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磁共振成像（磁共振成像（MRI））是一种非侵入性的方式来查看器官，组织，骨骼和身体内的其他结构。它利用强磁场和无线电波产生人体内部
图像。与X射线和CT扫描不同，MRI在不使用辐射的情况下产生人体的3D图像。医生通常使用核磁共振成像来观察身体的某些部
位，这些部位很难用其他成像技术（比如x射线、超声波或计算机断层扫描）来观察。磁共振成像用于诊断许多不同类型的疾病，
包括心脏病和血管疾病、中风、肌肉和骨骼（骨）疾病以及癌症。1 2
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核磁共振仪器核磁共振仪器

核磁共振成像机是一种大型的圆筒形机器，里面有一块非常坚固的环形磁铁。磁铁通常是高斯测量的，核磁共振成像的磁铁可以
高达20000高斯（普通冰箱的磁铁大约是10高斯）。然而，即使是20000高斯的磁铁也不会对人体有害（更强的磁铁经过测试，没
有不良影响）。在此过程中，患者躺在进出机器的床上。这台机器会与一台计算机连着，该计算机用来接收来自MRI装置的信号。
计算机会分析来自MRI的信号并形成病人身体的三维图像。1 2
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与x射线和CT扫描不同，MRI不使用电离辐射。相反，它使用无线电波与体内特定分子（质子，氢原子核）产生相互作用。3 在检
测期间，无线电信号会反复打开和关闭。无线电波中的能量被目标区域的不同原子吸收，并反射回体外。当无线电波从患者体内
的组织上反射出来时，他们产生的信号会被核磁共振成像仪检测到。这些信号被发送到核磁共振的计算机内，该计算机从线圈收
集信号，并且将它们组合起来，形成一个三维图像。4

磁共振成像的准备和注意事项磁共振成像的准备和注意事项

核磁共振装置是一个极强的磁铁，因此患者应避免佩戴首饰和其他配件，因为它们可能会干扰机器的的磁场。下列物品不得带入
检测地点：

珠宝、手表、信用卡和助听器（都可能损坏）
别针、发卡、金属拉链和类似的金属物品（可以改变拍摄的图像）
可拆卸的牙具
钢笔、小刀、眼镜1

大多数情况下，磁共振成像对植入金属物品的病人是安全的。但是，技术人员应知道患者体内是否有医疗/电子设备，包括：

人工心脏瓣膜
植入药物输注口
植入电子设备
假肢或金属关节假体
植入式神经刺激器
金属螺钉、金属板或外科缝合钉3

如果对患者体内是否存在金属有任何疑问，应进行x光检查。

纹身中使用的染料很少含有铁元素，在核磁共振成像过程中可能会发热，因此患者应与医生沟通任何问题。

在你接受核磁共振检查之前要记住的其他事情：

患有幽闭恐怖症或焦虑症的患者可能需要医生给予轻微的镇静剂。3
如果核磁共振扫描需要增强造影剂，病人应该告诉医生任何过敏状况，包括花粉热，寻麻疹，过敏性哮喘，或食物和药物过
敏。5
如果患者有任何类型的严重健康问题，比如肾脏疾病或镰状细胞贫血，也应通知放射科医生。
可能怀孕的妇女可能会被要求事先提供尿样，因为核磁共振扫描对胎儿的风险尚不清楚。孕妇不应该做核磁共振检查，除非
核磁共振的潜在益处大于对胎儿的潜在风险。1
检查前继续服用常规药物，除非医生另有指示。

那些有心脏起搏器，除颠器，或耳朵植入物的人绝对不能被扫描，应该注意不要进入核磁共振检查室，因为磁铁的强度可能会导那些有心脏起搏器，除颠器，或耳朵植入物的人绝对不能被扫描，应该注意不要进入核磁共振检查室，因为磁铁的强度可能会导
致严重的问题。致严重的问题。1

在核磁共振成像过程中会发生什么在核磁共振成像过程中会发生什么
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在核磁共振检查中，病人被放在一张桌子上，桌子卷进核磁共振装置。在检查过程中，放射科医生和技术人员将离开MRI室，从相
邻的房间进行观察。1

一次检查通常由两到六个成像“序列”组成，每个序列持续时间不到15分钟。根据需要的图像类型，患者需要进行多次扫描，从不同
的角度和视角获取图像。一次核磁共振成像可以产生数百张人体图像；从左到右，从上到下，从前到后。4 当这些图像被计算机合
成后，一个详细的图像被创建出来，这样放射科医生就可以看到身体内部的区域。

在某些情况下，医生可能会决定使用一种称为钆DTPA的造影剂来帮助增强MRI扫描的图像质量。这种非放射性对比剂通过强调任
何可疑肿块的肿瘤样特征来提高图像的强度和清晰度。如果您有肾脏问题，请咨询您的医生关于钆基造影剂的副作用。

如果使用造影剂，将静脉（IV）线插入患者的手或手臂，这将允许放射科医生在适当的时间将对比剂直接注射到患者体内。对比
剂通常会在注射部位和全身产生冷却感。患者在注射部位也可能出现一些不适。1

核磁共振检查过程核磁共振检查过程

在MRI扫描过程中，患者会听到MRI装置内产生的巨大噪音，同时产生图像。患者通常可以要求耳塞来降低核磁共振的声音。一些
较新的扫描仪有音乐帮助病人打发时间。他们也可能有空调并且里面有灯。3

尽管大多数患者在核磁共振成像机中的时间在30到60分钟之间，但他们可以在序列之间休息，这样就不需要一直躺着。1  在整个
检查过程中，患者将能够与放射科医生和技术专家交谈，尽管他们在实际成像过程中都会离开并且到相邻房间进行观察。此外，
一些设备允许亲属或者亲密朋友在检查期间靠近患者。

核磁共振通常是一个无痛的过程，不需要恢复期。偶尔，患者会出现造影剂的副作用，比如恶心和局部疼痛。极少数情况下，患
者会对造影剂产生过敏反应，导致寻麻疹和眼镜瘙痒。哺乳期母亲在使用造影剂进行核磁共振扫描后，应避免哺乳36-48小时。5
 有肾脏问题的人应该避免使用钆基造影剂。大多数做过核磁共振扫描的人在检查后能够立即恢复正常的活动和饮食。1

核磁共振成像结果核磁共振成像结果

核磁共振成像通过放大组织间含水量和血流的差异来帮助识别肿瘤。恶性肿瘤通过血管生成自己的血管网，这使它们比周围组织
有更大的血液供应。造影剂可以突出显示血管这种浓度，帮助精准找到恶性肿瘤的生长。1

未使用造影剂时，MRI可显示：

器官、骨骼和关节的形状、大小、外观和位置
一些异常生长的存在
炎症或感染的迹象3

当使用造影剂时，MRI可以显示：

良性或恶性生长的肿瘤的大小和位置
淋巴结肿大
血流变化
细胞外体积 1 5

尽管MRI很有用，但它不能总是准确区分癌症和非癌性病变。例如，MRI不能检测到微钙化，这可能是乳腺癌原发阶段的指标。4
因此，患者需要咨询医生那种筛查方式是最适合他们的。

核磁共振成像的优缺点核磁共振成像的优缺点

核磁共振的优点：核磁共振的优点：

核磁共振成像是无创的，不使用辐射
核磁共振不涉及辐射
核磁共振造影剂不太可能产生过敏反应，当碘基物质用于x射线和CT扫描时，可能会发生过敏反应
核磁共振成像提供了其他成像技术无法获得的机器清晰、详细的软组织结构图像
核磁共振成像可以很容易地从几乎任何方位和方向创建数百个图像
与检查身体小部分的技术不同（如超声波或乳房X光检查），核磁共振检查可以覆盖身体的大部分
核磁共振可以确定癌症是否已经扩散，并帮助确定最佳治疗方法。

核磁共振的缺点：核磁共振的缺点：

核磁共振很贵 ($1000-$1500)
核磁共振不能发现所有的癌症（如微钙化的乳腺癌）
核磁共振不能区分恶性肿瘤和良性疾病（如乳腺纤维腺瘤），这可能导致假阳性结果
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核磁共振并不痛苦，但病人必须呆在封闭的机器里，这对幽闭恐惧症的病人来说是个问题
患者体内未被发现的金属植入物可能会受到核磁共振装置强磁铁的影响
患者对造影剂产生过敏反应的可能性很小，或者在注射部位出现皮肤感染的可能性很小
如果患者选择在扫描时进行镇静，那么使用镇静剂药物也有轻微的风险。

肿瘤核磁共振：乳腺癌肿瘤核磁共振：乳腺癌

目前正在进行研究，以探讨核磁共振作为乳腺癌检测筛查工具的益处（作为乳房X光摄影术、超声波和其他技术的配套手段）。虽
然核磁共振不被推荐作为钼靶摄影的替代品，但2004年进行一项研究发现，在有遗传性癌症（家族有乳腺癌病史）的女性中，核
磁共振成像在检测肿瘤方面比钼靶摄影更敏感。6 

2001年的另一项早期研究发现，乳腺核磁共振能够以94%-100%的灵敏度检测早期乳腺癌。此外，在196名遗传性乳腺癌高危妇女
中，核磁共振能够识别6例I期浸润性癌和1例非浸润性癌，但超声波仅检测到3例浸润性癌，钼靶检查发现2例，体检发现2例。这
项研究提供的证据表明，对于携带BRCA1和BRCA2基因突变的女性，乳腺钼靶摄影在检测乳腺癌方面可能不如核磁共振敏感。7 

Hartman等人在2004年进行了一项研究，他们比较了乳腺癌高遗传风险的女性的核磁共振和乳房X光检查结果。他们还发现，乳腺
磁共振成像能够发现高级别导管原位癌（DCIS）和乳腺钼靶摄影遗漏的高危病变。41名妇女中有3名在核磁共振检查中发现恶性
病变，而钼靶摄影检查未发现恶性病变。8 这些研究表明，在一些女性中，磁共振成像是一种比乳房X光摄影更好的筛查方法。重
要的是要记住，核磁共振的低特别性（在大多数研究中是50%-70%）是一个主要的缺点，因为它会导致不必要的后续程序。9 
在过去的十年里，磁共振成像显著提高了图像分辨率，提高了活检潜力。因为医生们在乳腺磁共振成像方面获得了更多的经验，
他们现在更善于分析这些图像。

此外，在过去，医生会怀疑病人的远处转移源于乳腺肿瘤。然而，如果医生无法通过体检或乳房X光检查发现肿瘤，患者可能不得
不进行乳房切除术。核磁共振成像的高分辨率图像的可用性意味着这些原发性肿瘤更容易被发现，从而病人的乳房也可以被保
存。10
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