
MRI検査同意書（金属類、入れ墨、妊娠など) 

 

MRI 非対応もしくは不明の金属（磁性体）が体内に存在する或いは装着している場合 

MRI の強力な磁気により発熱・火傷したり、金属が移動することで障害が生じる可能性

があります。また、挿入あるいは装着されている金属の破損や故障が生じる可能性もあり

ます。 

 

入れ墨が存在する場合 

色素に金属を含んでいる場合があり、火傷や変色が生じる場合があります。 

 

妊娠している場合 

 胎児にとって有害であるという明らかな知見はありませんが、かならず安全であるとい

う知見も現時点ではありません。 

（日本磁気共鳴学会は、超音波などの侵襲の少ない検査では不十分であり、代替手段として放射線被曝のあ

る検査（CT や X 線透視検査など）まで必要な状況であれば、妊娠中であっても MRI 検査を選択することは

妥当としています。） 

 

代替検査としては超音波検査や CT 検査などがありますが、検査内容によっては、これ

らの検査では不十分なことがあります。今回、検査によって得られる利益と危険性を検討

し、利益が上まると考えられますので、MRI 検査を受けて頂きたいと考えます。 

 

なお、検査中に熱感などの違和感が生じた場合、途中で検査を中止する場合があります

が、ご了承ください。 

         連絡先：京都中部総合医療センター 電話 0771-42-2510(代表) 
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同意書 

京都中部総合医療センター院長 宛 

主治医           印 

            

 

私は、主治医から十分な説明を受け、質問する機会を得ました。 

この説明により、予定されている検査及び関連する事項について理解することができました。 

ここに私は MRI検査の実施に同意いたします。 
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