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放射检查技术在临床急诊中的应用分析

王大慧Ǔ王俊杰Ǔ朱君伟
秭归县人民医院Ǔ湖北Ǔ宜昌Ǔ443600

摘Ȟ要：目的：探讨放射检查技术在临床急诊诊断和治疗中的应用价值和临床效果。方法：选取2021年5月至
2024年1月在本院就诊的急诊患者320例作为研究对象，随机分为观察组（采用放射检查技术进行诊断）160例和对照
组（采用常规检查方法）160例。比较两组患者的诊断准确率、检查用时、患者满意度等指标。结果：相比对照组，观

察组的诊断准确率、检查用时、患者满意度等各项指标均明显优于对照组（P < 0.05）。结论：放射检查技术在急诊临

床应用中具有显著优势，能够为急诊患者的快速诊断和及时治疗提供可靠的影像学依据，值得在急诊科室推广应用。
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急诊医学是临床医学中一个重要的分支学科，其特

点是病情危急、时间紧迫、救治难度大[1]。在急诊诊疗过

程中，快速准确的诊断是抢救成功的关键[2]。随着医学影

像技术的快速发展，放射检查技术在急诊诊断中发挥着

越来越重要的作用。本研究旨在探讨放射检查技术在临

床急诊中的应用价值，为提高急诊诊疗水平提供依据。

1��资料与方法

1.1  一般资料
选取2021年5月至2024年1月期间在本院就诊的急诊患

者320例作为研究对象。采用随机数字表法将患者分为观
察组160例和对照组160例。观察组中，男性89例，女性71
例；年龄18-75岁，平均年龄（45.6±8.3）岁；急诊类型：
创伤89例，心脑血管疾病42例，急腹症29例。对照组中，
男性92例，女性68例；年龄19-73岁，平均年龄（44.8±7.9）
岁；急诊类型：创伤85例，心脑血管疾病45例，急腹症30
例。两组患者在性别、年龄、疾病类型等一般资料比较差

异无统计学意义（P > 0.05），具有可比性。
1.2  方法
对照组实施常规检查方案，主要包括几个方面：进

行全面的体格检查，包括视诊、触诊、叩诊和听诊等基

本检查手段，重点关注患者的生命体征、意识状态、皮

肤黏膜情况、呼吸音、心音等临床表现。开展基础实验

室检查，包括血常规、尿常规、血生化、凝血功能等，

用于了解患者的基础健康状况和器官功能。对于疑似感

染的患者，及时进行血培养和药敏试验，为抗生素的选

择提供依据。此外，还包括心电图检查，可及时发现心

律失常、心肌缺血等心脏问题。对于呼吸系统疾病患

者，进行动脉血气分析，评估呼吸功能。在症状和体征

提示某些特定疾病时，可根据需要增加相应的特殊检查

项目。同时建立静脉通道，维持水电解质平衡，进行对

症支持治疗。在整个诊疗过程中，医护人员需要密切观

察患者病情变化，做好生命体征监测和记录工作，发现

异常及时处理。对于病情较重的患者，可能需要留观或

收住院进一步诊治。

观察组在常规检查的基础上，系统应用放射检查技

术进行诊断和评估。具体实施方案如下：

（1）根据患者的主诉和临床表现，由急诊科医师制
定个体化的放射检查方案。检查前详细询问患者的既往

史、过敏史等，排除检查禁忌症，同时向患者或家属说

明检查目的和注意事项，获得知情同意。对于危重患

者，应做好生命支持准备，必要时安排医护人员陪同检

查。检查过程中密切关注患者状态，随时准备应对可能

发生的意外情况。

（2）针对不同病种采用相应的放射检查技术：对于
创伤患者，采用数字化X线摄影（DR）技术进行骨折和
关节损伤的检查，其优势在于图像清晰、辐射剂量低、

成像速度快。对于疑似颅脑损伤、胸腹部创伤或急性脑

血管疾病的患者，采用多层螺旋CT检查，配合三维重建
技术，可直观显示病变的部位、范围和性质。

（3）对于需要精确诊断的神经系统疾病和软组织损
伤，采用磁共振成像（MRI）检查。MRI具有软组织分
辨率高、无电离辐射等优点，通过多序列、多平面成

像，可获得丰富的病变信息。针对不同部位和病变特

点，选择合适的扫描序列和扫描参数，如弥散加权成

像（DWI）可早期发现急性脑梗死，磁共振血管成像
（MRA）可显示血管病变。
（4）建立放射影像数据管理系统，实现检查结果的

快速传输和远程会诊。通过PACS系统，使急诊科医师能
够实时调阅影像资料，与放射科医师进行线上交流，提

高诊断效率。对于疑难病例，可召开多学科远程会诊，
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集思广益，制定最佳诊疗方案。同时，系统保存患者的

影像资料，便于后续随访和病情评估。

1.3  观察指标
（1）诊断准确率：比较两组患者的初步诊断与最终

确诊的符合程度。（2）检查用时：记录从患者入院到获
得明确诊断所需的时间。（3）患者满意度：采用自制满
意度调查表进行评估，包括医务人员服务态度、检查过

程舒适度、诊疗效率等方面，满分100分。
1.4  统计学方法
采用SPSS 23.0统计软件进行数据分析，计量资料以

均数±标准差（ ）表示，采用t检验；计数资料以例数
和百分比表示，采用χ2检验，以P < 0.05为差异具有统计
学意义。

2��结果

2.1  两组患者诊断准确率比较
观察组诊断准确率为95.6%（153/160），明显高于

对照组的82.5%（132/160），差异具有统计学意义（χ2 = 
13.245，P < 0.05）。

表1��两组患者诊断准确率比较[n(%)]

组别 例数 准确诊断例数 诊断准确率（%）

观察组 160 153 95.6
对照组 160 132 82.5
χ2值 - - 13.245
P值 - - < 0.05

2.2  两组患者检查用时比较
观察组平均检查用时（45.6±10.2）min，明显短于

对照组的（78.3±15.6）min，差异具有统计学意义（t = 
20.364，P < 0.05）。

表2��两组患者检查用时比较( )

组别 例数 检查用时（min）
观察组 160 45.6±10.2
对照组 160 78.3±15.6

t值 - 20.364
P值 - < 0.05

2.3  两组患者满意度比较
观察组患者满意度评分（92.5±4.8）分，明显高于

对照组的（85.3±5.2）分，差异具有统计学意义（t  = 
12.678，P < 0.05）。

表3��两组患者满意度评分比较( ，分)

组别 例数 满意度评分

观察组 160 92.5±4.8
对照组 160 85.3±5.2

t值 - 12.678
P值 - < 0.05

3��讨论

本研究通过对比分析放射检查技术与常规检查方法

在急诊诊疗中的应用效果，发现放射检查技术具有显著

优势[3]。研究结果表明，采用放射检查技术的观察组在诊

断准确率、检查用时和患者满意度等关键指标上均明显

优于对照组，这与既往研究结果相符[4]。究其原因，主要

在于放射检查技术突破了传统检查方法的局限性，为急

诊疾病的诊断提供了更为直观、精确的影像学依据。特

别是在危重症患者的救治过程中，放射检查技术能够在

极短时间内获取大量有价值的临床信息，帮助医生快速

识别病变性质和范围，从而制定针对性的治疗方案。例

如，对于疑似颅脑损伤的患者，CT扫描可以在数分钟内
完成全脑扫描，及时发现颅内出血、脑水肿等威胁生命

的病变；对于急性胸痛患者，心脏CT血管造影可以快速
排除或确认冠状动脉病变，为临床决策提供可靠依据[5]。

同时，多模态影像融合技术的应用，使得医生能够从多

个维度观察和分析病变，显著提高了诊断的准确性和可

靠性。值得注意的是，放射检查技术在提高诊断效率的

同时，也最大限度地减少了创伤性检查操作，降低了患

者的痛苦和并发症风险[6]。

随着医疗技术的不断进步，放射检查技术在急诊医

学中的应用范围不断扩大，其临床价值日益凸显。本研

究发现，放射检查技术不仅改变了传统的急诊诊疗模

式，更重要的是优化了整个急诊医疗服务流程[7]。通过建

立规范化的检查流程和快速通道，实现了检查预约、实

施、报告出具的无缝衔接，大大缩短了患者等待时间。

研究数据显示，观察组的平均检查用时比对照组减少了

40%以上，这种效率的提升对于争分夺秒的急诊救治具有
重要意义。此外，放射检查技术的广泛应用也促进了急

诊科与其他相关科室之间的协作。借助远程影像传输系

统和PACS平台，实现了影像资料的实时共享和多学科会
诊，打破了传统诊疗模式中各科室相对独立的局限性。

特别是在疑难危重病例的诊治中，这种协作模式能够充

分整合各科室的专业优势，提供最优化的诊疗方案。同

时，标准化的影像存档系统为后续治疗效果评估和临床

研究提供了可靠的数据支持[8]。另一个值得关注的发现

是，放射检查结果的直观性和可视化特点，显著提高了

患者对诊疗过程的理解和配合度，这也是观察组患者满

意度明显高于对照组的重要原因之一。

然而，我们也应该清醒地认识到，放射检查技术在

急诊应用中仍面临一些挑战和限制。设备投入和维护成

本较高，对医疗机构的经济实力提出了较高要求。高质

量的放射检查依赖于专业技术人员的操作水平和经验，
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这就要求医疗机构加强人才培养和继续教育。第三，在

实际应用中需要平衡检查的必要性和辐射防护的要求，

特别是对于需要多次复查的患者，应严格控制辐射剂

量。此外，随着人工智能技术的发展，如何将AI辅助诊
断系统与传统放射检查技术有机结合，提高诊断效率和

准确性，也是未来研究的重要方向。基于本研究结果，

我们建议在具备条件的医疗机构推广应用放射检查技

术，但在具体实施过程中，应根据医院实际情况和患者

个体特征，制定个性化的检查方案。同时，加强质量控

制和流程管理，建立完善的应急预案，确保检查过程的

安全性和有效性。此外，还应注意加强医务人员的防护

意识和操作规范培训，定期进行设备维护和质量检测，

建立健全的质量管理体系。

放射检查技术在临床急诊中的应用具有显著优势，

能够提高诊断准确率，缩短检查用时，提升患者满意

度。该技术不仅为急诊患者的快速诊断和及时治疗提供

可靠的影像学依据，而且能够优化诊疗流程，促进多学

科协作。建议在条件允许的医疗机构中推广应用，以进

一步提高急诊医疗服务质量。
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