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多层螺旋 CT 血管造影检查的护理 
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【摘要】目的 研究分析多层螺旋 CT 血管造影检查的护理干预效果。方法 选取在本院接受多层螺旋 CT 血

管造影检查的患者 40 例，选取时间段在 2022.5 月-2023.5 月，随机等分成 2 个组别，对照组 20 例患者接受常规

护理指导，观察组 20 例患者实行综合护理。对两组患者采取不同护理模式干预的护理效果比较，对患者的图像

质量、检查时间、一次性检查成功率、不良反应发生率统计比对。结果 组间比对结果得出，观察组的图像质量优

良率更高，差异有统计学意义（P＜0.05）。观察组的一次性检查成功率明显高出对照组，而检查时间、不良反应

发生率低于对照组，数据相比有统计学意义（P＜0.05）。结论 在多层螺旋 CT 血管造影检查中，对患者开展综

合护理干预的效果显著，可提高图像质量，缩短检查时间，提高一次性检查成功率，减少不良反应发生率。 
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Care for multi-slice CT angiography 
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【Abstract】Objective To study and analyze the nursing intervention effect of multi-slice spiral CT angiography. 
Methods A total of 40 patients receiving multi-slice spiral CT angiography in our hospital were selected from 2022.5 
months to 2023.5 months, and randomly divided into 2 groups, 20 patients in the control group received routine nursing 
guidance, and 20 patients in the observation group received comprehensive nursing. The nursing effect of two groups of 
patients with different nursing modes was compared, and the image quality, examination time, one-time examination 
success rate and incidence of adverse reactions were statistically compared. Results Compared with the results between 
groups, the observation group had a higher rate of excellent image quality, and the difference was statistically significant 
(P < 0.05). The one-time examination success rate of the observation group was significantly higher than that of the control 
group, but the examination time and incidence of adverse reactions were lower than that of the control group, and the data 
were statistically significant (P < 0.05). Conclusion In multi-slice spiral CT angiography, the effect of comprehensive 
nursing intervention on patients is remarkable, which can improve the image quality, shorten the examination time, increase 
the success rate of one-time examination and reduce the incidence of adverse reactions. 
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血管造影技术的运用，通过将造影剂注入到人体

血管中，通过造影剂在 X 线下的影像显示，对血管病

变进行诊断[1]。CT 技术是临床中常用的影像学技术，

随着 CT 技术的不断优化进步，螺旋 CT 在临床中普及

运用，多层螺旋 CT 具有较高的灵敏度、操作简单、对

患者造成的辐射较小等优势，在临床心脑血管疾病诊

断中，多层螺旋 CT 是比较常用的技术。 
多层螺旋 CT 血管造影技术作为一种新型的血管

成像技术，其主要是通过从人体外周静脉高速注入碘

造影剂，在靶血管内的造影剂浓度达到峰值时快速连

续采集，从而获得靶血管的解剖数据与病理生理数据，

随后将获得数据传输到计算机处理，借助处理软件重

建获得血管二维影像、三维影像。但是在多层螺旋 CT
血管造影检查中，检查成功与否、检查图像质量与患者

的配合度有着密切关联。 
因此在多层螺旋 CT 血管造影检查中，需要积极对

患者采取有效护理干预，提高患者配合度，保证检查效

果，促进提高检查图像质量[2-3]。常规护理指导缺乏针
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对性，其护理效果不够理想。而综合护理则是根据患者

实际情况，按照患者护理需求开展针对性护理指导，促

进改善预后效果。 
对此，本文将探析分析多层螺旋 CT 血管造影检查

的综合护理干预效果，详细如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取在本院接受多层螺旋 CT 血管造影检查的患

者 40 例，选取时间段在 2022.5 月-2023.5 月，随机将

患者等分成 2 个组别，每组有 20 例患者。对照组：男、

女患者占比为 12 例：8 例；年龄在 40 岁-65 岁，年龄

平均值（ 50.76± 8.76）岁；MBI 在 22.45kg/m ² -
23.78kg/m2，平均值为（23.02±0.64）kg/m²；文化程

度：高中以下 6 例，高中及以上 14 例。观察组：男、

女患者例数分别为 11 例、9 例；年龄段在 40 岁-65 岁，

年龄平均值（51.34±8.97）岁；MBI 在 22.64kg/m²-
23.88kg/m²，平均值为（23.05±0.73）kg/m²；文化程

度：高中以下 8 例，高中及以上 12 例。对比 2 组患者

一般资料无统计学意义（P＞0.05）。 
纳入标准：（1）无 CT 血管造影检查禁忌证；（2）

意识清晰，认知功能正常；（3）视听功能及语言功能

正常，可与他人正常交流。 
排除标准：（1）并存血液系统疾病；（2）有传染

性疾病；（3）存在全身性感染。 
1.2 方法 
对照组患者在进行多层螺旋 CT 血管造影检查过

程中，开展常规护理干预，仅告知患者检查前注意事

项，检查中指导患者按照放射科医师指导配合完成检

查。 
观察组采取综合护理干预，详细如下： 
（1）心理护理：在患者进行检查前，首先向患者

讲解多层螺旋 CT 血管造影检查的作用目的、检查流程

以及注意事项等，提高患者对检查的了解，并告知患者

检查期间按照放射科医师指导，即可顺利完成检查。并

在患者了解有关检查事项后，询问患者是否有哪些地

方不清楚，及时为患者解答。除此之外，开展检查前，

多与患者沟通交流，引导患者通过深呼吸、或者是与家

属交谈等，缓解紧张、焦虑等负面情绪，以良好心态配

合完成检查。 
（2）呼吸指导：患者进行多层螺旋 CT 血管造影

检查之前，指导患者开展呼吸、屏气训练，帮助患者能

够正确掌握检查期间的呼吸方法，并且依据患者实际

状况给予对应指导，例如引导患者用鼻腔吸气，吸气后

屏气 10-14 秒，或者是指导患者在深吸一口气后屏气，

还可以指导患者用手捏住鼻子帮助屏气；叮嘱患者注

意呼吸时保持胸部与腹部避免太大的起伏，保持呼气

幅度基本一致。注意观察患者呼吸过程中的心率变化，

若是患者心率过高，则按照医嘱给予患者药物镇静处

置，维持心率平稳，避免患者心率过快对造影结果造成

影响。 
（3）检查时护理：在进行多层螺旋 CT 血管造影

检查时，辅助患者取仰卧位姿势，并叮嘱患者在检查期

间维持平稳呼吸，并且告知患者检查过程中尽可能地

避免咳嗽、吞咽等，以免出现伪影情况，影响造影结果。

检查期间注意电极放置位置准确，并且可应用铅衣对

患者的盆腔器官进行保护。 
（4）检查后护理：患者完成多层螺旋 CT 血管造

影检查后，叮嘱患者留观 30 分钟，观察患者是否出现

不良反应，对患者的各项生命体征变化、肢体状态、面

色等注意观察；并且叮嘱患者完成检查后，多饮水，可

达到 2000-3000ml 每天的饮水量，有助于造影剂快速

排出体外。若是在多层螺旋 CT 血管造影检查发生血管

渗漏情况，及时将患者的造影侧肢抬高，并对渗漏部位

进行局部冷敷处理。 
1.3 观察指标 
1.3.1 图像质量[4]：评估比较 2 组患者的图像质量

优良率：以Ⅰ级（图像显示清晰度良好，血管充盈，且

未发现伪影存在）为优，Ⅱ级（图像质量良好，血管边

缘存在轻微模糊，无伪影存在）、Ⅲ级（图像质量可，

血管存在模糊，无伪影存在）为良，Ⅳ级（图像显示模

糊，且图像存在伪影）为差。优良率=优率+良率。 
1.3.2 统计比较 2 组患者的检查时间、一次性检查

成功率（首次检查图像质量为Ⅰ级-Ⅲ级）。 
1.3.3 比较两组患者的不良反应（头晕、心悸、水

肿）发生率。 
1.4 统计学方法 
以 SPSS25.0 版统计学软件整理数据，用均数±标

准差（ ±s）表示计量资料，数据对比用 t 检验；采

用百分比（%）表示计数资料，数据对比采用 χ²检验；

以 P 评定检验结果，若数据对比结果显示 P＜0.05 提

示有统计学意义。 
2 结果 
2.1 比较图像质量效果 
下表格 1 数据比对结果得出，观察组的图像质量

优良率明显高出对照组，比对有统计学意义（P＜
0.05）。 

x
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表 1  图像质量优良率比对[n（%）] 

组别 优 良 差 优良率 

对照组（n=20） 8（40.00） 8（40.00） 4（20.00） 16（80.00） 

观察组（n=20） 13（65.00） 7（35.00） 0（0.00） 20（100.00） 

χ² - - - 4.444 

P - - - 0.035 

 
2.2 比较检查时间、一次性检查成功率 
观察组患者的检查时间为（5.15±0.52）min，一次

性检查成功率为 100.00%（20/20。对照组患者的检查

时间为（6.35±0.94）min，一次性检查成功率为 80.00%
（16/20）。经过组间比较，观察组的检查时间少于对

照组，而一次性检查成功率高于对照组，数据相比差异

有统计学意义（t=4.996，P=0.000；χ²=4.444，P=0.035）。 
2.3 比较不良反应发生情况 
观察组的不良反应总发生率为 5.00%（1/00），1

例为头晕。对照组的不良反应总发生率为 30.00%
（6/40），其中包括头晕 3 例，心悸多少 2 例，水肿 1
例。组间比对患者的不良反应总发生率，观察组发生率

比对照组更低，数据比对差异有统计学意义（χ²=4.329，
P=0.037）。 

3 讨论 
血管造影技术是临床中用作于可视化血管和器官

内腔，特别是动脉、静脉以及心室的医学成像技术[5]。

通过造影剂在 X 线显示出的影像，对血管病变诊断。

血管造影技术可分为以下几种：①数字减影血管造影：

通过在血管内注入对比剂，借助计算机技术与 X 线血

管噪音结合，对血管情况清晰显示；②CT 血管造影：

在血管中注入碘对比剂，通过多层螺旋 CT 扫描，可实

现多平面、多角度的显示动静脉血管系统，观察血管官

腔、管壁、病变与血管的关系等；③超声造影：通过人

为在血液中注入与血液声阻抗值不同的介质，提高血

液散射，使得回声呈现为晕武状，从而为疾病诊断提供

有效信息。不论是采用哪种血管造影方案，在血管造影

检查过程中，都可能受到多种因素的影响，例如患者的

心率、呼吸、吞咽动作等，可导致造影图像质量不稳定。

因此，在血管造影检查过程中，对患者采取针对性的护

理干预，有利于提高患者的检查配合度，有助于检查顺

利完成，促进提高检查图像质量[6]。 
以往的多层螺旋 CT 血管造影检查中，对患者多采

取常规护理指导，其护理效果不够理想。由于患者对于

血管造影检查的缺乏了解，加上患者面临医院陌生环

境、医疗器械等产生的焦躁、恐惧等心理，容易增加患

者心理压力，从而产生负面情绪，影响患者的检查配合

度，最终影响患者的检查图像质量。对于血管造影检查

患者的护理干预，需要从多方面考虑，为患者提供全方

位的护理干预，帮助患者维持良好心态，稳定心率，促

进患者顺利完成检查[7-8]，提高检查效率及检查结果质

量。本次研究结果表明，观察组的图像质量优良率、一

次性检查成功率均高于对照组，而检查时间、不良反应

发生率明显少于对照组，数据相比有显著差异（P＜
0.05）。研究结果提示，通过在多层螺旋 CT 血管造影

检查中开展综合护理干预，其护理效果显著，可有效缩

短检查耗时，提高一次性检查成功率及检查图像质量。

原因分析，综合护理干预，从多层螺旋 CT 血管造影检

查患者的检查前、检查中、检查后的一整个检查过程，

对患者采取针对性护理指导，包括心理干预、健康宣

教、呼吸指导等多方面的护理干预，有助于提高患者检

查配合度，促进提高一次性检查成功率，提高检查效

率，缩短耗时，有助于优化图像质量，减少患者不良反

应发生。 
综上所述，将综合护理应用在多层螺旋 CT 血管造

影检查中，有助于提高检查图像质量效果，缩短患者检

查时间，促进提高一次性检查成功率，减少不良反应发

生率。 
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