自主配合，
则不能实施核磁共振检查， 避免出
现意外； 对于神志不清的患者或儿
童， 无法配合检查的， 应酌情予以
镇静剂， 或者安排家属陪同。

6.�发烧患者、 妊娠妇
女不宜实施核磁共振检查

发烧患者不宜实施核磁
共振检查 ， 应将体温降低
后， 再实施检查。

妊娠前三月是胎儿发育
形成器官的重要时期， 为保障胎儿
安全， 不宜实施核磁共振检查。

7.�不要触摸机器并根据需要佩
戴耳塞

患者在接受核磁共振检查的过
程中， 应在设备仪器上平躺， 不要
乱动， 也不要触摸机器， 避免损害
身体和影响检测结果。

核磁共振检查形成的噪音较为
强烈， 若患者对噪音较为敏感， 应
佩戴专用耳塞。

8.�预防造影剂过敏反应
核磁共振增强检查， 需要对患

者注射含钆类造影剂， 一般采用一
次性注射的方式。 成人患者与儿童
患者在造影剂用量上存在较大差
异， 要利用计算机程序相关设计，
有效控制造影剂用量以及分期剂
量。 在使用造影剂的过程中， 患者
的身心状态不佳可能导致过敏。 对
此， 要采取科学措施对患者实施护
理干预， 对患者存在的负面情绪加
以疏导， 引导患者以积极乐观的心
态接受核磁共振检查。 另外， 医院
要对核磁共振设备仪器加强管理，

完善相关管理制度和抢救机制。
预防患者发生造影剂过敏反

应， 可采取如下措施： ①医护人员
应与患者加强沟通交流， 向患者及
家属讲解核磁共振增强方面的知
识， 并签署核磁共振增强检查知情
同意书， 向其讲解造影剂的使用原
理以及相关诊断过程， 最大程度获
取患者的信任与配合。 通过症状自
量表评估患者， 根据调查结果采取
有针对性措施加强对患者的护理，
促进患者保持心理平衡。 ②护理人
员要对患者实施身体状况评估， 合
理选用造影剂， 并对注射造影剂的
速度进行调整。 在注射造影剂的过
程中， 要对患者呈现的临床症状进
行密切关注， 及时发现先兆反应，
并采取有效的干预措施， 避免患者
出现休克现象。 ③要详细了解患者
身体状况， 询问其过敏病史。 在核
磁共振检查室准备肾上腺素、 异丙
嗪、 地塞米松等药物， 有效应对患
者对造影剂发生的过敏反应。

桂林市中医医院 王巧秀

核磁共振检查的注意事项

什么是乙肝？
乙肝， 也称为乙型肝炎， 是由

乙型肝炎病毒 （HBV） 引起的一种
病毒性感染。 乙肝病毒主要通过血
液、 性接触和母婴传播途径传播， 极
具传染性。 乙肝病毒感染可分为急性
和慢性两种类型， 急性乙肝感染现已
少见， 而慢性乙肝的感染则可能持续
终身。 乙肝病毒感染的症状和表现因
个体差异而有所不同。 近年来， 随着
生活方式的改变， 乙肝及乙肝携带者
逐渐增多， 为了避免乙肝对人体的伤
害， 乙肝疫苗的接种必不可少。

有关乙肝疫苗的基本情况
1.�乙肝疫苗 接种乙肝疫苗是

我国预防和控制乙型肝炎流行的最
关键措施。 易感者均可接种； 新生
儿应进行普种； 与乙肝病毒感染者
密切接触者、 医务工作者、 同性恋
者、 药瘾者等高危人群及从事托幼
保育、 食品加工、 饮食服务等职业
人群， 亦是主要的接种对象。

2.�疫苗的安全性 乙肝疫苗是
安全且有效的 ， 已经广泛使用多
年。 它通过激活人体免疫系统产生
抗体， 对抗乙肝病毒。 常见的疫苗

接种反应包括： 注射部位的疼痛、
红肿以及轻度发热等， 严重的不良
反应非常罕见。

3.�接种时间和剂量 乙肝疫苗接
种须在出生后 24 小时内完成首剂，
然后按照 0， 1， 6 的程序进行第二、
第三剂接种 ， 通常使用的剂量为
10ug（微克） 或 20ug。 加强乙肝疫
苗通常在完成基础免疫后， 若检测乙
肝两对半结果显示， 乙肝抗体为阴性
或抗体值偏低， 再进行加强接种。

4.�免疫效果和持续性 乙肝疫
苗接种后， 大多数人会产生免疫保
护， 即体内形成抗体来对抗乙肝病
毒。 那么， 乙肝疫苗打一次能管一
辈子吗？ 答案是： 不一定， 根据患
者体内的乙肝抗体水平而决定。 如
果乙肝抗体长时间保持在相对平稳
的水平， 则不需要再次接种乙肝疫
苗； 如果抗体较少， 则需要补种疫
苗。 但是， 对于某些乙肝风险较高
的成员， 比如， 家庭存在乙肝感染
史等情况， 在进行乙肝疫苗接种的
一个月后， 可以前往医院进行抗体
检查。 如果存在抗体， 则代表患者
能够被乙肝疫苗保护； 如果不存在
抗体， 可以重新进行疫苗接种。

5.�乙肝疫苗与乙肝治疗的关系
乙肝疫苗是预防乙肝病毒感染的主
要手段， 但它不能治愈已经感染乙
肝病毒的患者。 对于已经感染乙肝
病毒的人群， 需要接受专业医生的
治疗和管理， 以控制病情发展， 并
降低并发症风险。

如何预防乙肝？
除了接种乙肝疫苗以外， 还有

其他措施可以避免乙肝对人体的感
染， 具体如下。

1.�避免血液接触 避免接触可
能被乙肝病毒污染的血液是预防感
染的关键。 血液中乙肝病毒含量很
高， 微量的污染血进入人体即可造
成感染， 如输血及血制品、 注射、
手术、 针刺、 共用剃刀和牙刷、 血
液透析、 器官移植等。 在进行任何
可能涉及血液接触的活动时， 应保
持严密的个人卫生和消毒措施。

2.�安全性行为 性接触是乙肝
病毒传播的主要途径之一。 正确使
用安全套可以大大降低感染的风
险。 避免与乙肝病毒感染者或多个
性伴侣进行不安全的性行为， 减少
感染的可能性。

3.�避免共用个人物品 避免共
用个人物品可以减少乙肝病毒传播
的风险。 不共用牙刷、 刮胡刀、 指
甲刀等个人卫生用品， 以免传播病
毒。 家庭中如果存在乙肝患者， 应
该确保碗筷等个人用品独自摆放及
使用， 避免交叉感染。

4.�孕妇的注意事项 孕妇应该
在孕期进行乙肝病毒的筛查， 以便
及时采取措施保护胎儿。 如果孕妇
是乙肝病毒慢性感染者， 医生会根
据实际情况采取阻断措施， 或给新
生儿出生后立即注射乙肝免疫球蛋
白进行阻断。

5.�严格遵守医疗操作规范 使用
一次性手套、 面罩和护目镜等个人
防护用具， 遵循感染控制措施， 有
效减少医疗环境中的传播风险。

6.�定期检测和治疗 定期进行
乙肝病毒检测对于乙肝防治来说很
有必要。 早期发现感染， 可以及时
采取治疗措施， 控制病情的进展，
并减少病毒传播给他人的风险。

7.�健康教育和宣传 加强乙肝
病毒的健康教育和宣传， 提高公众
对乙肝的认知和防范意识。

桂林市中西医结合医院 王冬梅

了解乙肝疫苗接种常识 科学预防乙肝

������在临床上， 核磁共振是常用的医学影像学检查方法， 安全性和精确性高， 且无辐射。 那么，
核磁共振检查有什么注意事项呢？

������乙肝疫苗是新生儿必须接种的疫苗之一， 可以有效预防乙肝疾病， 避免肝脏损害， 保障健康生活。 下
面， 让我们一起来了解一下乙肝疫苗的相关知识吧！


