
 

МРТ - магнитно-резонансная томография 
 

 

Перед началом исследования Вас попросят оставить такие предметы, как металлические 

украшения, часы, мобильные телефоны, «флешки», кредитные карточки, ключи в кабинке для 

переодевания, ключ от которой находится у медперсонала. Съемные зубные протезы, слуховые 

аппараты, контактные линзы остаются там же. Некоторые виды декоративной косметики 

(например, тушь для ресниц) содержат примеси металлов, это мешает получению правильной и 

точной картины исследования, поэтому перед исследованием желательно смыть косметику. 

 

В зависимости от исследования может потребоваться введение контрастного вещества, которое 

вводится внутривенно. Такая процедура обычно не сопровождается неприятными ощущениями и 

не вызывает побочных реакций. Исследование вместе с подготовкой к нему длится 30 – 60 

минут. Во время исследования возможно небольшое повышение температуры тела, поэтому до 

исследования температура Вашего тела не должна превышать 38°C. 

 

Отделение Kuvantaminen располагается на 1 этаже рядом со входом Nova 2. При необходимости 

Вы можете воспользоваться лифтом. Для регистрации на исследования в отделении 

Kuvantaminen используйте аппарат, находящийся на 1 этаже L-блок (L-lohko). 

 

Наше отделение проводит также исследования пациентов, находящихся на лечении в 

Центральной больнице и требующих срочной диагностики, в связи с этим время Вашего приема 

может быть сдвинуто. Просим принять это во внимание при планировании своего посещения. 

 

Если Вы, по какой-либо причине не можете прийти в назначенное Вам время, сообщите об этом 

в поликлинику или отделение, направившие Вас. За неиспользованное и неотмененное время 

взимается плата. 

 

Безопасность при проведении исследования  

 

При проведении исследования должны соблюдаться определенные требования 

езопасности и учитываться все противопоказания, поэтому просим Вас внимательно 

ответить на следующие вопросы. Не забудьте взять заполненный бланк на исследование 



 

 НЕТ         ДА 

Есть ли у Вас кардиостимулятор?   

Производились ли операции в области сердца или головы? 

Проводились ли операции или инвазивные исследования на 

сосудах?  

Если «Да», какие?.................... 

  

Есть ли у Вас протезы?  

(например, искусственные суставы, глазной или ушной протезы) 

Если «Да», какие?.................... 

  

Есть ли у Вас медицинские импланты?  

(металлический шовный материал, скобы, стимуляторы, шунты, венозный 

порт, сенсорный глюкометр) 

Если «Да», какие?.................... 

  

Есть ли в Вашем теле металлические инородные тела (например, 

шурупы, пластины, осколки, слуховой аппарат) 

Если «Да», какие?.................... 

  

Проводились ли в течение последних 2-х месяцев операции?   

Диагностирована ли у Вас почечная недостаточность или другое 

заболевание почек?..............………………………………………? 

  

(для женщин) беременность ?   

 

 

Henkilötunnus : _____________________________         Pocт:_____cm  Bec: ______kg 

подпись: _______________________________ 


