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宫颈癌（ ，CC）是妇科中常见的恶性肿

瘤疾病，主要发病于子宫颈，其病死率较高 [1]。据悉，核

磁共振成像（MRI）和扩散加权成像（DWI）对宫颈癌的诊

断有很大的价值，对病情类型及分期鉴别均有很大的效果。

基于此，本次主要研究宫颈癌患者分别予以MRI和 DWI联

合的对照研究。

纳入本院 80例宫颈癌患者样本，其纳入时间由 2019

年 1月至 2021年 5月，随机将患者均分为 2组。对照组：

年龄范围 22~65 岁，平均（48.31±10.43）岁；病程时间

1~32个月，平均（17.34±5.36）个月；观察组：年龄范围

20~65岁，平均（47.88±10.24）岁；病程时间 1~30个月，

平均（15.72±4.62）个月；疾病类型；两组患者的一般资

料无差异（P＞ 0.05），有研究价值。

纳入标准：①均符合宫颈癌相关症状和病理诊断标准；

②均同意本次研究。

排除标准：①盆腔放化疗治疗史者；②妊娠期或哺乳

期妇女；③合并其他恶性肿瘤者；④临床资料不完整者。

对照组

均予以 MRI检查。通过日本 GM1.6T-MRI仪器进行

扫描探测，相关参数值。① T1WI/IR（矢状面平扫）：TR

为 400~550ms，TE为 12~28ms；② T2WI/TSE（冠状位、

矢状位、轴位）：TR为 3000~4000ms，TE为 80~100ms；
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③ T2WI-SITR/SE：TR 为 1000~1600ms，TE 为 50~80ms。

其中，层间距为 4.0~5.0mm，层厚为 4.0~5.0mm，FOV为

30×30cm，矩阵为 256×256。检查前需指导患者多饮水，

以将膀胱充盈，能获得更好的检查视野，以便对病情进行

分析。

观察组

均予以扩散加权成像联合检查。在对照组基础上，再

对患者进行 DWI（扩散加权成像）检查，先是进行常规的

扫描，而后再进行轴位扫描，即 STIR-EPI序列，相关参数值：

R为 1600~3200ms，TE 为 60~80ms，TI 为 140~200ms，层

厚为 4.0~5.0mm，层距为 3.8~4.2mm，FOV为 36×36cm。

获得相关数据后，通过最大密度投影法对其进行图像重建，

以形成 DWI图像、ADC图像，而后对患者的病灶部位进行

观察，包括肿瘤大小、位置、血流情况、周围组织结构等。

此外，由经验丰富的医生对两组患者的病情检查结果

进行分析和研究，在多医生的会诊下，对患者的病情分期进

行进一步判断，并与病理检查结果进行对比，以判断MRI

和 DWI的诊断准确率和灵敏度等。

①对比分期诊断准确率。

②对比病情状况诊断准确率。

③对比诊断灵敏度。

录入数据至 SPSS22.0对资料进行分析处理，计量资料

采用（ sx ± ）来表示，采用 t检验，计数资料采用（%）表示，

采用卡方检验，P＜ 0.05表示差异有统计学意义。

观察组分期诊断准确率与对照组相比，前者显著较高

（P＜ 0.05），见表 1。

组别 例数 Ⅰ期 Ⅱ期 Ⅲ期 Ⅳ期
诊断准

确率

观察组 40 15 14 6 5
100.00%

（40/40）

对照组 40 12 13 4 3
77.50%

（31/40）

X2 - - - - 10.140

P - - - - 0.001

经病理检查结果得出，所有患者中，淋巴结转移 17例，

宫颈浸润 13例，累及阴道 10例。可得，观察组病情状况诊

断准确率与对照组相比，前者显著偏低（P＜ 0.05），见表 2。

组别 例数
淋巴结转

移
宫颈浸润 累及阴道

诊断准确

率

观察组 40 16 13 10
97.50%

（39/40）

对照组 40 12 9 9
75.00%

（30/40）

X2 - - - 8.537

P - - - 0.003

以病理诊断结果为金标准，观察组诊断灵敏度与对照

组相比，前者显著偏高（P＜ 0.05），见表 3、附表 1。

阳性
病理诊断

合计
阴性

MRI+DWI

诊断

阳性 37 1 38

阴性 0 2 2

合计 37 3 40

附表 1

阳性
病理诊断

合计
阴性

MRI诊断
阳性 34 3 37

阴性 3 0 3

合计 37 3 40

核磁共振成像（MRI）是一种新型的医学成像技术，

其具有图像清晰、无创伤、检查时间短等特点，其诊断准确

率较高，能对宫颈癌患者的肿瘤浸润情况和病灶组织转移的

情况进行清晰的观察 [2-3]。扩散加权成像（DWI）的应用原

来与广泛，早期主要应用于脑栓塞检查，但随着技术的不断

进步，其对子宫及乳腺的诊断也有得到了很广泛的应用。

综上所述，在宫颈癌临床分期诊断中予以MRI平扫联

合扩散加权成像其效果显著，其具有清晰的视野、多方位角

度和多种成像参数，以便对患者的病灶组织情况进行进一步

确认，其诊断准确度较高，为后期的治疗能提供有效的依据，

临床应用价值极高。
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