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14 健康

不能“形式大于内容”

李婧医生认为，选择体检机
构，关键一点是：服务不能“形式
大于内容”。

体检是一种医疗服务，检验
检查的质量应该与门诊或病房持
平，而不能只满足于“体检标
准”。建议大家体检时首选医院
开设的体检中心或健康管理中
心。因为医院里医生、设备、试剂
服务的对象不仅是健康人群，还
有大量患者，能保证服务中对疾
病的敏感性，减少漏诊错诊的可
能。

体检内容的选择，是非常专
业的事。如果不具备足够的医学
知识，很容易被项目名称和噱头
名词吸引眼球，进入“贪多求全”
的误区。比如，现在比较流行的

“菜单自选式”体检，可以像麦当
劳“点餐”一样自选项目，看似满
足了体检者的个性化需求，其实
存在着过度追求商业效益、未考
虑后续医疗责任的弊病。

比如，名为“肝硬化相关血液
检查”的项目，其中的一些指标只
在严重肝炎患者的动态观察中才
有临床意义，但很多健康人群查

了后，仅发现数值升高就忐忑不
安，甚至自行去吃药。这种花销
非但没有带来健康，还会带来伤
害。

还有人对某些检查数值特别
感兴趣，比如每年都查微量元素
等，但实情是：这些数值小范围地
升高、减低，并没有太大意义，且
存在检测误差。过度关注和干预
它们，很容易被贩卖健康焦虑的
商家“收割”。

其实，体检项目的选择，最好
由全科医生通过问诊和回顾病史，
根据个体情况来制定。比如，最好
有检前咨询的医生通过回顾历年
体检报告和简单问诊，查缺补漏，
指定合理且必要的检查项目。

体检切勿“一味求新”

李婧医生强调，项目选择要
注重两点：

第一，坚持“无创”。尽量减
少有侵入性的检查，减少打造影
剂的检查，减少不必要的放射性
项目，如体检中CT应只选择肺
部低剂量CT；头部、腹部、脊柱关
节检查等首选核磁（MRI）等。

第二，切勿“一味求新”。现
在，各种新的基因检测、血液指标

检测层出不穷，其实很多项目在
健康人群中筛查的有效性存疑，
且过多的假阳性结果，会带来不
必要的精神负担，造成大家不停
地奔波于各医院求证，也是一种

“创伤”。
体检是为了筛查常见病和慢

病，传统筛查项目是经过大量人
群验证的，最为有效。不要为了
追求所谓的“高科技”而忽略了基
础检查。同样，也不要盲目迷信
高端设备或某领域专家。

近年来，有机构为追求运营
效率，开设“分割式”体检套餐，比
如“消化系统体检”“心肺体检”
等。提醒大家：不要拿这种以器
官或疾病划分的专项体检来代替
正常体检。本质在于：人体健康
是一个整体，“拆分”成局部问题
很容易一叶障目，反而容易漏诊
或延误病情。

另一方面，正规体检机构都
有不可删减的必查项目，不能仅
凭名字“没感觉”“太普通”就随意
删减。

如何利用好体检报告

拿到报告后，体检者一定要
当面请医生进行报告历年对比和

解读，观察一些特殊指标和影像
学异常的变化趋势。有些指标的
变化趋势比绝对值更重要。有时
候单次的检查不能明确给出诊断
定论，比如超声检查就是从病变
历次变化趋势中发现问题，实现
早诊早治。

随着AI健康产品涌现，“体
检能不能靠AI”又成为了大家新
的疑问。

值得说明的是，对医疗AI，
医生群体一直持积极开放的拥抱
态度。AI确实能够提高医生的
质量控制，减轻部分工作负担，但
它仍存在很多局限性和不稳定
性，需要从技术完善、医学伦理等
方面审慎考虑“落地”场景。

很多体检类App功能很酷
炫，加上无处不在的网络信息轰
炸，大众很容易陷入决策焦虑。
一些无良商业广告宣扬的所谓

“健康管理方式”，其实并不健康。
正确认知是：医学检测结果

不是非黑即白的，需要专业医生
综合判读后，才能得到科学指
导。有问题应遵循医嘱，坚持复
查，才能真正实现体检的价值，预
防重大疾病等健康风险。
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不要为了追求“高科技”而忽略了基础检查

体检应坚持无创，切勿一味求新
近年来，体检成了一个热门

话题：去哪儿体检、查什么，某项

查出异常怎么办……很多医学

专家经常被问及类似问题，比较

集中的疑问就是怎么选择体检

机构和项目，此外就是对报告里

十几条的异常结果感到茫然和

担忧。
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