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Abstract 
Objective: To investigate the value of wrist MRI in early diagnosis of rheumatoid arthritis (RA). 
Methods: A retrospective analysis of magnetic resonance imaging finding in 46 patients with clin-
ically confirmed RA. Results: Of the 46 patients examined by wrist magnetic resonance imaging, 45 
showed synovial membrane thickening; 21 showed bone marrow edema; 41 showed bone ero-
sion; 32 showed tendinitis and tenosynovitis; and 16 showed joint effusion. Conclusion: MRI ex-
amination has high sensitivity to early synovitis, bone erosion, bone marrow edema, and other 
characteristic changes of RA, which is worthy of popularization and application. 

 
Keywords  
Rheumatoid Arthritis, Diagnosis and Treatment, Magnetic Resonance Imaging 

 
 

磁共振成像在类风湿关节炎诊断治疗中的应用 

王  婷，王  丽*，李月惠，高金凤 

嘉峪关市酒钢医院，甘肃 嘉峪关 
 

 
收稿日期：2019年4月28日；录用日期：2019年5月14日；发布日期：2019年5月21日 

 
 

 
摘  要 

目的：探讨腕关节磁共振成像(MRI)在类风湿关节炎(RA)早期诊断中的应用价值。方法：回顾性分析46
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例临床确诊为RA患者的MRI影像学表现。结果：46例患者中，腕关节MRI检查45例均显示滑膜增厚，21
例有骨髓水肿，41例有骨侵蚀，32例有肌腱韧带炎及腱鞘炎，16例有关节腔积液。结论：MRI对RA早
期滑膜炎、骨侵蚀、骨髓水肿等特征性改变有较高的敏感度，值得推广应用。 
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1. 引言 

类风湿关节炎(Rheumatiod Arthritis, RA)是一种病因不明的自身免疫性疾病，常表现为进展性、关节

结构破坏性炎症，病变晚期可造成关节畸形，严重影响生活质量。近年来，由于对 RA 的发病机制和治

疗取得了很大进展，早期诊断和治疗的重要性越来越受到重视。早期 RA 的临床表现常不典型，常规 X
线检查无法检出早期 RA 的软骨和滑膜病变。磁共振成像(MRI)具有较高的软组织分辨能力及多参数成像

优势，能够显示 RA 腕关节早期软骨、滑膜、腱鞘的病理改变和骨质破坏。本文回顾性分析 46 例 RA 患

者的腕关节 MRI 影像学表现，以探讨 MRI 在类风湿关节炎诊断治疗中的应用价值。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选取我院 2014 年 5 月~2018 年 5 月间收治的 46 例类风湿关节炎患者作为研究对象，纳入标准：1) 符
合 2010 年美国风湿病学会(ACR)提出的类风湿关节炎分类诊断标准[1]；2) 此前没有进行过腕关节磁共

振检查；3) 患者知情同意。排除标准：1) 患者合并有高血压、糖尿病、冠心病、甲亢甲减、脑血管病等

疾病；2) 合并有精神疾病、恶性肿瘤、心功能衰竭、呼吸衰竭者；3) 处于妊娠期、哺乳期的女性或当前

有生育要求者；4) 已经丧失日常生活能力或已经关节畸形者。本次研究符合伦理学的相关要求，所有患

者均经实验室及影像学综合确诊。其中男 17 例，女 29 例，年龄 17~78 岁，平均(54.9 ± 12.5)岁。病程 1~360
月，平均(56.3 ± 61.7)月。 

2.2. 方法 

所有患者均采用德国西门子公司生产的 MAGNZTOM Avanto 型 1.5 T 超导磁共振成像系统(MRI)进
行症状较重侧的腕关节扫描。具体为患者仰卧于检查床，双手平放于头顶上部诊断床上，掌面向下，腕

关节置于腕关节专用线圈中央成像层面并与线圈接触，常规进行平扫。扫描序列包括：自旋回波(SE)冠
状面 T1WI 加权像(TR510 ms，TE11 ms，层厚 3 mm)，快速自旋回波(FSE)冠状面 T2WI 加权像(TR510 ms，
TE11 ms，层厚 3 mm)，三维容积内插快速梯度回波脂肪抑制冠状面 T1WI 加权像(TR18.1 ms、TE6.86 ms，
层厚 0.4 mm)，刀锋技术脂肪抑制横断面 T2WI 加权像(TR3000 ms，TE77 ms，层厚 4 mm)，刀锋技术脂

肪抑制矢状面质子密度 PDWI 加权像(TR3000 ms，TE46 ms，层厚 3 mm)。静脉注入对比剂 Gd-DTPA 15ml
后，行冠状位、轴位、矢状位三维容积内插快速梯度回波脂肪抑制 T1WI 加权增强扫描(TR18.1 ms、TE6.86 
ms，层厚 0.4 mm)。 
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2.3. 观察结果 

详细观察扫描结果，对获得影像进行分析，观察滑膜炎、骨髓水肿、骨侵蚀性损害、肌腱及腱鞘炎、

关节腔积液情况。 
本组 46 例患者腕关节 MR 检查有 45 例均显示滑膜增厚(图 1 所示)，增厚的滑膜多呈不规则线状、

条状，有血管翳形成呈小结节状或团块状，表现为 T1W1 呈等或低信号，T2W1 压脂呈不均匀高信号，

增强扫描(图 2 所示)显示在 T1WI 滑膜呈点状、条形明显强化。21 例有骨髓水肿(图 3 所示)，表现为骨髓

内片状、片絮状 T1WI 低信号，T2WI 压脂为高信号，边界不清。41 例有骨侵蚀(图 4 所示)，表现为软骨

面毛糙、裂隙、剥脱，骨皮质下囊肿及骨质侵蚀缺损，在 MRI 上关节软骨病变表现为不规则缺损，在常

规T1W1及T2WI扫描序列上关节软骨病变显示不清，在 3D容积内插快速梯度回波脂肪抑制冠状面T1WI
图像上，显示在高信号的软骨内出现不均匀的低信号影，骨皮质下囊肿及骨质侵蚀缺损呈高信号。32 例

有肌腱韧带炎及腱鞘炎，表现为 PD 密度加权像和 T2 加权像时出现肌腱韧带信号增高，表现为肌腱和韧

带的增厚、变薄、和失去连续性，出现部分或完全撕裂，肌腱周围滑膜增厚并且有强化；16 例有关节腔

积液，表现为关节间隙增宽，关节肿胀，T1WI 呈低信号，T2WI 呈高信号。 
 

 
Figure 1. Synovial thickening, Arthroedema 
图 1. 滑膜增厚、关节腔积液 

 

 
Figure 2. Intensive Synovial thickening, Bone marrow edema, Bone erosion 
图 2. 强化的滑膜增厚、骨髓水肿、骨侵蚀 
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Figure 3. Bone marrow edema 
图 3. 骨髓水肿 

 

 
Figure 4. Bone erosion  
图 4. 骨侵蚀 

3. 讨论 

类风湿关节炎的病理改变是滑膜炎，经过滑膜充血水肿、关节内积液、滑膜增厚等过程，并逐渐在

增厚的滑膜表面形成血管翳。进而侵入覆盖整个关节软骨表面，使其失去营养而发生变性、坏死，从而

破坏关节软骨及软骨下基质，引起关节间隙狭窄，以至于形成纤维性强直甚至骨性强直[2]。影像学检查

是诊断 RA 不可缺少的客观依据。其中，X 线平片作为各种风湿病的临床诊断指标之一，目前仍是风湿

病首选和基础的检查方法，但对软组织分辨率低，无法显示滑膜、软骨和肌肉等的病变；CT 能显示滑膜

增厚，但对软骨、骨髓、肌肉和韧带等结构的敏感性较低；超声可显示滑膜和腱鞘的改变，但是对于骨

骼的病变显示欠佳。MRI 具有较高的软组织对比度和空间分辨率，能任意方位成像以显示关节的整体结

构，在显示病变早期的软组织炎症、骨髓水肿、软骨和骨的破坏方面优于 X 线平片、CT 和超声，能早

期发现软骨和关节炎症性病变。与其他影像学手段相比，MRI 具有显著优势，可以直接观察软组织和骨

组织的改变，依靠三维成像技术更加直接地观察病情，可以依靠评分系统进行量化分析，对滑膜炎范围、

骨侵蚀、骨髓水肿、软骨破坏这些 RA 特征性改变有较高的敏感度[3]。 
正常情况下滑膜在 MRI 图像上不能被显示，只有当滑膜出现病变时才会显示，常提示滑膜增厚和血

管翳形成。滑膜增厚是 RA 的早期病理表现，发生最早可出现在发病后 1 周左右，故早期检出滑膜增厚
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对于 RA 的诊断具有重要意义，也是 RA 活动性以及疗效预测的重要指标[4]，注射 Gd-DTPA 后，炎性的

滑膜组织可有明显的增强。滑膜的炎性滑膜组织刺激骨膜，侵蚀和破坏关节软骨和软骨下基质，引起骨

侵蚀和骨髓水肿。研究发现，RA 患者骨质破坏可很早出现，甚至在病后 4 个月内即可发生。关节腔积液

也是早期 RA 最常见的重要征象，对早期 RA 诊断和鉴别诊断有重要意义。传统 X 线平片受软组织分辨

率的影响，无法直接显示炎性滑膜、关节软骨、关节周围肌腱、韧带等结构的病理改变，只能从软组织

梭形肿胀、关节间隙改变等间接征象作判断。因此，既不能作出早期诊断，又不能预测病变进展。MRI
有极高的软组织对比，能比较清晰显示关节正常结构及病理变化，尤其是在 X 线平片上不能直接显示的

关节积液和滑膜增生等早期软组织病理改变方面，MRI 更有独到之处。因 MRI 可以多方位观察，其发现

骨侵蚀的敏感性也明显高于 X 线片[5]。文献[6]报道 RA 早期多累及腕关节，故采用 MRI 检查观察腕关

节改变对 RA 早期诊断尤为重要。 
Narvaez 等[7]对病程 < 1 年，手/足 X 线未见异常表现的 40 例关节炎患者行 MRI 检查，后随访 1 年，

发现 MRI 早期诊断 RA 的敏感性高达 100%，而特异性也达到 78%。贾园等[8]的研究也发现 MRI 不但在

显示软组织病变上比 X 线优越，在发现骨质侵蚀方面也比 X 线更敏感。MRI 显像与红细胞沉降率(ESR)、
C 反应蛋白(CRP)、晨僵时间、肿胀关节数目等相结合，还可评价疾病的活动性，监测病情进展，估测预

后，评价疗效，指导治疗[9]。 

4. 结论 

综上所述，MRI 是检查早期 RA、观察治疗效果的一项重要和可靠方法。目前，磁共振检查已逐渐

普及，由于其在类风湿关节炎中的优势，特别是可发现 X 线平片所不能显示的滑膜、软骨、肌腱及韧带

等病变的直接征象，对骨质改变的敏感性也明显高于 X 线平片，对早期 RA 的显示敏感性很高，同时可

以监控全程 RA 的病理改变过程，是早期诊断 RA、准确判断病程、判断疗效的可靠方法，在类风湿关节

炎的诊断治疗中将会发挥更大的作用。 
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