
大肠镜检查

结肠外科

黄廷方综合医院外科为患者提供各类外科医疗服务， 包括肛肠外科、内分泌
外科、乳腺外科、上消化道外科、减肥手术专科、肝胆外科、整形外科、神
经外科、泌尿外科以及血管外科。我们的医务人员都经过严格的专业训练，
可利用微创手术和内窥镜技术对各类外科疾病进行诊断和治疗干预。我们为
患者提供住院，门诊， 以及24小时急诊手术服务。此外，我们还在裕廊医疗
中心提供日间手术，内窥镜检查以及小手术服务（肿块切除等）。
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什么是大肠镜检查？
大肠镜是检查直肠和结肠内壁的一种安全有效的方法。 主要用于诊断直肠和结

肠疾病，提取样本进行活检，以及切除直肠和结肠的息肉。 大多数大肠镜检查

会在内窥镜室进行与完成。

肛门

大肠
连接到电视屏幕

利用光线和 

相机检查内壁

盲肠

直肠

哪些人需要进行大肠镜检查？
建议50岁及以上的人士定期进行大肠癌检查。 曾经患有直肠或结肠癌，或有家

族病史的人士建议从40岁或更早开始做大肠镜检查。

此外，大肠镜检查还可帮助：

• 检查不明原因的腹部不适症状。

• 诊断炎症型肠病（克隆氏病或溃疡型大肠炎）。

• 调查排便出血，排便习惯更改等的原因。

• 为曾经患有肠息肉、肠癌 、 或有家族病史的人士做定期复查。

大肠镜检查有哪些优点？
大肠镜检查对于发现息肉或早期癌症比X光检查更有效。 大多数息肉可在大肠

镜检查时直接切除。 切除息肉可以帮助预防大肠癌。

大肠镜检查有哪些风险？
大肠镜检查通常来说非常安全，并发症的可能性小于1%。

可能的并发症包括：

• 肠壁穿孔（发生率1/2000）。患有肠炎、身体虚弱/不适，以及近期切除较大

息肉的患者发生肠壁穿孔的几率更高。

• 切除息肉后出血（发生率1/2000）。通常情况下为少量出血，很少出现大 

出血的情况。假如出现大出血，可需要输血，住院治疗，重复大结肠镜检 

查或手术治疗。

• 对镇静剂的不良反应（非常罕见）。

• 由于肠道清洁不充分或特殊解剖原因可导致大肠镜检查不能完成 (发生率

1/100); 遗漏异常或微小息肉（发生率1/20）。

检查前:

医生会对您的个人病史和家族病史、目前服用的药物和过敏史进行评估。 

如果您正在服用血薄药物（例如：波立维、阿司匹林、华法林）、 

中草药或铁剂，请告知您的医生。

 

检查前的12到24小时内，您只能喝清澈流质

无渣饮品（例如：清汤、苹果汁和茶）。手术

前一天，您需要喝灌肠药来清洗大肠。医疗小

组会通知您灌肠药的服用时间和剂量。在服用

灌肠药后，粪便呈水状是正常的。

检查前4小时不得进食饮水。如果您肠中有粪

便残留，医生或许需要重新安排大肠镜检查。

大肠镜前准备：

请遵照医生和护士的嘱咐。

大肠镜检查进行时，您需侧躺。医务人员会给

您使用镇静药放松， 并监测您的血压、心率、

呼吸和血液氧气水平。

检查完毕后，您需要安排亲人伴随您回家。

怎样进行大肠镜检查？
医生会将肠镜插入您的肛门后经由大肠进入大肠与小肠的连接处 (盲肠)。 检查

肠道时， 假如发现息肉，医生会直接切除。如果发现其他异常，医生会提取样

本送去活检。

整个检查过程通常不到一个小时。 大肠镜检查后出现轻微腹部不适属正常情

况，在排出体内气体后会逐渐改善。正常的排便通常会在两到三天后恢复。 

大多数患者可在检查后第二天恢复正常的饮食和活动。

大肠镜后:

• 如果您正在服用血薄药物如阿司匹林等，医生会通知您检查后是否需要继

续服用或停用血薄药物。

• 如果您有进行了活检或息肉切除，医生会在下次预约时通知您活检结果。
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