
MRI 検査予約表（患者さまにお渡しください） 

検査を受けられる方へ 
MRI 検査は、大きな磁石による磁場の中で体の水素原子の核磁気共鳴現象をコンピューター

で解析して、人体内部構造を画像化する検査です。時間が長い検査となりますが、放射線被

曝がありませんので安心して検査が受けられます。 
 
● 白井病院には検査予定時間 30 分前までに受付を済ませて下さい。 

受付にて「MRI 検査事前問診表」・「MRI 検査予約表」・「診療情報提供書」・「保険

証」の提出をお願いします。検査前に医師による問診確認診察があります。外来の混み

具合によって時間がかかる場合がありますので、ご了承下さい。 

当日、体調不良の方は来院前に電話にて申し出て下さい。病状によっては検査を受ける

ことができませんのでご注意下さい。 
 
● 検査時間は 10~30 分ほどかかります。 

検査が始まると大きなドラムを叩くような音がします。特に身体に影響はありません

が、うるさく感じられますので、検査中しばらく我慢をお願いします。 
 
● 検査室内には金属や電子機器は持ち込めません。 

手術等により体内に金属や医療機器を埋め込んでいる場合も検査できませんので、事

前問診で正確にご報告お願いします。 

＊MRI 禁忌事項（以下の機器が体内にある方は MRI 検査を受けることができません） 
 
 
 
 
 
 

  ＊入室前に必ず外していただくもの（検査室内には何も持ち込まないでください。） 

【補聴器】【入れ歯】【装飾品（時計、ネックレス、指輪、ピアス、ヘアピン等）】 

【カイロ・エレキバン・湿布薬】【メイク（アイライナー、マスカラ）】 

【遠赤外線下着（ヒートテック・ヒートインナー等）】【携帯電話・キー・磁気カード】 

【経費吸収貼付剤（ニトロダーム・イクセロンパッチ等）】 
磁気の影響を受けやすいものは、MRI 室内には持ち込まないで下さい。 

破損・使用不可になった場合、当院では保証できませんのでお気をつけ下さい。 

紹介元医療機関名 検査予定年月日 

            午前 

    年  月  日 午後   時  分  

予約患者氏名              生年月日 

                     M. T. S. H        年   月   日    

                  様 

 

心臓ペースメーカー・埋込型除細動器（ICD)・可変式バルブシャント（脳室シャト） 

神経刺激装置などの体内電子装置・人工内耳・妊娠の可能性のある方（女性のみ） 

磁石固定タイプの差し歯（インプラント） 
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      （内線 212：放射線科） 


