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“医生，我用了麻醉药会上
瘾吗？我的记性会变差吗？”

您是否也有同样的疑问？
担心自己麻醉后对麻醉

药物产生依赖，认为一旦沾上
麻醉药物就会上瘾，有的甚至
宁愿扛着剧烈的术后疼痛也
不愿使用术后镇痛泵。这实
际上是对麻醉药物的一大误
解。

麻醉成瘾指的是麻醉药品
的成瘾，而提到麻醉药品的成
瘾，有特指麻醉药品和精神类
药品的成瘾。目前依然在临床
上广泛使用的氯胺酮，芬太尼，
吗啡，这些麻醉相关的用药，大
家有可能经常会在一些与毒品
相关的新闻上见到，所以很多
人会有这样的担心，麻醉会不
会让人上瘾？

麻醉药品和精神类药品成
瘾的关键，在于麻醉药品使用
的次数、剂量和时间。麻醉药
品和精神类药品是根据我国相
关法律法规规定，有着明确定
义和严格范围的两类药品，局
部麻醉经常使用的利多卡因、
罗哌卡因，并不属于麻醉类和
精神类药品的范畴，所以不存
在特殊的成瘾问题，而麻醉当
中使用的其他药品，比如全身
麻醉药、镇静药、阿片类镇痛药
等，就属于麻醉药品和精神类
药品。

对于患者来说，无论是做
手术，还是一般检查，都不太可
能在短时间内反复多次手术或
多次检查，那么就不可能因反
复上麻醉而去接受过多麻醉药
物。

如果某种药物在短时间内
使用一次两次，就让人上瘾，那
这种药物一定会被果断地踢出
临床，根本不可能在临床上使
用。因此，现在还在临床上广
泛使用的麻醉相关的用药，只
要按照正常的方式、正规的途
径使用，就没有必要担心成瘾
问题。另外，无论是麻醉学的
教科书还是麻醉学各种权威的
著作，一般都没有因为关于正
常的手术麻醉而产生的成瘾问
题。在学术期刊上也没有检索
到相关的病例报道。

全身麻醉会伤害大脑智力
吗？

有人说全身麻醉就相当于
死了一次，会严重地影响到人
的大脑智力，其实这句话是没
有任何科学依据的。

全身麻醉药是通过静脉注
射进入到患者体内的，在体内
作用的时间是较短暂而可逆
的。在麻醉过程中，可能会出
现术后行为认知能力受到影响
的假象，但这并不意味着大脑
坏掉了，麻醉并不会影响到人
的智力，这些都是药物在体内
代谢的正常过程造成的，经过
身体的新陈代谢快速地排出体
外，不会在身体当中长时间停
留。

总之，麻醉药品的购入和
使用都有严格的管理，在严格
管理和规范使用下，患者不必
过于担心麻醉的成瘾性问题，
更不用因为药物依赖而对镇痛
有过大的心理负担。

（海口市骨科与糖尿病医
院 邢秀花）

肝脏是人体内重要的代谢器官，肝病的
早期诊断对于治疗和预后的改善至关重
要。目前，医生在肝病的诊断中常常利用
CT（计算机断层扫描）和磁共振（MRI）两种
影像学技术相结合，以获得更全面、准确的
信息。本文将介绍CT和磁共振在肝病诊断
中的不同作用以及需要同时进行这两种检
查的原因。

一、CT在肝病诊断中的应用
①形态学特征：CT能够显示肝脏的大

小、形状以及内部结构等形态学特征，帮助
医生评估肝脏的整体情况。

②肿块检测：CT可以发现肝脏内的肿
块，如肝癌、肝血管瘤等。它可以帮助医生了
解肿块的位置、大小、数量以及与周围组织的
关系，为进一步的治疗方案提供重要依据。

③血管显像：通过注射造影剂，CT可以
显示肝脏内的血管系统，包括肝动脉、门静脉
和肝静脉等。这对于评估肝血供情况、检测
血管病变以及指导介入治疗具有重要价值。

二、磁共振在肝病诊断中的应用
①软组织对比度：相比于CT，磁共振在软组

织对比度上更为突出，能够更清晰地显示肝脏内
各种组织结构和病变之间的差异，对于肝炎、肝
纤维化等疾病的早期诊断有较高的准确性。

②弥散加权成像：磁共振可以利用弥散
加权成像技术评估肝脏组织的水分分布情

况，帮助鉴别不同类型的肝病，并对肝纤维
化程度进行定量评估。

③胆道显像：磁共振胆道成像可以显示
肝内外胆道系统的解剖结构和病变，如胆管
结石、胆管狭窄等。它非侵入性、无放射线，
是检查胆道疾病的首选方法之一。

三、同时进行CT和磁共振的原因
①互补作用：CT和磁共振在肝病诊断

上有着不同的成像原理和特点，能够提供不
同的信息。两者结合使用可以相互补充，帮
助医生全面了解肝脏的形态、结构和功能。

②病因鉴别：有些肝病在CT和磁共振
上表现出不同的特点，通过同时进行这两种
检查，可以更好地判断病变的性质，鉴别肿
瘤、囊肿、炎症等。

③诊断准确性提高：由于肝病的复杂性
和多样性，单一影像学检查可能无法满足全
面诊断的需求。同时进行CT和磁共振可以
提高诊断的准确性，降低漏诊和误诊的风
险。

总的来说，CT和磁共振在肝病诊断中
发挥着各自独特的作用。虽然它们在某些
方面有重叠，但综合应用可以提供更全面、
准确的诊断结果。未来，随着医学技术的不
断进步，CT和磁共振在肝病诊断中的应用
将会更加精准、便捷，为患者的健康保驾护
航。 （澄迈县人民医院 梁定才）

随着年龄的增长，老年人的身体机能
逐渐下降，对营养的需求也发生了变化。
然而，许多老年人在饮食方面存在一些误
区，导致营养摄入不均衡，甚至出现营养
缺失。本科普文章将揭示老年人饮食中
常见的误区，并给出科学搭配的建议，帮
助老年人远离营养缺失，保持健康。

误区一：单一主食为主
许多老年人习惯以米饭或面食作为

主食，忽略了其他谷物的重要性。这种单
一主食偏好可能导致营养不均衡。正确
的做法是多样化主食选择，包括糙米、全
麦面包、全麦面条等，以确保摄入足够的
纤维、维生素和矿物质。

误区二：偏食或挑食
一些老年人有偏食或挑食的习惯，偏

好某些食物，忽视其他食物的重要性。这
可能导致营养不全面。科学的饮食应包
含五谷类、蔬菜、水果、蛋白质食品和乳制
品等多种食物，以获取全面的营养。建议
老年人尝试新的食物，培养多样化的饮食
习惯。

误区三：减少蛋白质摄入
一些老年人错误地认为蛋白质摄入

过多会对肾脏造成负担，因此减少了对蛋
白质的摄入。事实上，适量摄入蛋白质对
老年人的健康至关重要，它能帮助维持肌

肉质量、增强免疫力。选择低脂肪的动物
蛋白质，如鱼、鸡肉、瘦肉、豆腐等，同时适
量摄入蛋类和豆类制品。

误区四：少喝水以减少尿频
一些老年人为了减少尿频，故意减少

水分摄入。然而，这样做会导致脱水的问
题，影响身体的正常代谢和器官功能。老
年人应该保持充足的水分摄入，每天饮用
足够的水，也可以通过喝汤、吃水果等方
式增加水分摄入量。

误区五：盲目限制盐和糖的摄入
一些老年人盲目限制盐和糖的摄入，

认为这样有助于健康。然而，过度限制盐
和糖可能导致食物的口感变差，影响食
欲。合理的做法是适度控制盐和糖的摄
入，选择低盐食品，避免高糖饮料和加工
食品，但不必过度限制。

总之，老年人饮食误区常常导致营养
不均衡，甚至出现营养缺失的问题。科学
搭配的饮食习惯对老年人的健康至关重
要。避免单一主食、偏食或挑食，合理摄
入蛋白质和水分，适度控制盐和糖的摄
入，能够帮助老年人远离营养缺失，保持
健康。希望本文的科普内容能够引起老
年人对饮食的重视，促使他们养成科学健
康的饮食习惯。

（海口市人民医院 黄凯程）

如何预防糖尿病
需注意什么生活习惯

和饮食原则？
糖尿病是一种常见的慢性代谢性疾病，世界

各地都有许多患者。然而，通过调整生活习惯和
饮食原则，我们可以降低罹患糖尿病的风险。在
本文中，我们将探讨如何预防糖尿病以及需要注
意的生活习惯和饮食原则。

首先，保持健康的体重对于预防糖尿病至关
重要。肥胖是糖尿病的主要危险因素之一。通
过保持适当的体重，我们可以降低患糖尿病的风
险。为了达到这个目标，我们应该定期参加体育
锻炼，每周至少进行150分钟的中等强度有氧运
动，如快走、跳舞或游泳。此外，我们还应该注意
均衡饮食，减少高脂肪和高糖食物的摄入。

其次，饮食原则对于预防糖尿病同样至关重
要。我们应该选择低脂、低盐和低糖的食物。增
加蔬菜、水果、全谷物和蛋白质的摄入，同时减少
加工食品、糖饮料、高盐食品和高脂肪食品的摄
入。此外，我们还应该控制碳水化合物的摄入。
选择复杂的碳水化合物，如全谷物、豆类和蔬菜，
而不是精制的碳水化合物，如白米饭、面包和糖
果。适量控制总体碳水化合物的摄入量，避免过
量。

除了饮食原则，其他生活习惯也会对预防糖
尿病产生影响。首先，我们应该避免过度饮酒。
过量饮酒会增加糖尿病的风险。男性每天最多
饮用两个标准饮品，女性最多一个。其次，我们
应该戒烟。吸烟与糖尿病之间存在密切的关
联。戒烟不仅可以预防糖尿病，还能改善整体健
康状况。

此外，规律的生活习惯也是预防糖尿病的重
要因素。保持规律的作息时间，确保充足的睡
眠，有助于维持身体的代谢平衡，预防糖尿病。
压力管理也非常重要。长期处于高压力状态可
能导致体内激素分泌紊乱，影响血糖控制。学会
有效管理压力，如通过运动、休闲活动、冥想等方
式减轻压力。

最后，教育自己和他人也是预防糖尿病的重
要手段。了解糖尿病的预防知识，传播给亲友和
社区，帮助更多人认识到糖尿病的风险和预防重
要性。

总之，通过调整生活习惯和饮食原则，我们可
以降低罹患糖尿病的风险。保持健康的体重，控制
饮食，增加体力活动，避免过度饮酒和吸烟，规律生
活，压力管理以及定期体检，都是预防糖尿病的关
键。通过预防糖尿病，我们可以过上更健康、更充
实的生活。让我们一起行动起来，预防胜于治
疗！
（三亚市人民医院/四川大学华西三亚医院 孟开顺）

肝病为什么查了CT还需做磁共振？科学搭配，远离营养缺失！

用了麻醉药
会上瘾？还会伤脑子？

蛇咬伤的现场急救方法
我国有蛇类210多种，其中毒蛇60余种，剧毒类

10余种。蛇咬伤约10万-20万/年，病死率约1%-
10%，蛇咬伤多发生在4-10月，热带、亚热带地区一
年四季均可发生。

蛇咬伤如何判断？
毒蛇咬伤的牙印有1-4个，一般2个，牙痕较深

而粗大，并且有一定的间距，呈“八”字形或倒“八”字
形排列。

无毒蛇咬伤的牙痕比较浅而细小，个数较多，间
距较密，呈锯齿状或弧形两排排列。

如何判断蛇咬伤后伤口情况？
无毒蛇咬伤所致的伤口无麻木感、肿胀、出血和

坏死等，仅表现为外伤样的少许疼痛，数分钟后疼痛
逐渐减轻或彻底消失。

毒蛇咬伤所致的伤口多有麻木或剧痛感，并逐
渐加重，伤肢迅速肿胀，伤口出血少许或出血不止，
部分伤口出现水／血泡和瘀斑、溃疡和坏死。

急救原则：
1.急救方法强调安全；2.尽量做无伤害性处理；

3.不做无效的耗时性措施。
蛇咬伤急救十步法：
1.脱离：立即远离被蛇咬的地方，如蛇咬住不放，可

用棍棒或其他工具促使其离开；在水中被蛇（如海蛇）咬
伤应立即将伤者移送到岸边或船上，以免发生淹溺。

2.认蛇：尽量记住蛇的基本特征，如蛇形、蛇头、
蛇体和颜色，有条件者拍摄致伤蛇照片，避免裸手去
捕捉或拾捡蛇，以免二次被咬。

3.解压：去除受伤部位的各种受限物品，如戒
指、手镯／脚链、手表、较紧的衣／裤袖、鞋子等，以
免因后续的肿胀导致无法取出，加重局部伤害。

4.镇定：尽量保持冷静，避免慌张、激动。
5.制动：尽量全身完全制动，尤其受伤肢体，伤

口相对低位（保持在心脏水平以下），使用门板等担
架替代物将伤者送至可转运的地方，并尽快送医疗
机构诊治。

6.绑扎：被毒蛇咬伤后，伤者应立即坐下或卧下，
迅速用可以找到的鞋带、裤带之类的绳子绑扎伤口近
心端。绑扎无需过紧，可每隔30分钟左右松解1次。

7.禁忌：避免迷信草药和其他未经证实或不安
全的急救措施。

8.呼救：电话呼叫120，尽快将伤者送至医院。
9.止痛：如有条件，可给予对乙酰氨基酚或阿片

类口服止痛，避免饮酒止痛。
10.复苏：急救人员到达现场急救时，原则上应

在健侧肢体建立静脉通道，并留取血标本备检，根据
情况给予生命体征监测，必要时给予液体复苏。如
患者出现恶心、呕吐现象，应将其置于左侧卧位，并
密切观察气道和呼吸，随时准备复苏，如意识丧失、
呼吸心跳停止，应立即进行心肺复苏。

（联勤保障部队第九二八医院普通外科 张艳）


