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摘  要 

MRI已经成为诊断椎间盘退变的常规影像学检查技术，定量MRI可以对椎间盘退变进行定量分析，从而

有助于诊疗策略制定、预后判断及疗效评价。本文对定量MRI在椎间盘退变中的应用研究进行综述。 
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Abstract 
MRI has become a routine imaging technique for diagnosing intervertebral disc degeneration. Quan-
titative MRI enables quantitative analysis of disc degeneration, thereby aiding in the formulation of 
treatment strategies, prognosis assessment, and efficacy evaluation. This article reviews the appli-
cation research of intervertebral disc degeneration in quantitative MRI. 
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1. 引言 

椎间盘源性腰痛的核心病因是椎间盘退变(IDD)，会引发局部疼痛、肢体活动受限等问题，显著降低

患者生活质量，同时腰痛作为全球高发的健康问题，也带来了沉重的社会与疾病负担[1] [2]。常规 MRI 可
以做到对于椎间盘的形态学改变及信号强度的显示，但对于椎间盘退变的定量分析和早期诊断方面存在

一定局限性[3] [4]。 
定量 MRI 在椎间盘退变及疼痛性椎间盘的评估中具备显著优势，为椎间盘退变的评估提供了全新的

技术方向[5] [6]。所以，本文对定量 MRI 在椎间盘退变中的应用研究展开综述。 

2. DCE-MRI 

动态对比增强磁共振成像(DCE-MRI)通过药代动力学模型可以评价椎体软骨下骨及软骨终板的微血

管灌注，能够揭示早期退变中灌注的异常变化，近年来在 IDD 研究中展现出独特价值。Arpinar 等[7]通
过对 56 例腰椎样本的分析，发现退变椎间盘的终板灌注呈显著增强，尤以颅侧终板为著，这种灌注不足

通过限制氧气和营养物质的输送、阻碍代谢废物清除，直接参与或加剧髓核基质耗竭和软骨终板钙化的

病理进程。Muftuler 等[8]进一步量化了 45 个腰椎间盘，表明椎间盘退变程度与椎体终板 DCE-MRI 强化

特征密切相关，Pfirrmann 分级越高，终板区域灌注水平越显著，且头尾侧终板强化差异性会随退变进展

持续增大；动物实验与机制研究进一步佐证[9]，在大鼠模型中，衰老及病理性退变会造成椎体终板营养

扩散能力下降，DCE-MRI 成像信号特征与终板组织钙化、微观结构损伤评分具有良好对应关系，其强化

程度与组织学钙化评分呈负相关，可实现活体状态下对 IDD 病理演变的动态监测。DCE-MRI 为揭示椎

间盘退变中的终板灌注改变、营养障碍及治疗反应提供了重要影像学工具，有望成为 IDD 临床评估与疗

效监测的补充手段。 

3. DWI 

扩散成像技术能够评估 IVDD 过程中组织微结构和水分子扩散的变化，可从水分子扩散、微观结构

异质性、微循环灌注等维度实现定量表征。 

3.1. DWI 与 ADC 参数 

弥散加权成像相关定量参数在椎间盘退变评估中具备重要应用价值，Sood 等[10]通过综述系统阐述

了表观弥散系数(ADC)在评判椎间盘退变中的作用，指出退变椎间盘的 ADC 值显著低于正常椎间盘，其

病理基础为正常椎间盘内高浓度的蛋白聚糖通过高渗透压维持水分子在胶原网络中的稳定扩散；退变发

生时，蛋白聚糖大量降解导致水分子结合位点减少、水合能力下降，同时胶原纤维断裂与交联丧失使基

质致密化，水分子的布朗运动自由度显著受限，ADC 值随之降低。此外，微循环障碍与终板通透性下降

进一步加剧椎间盘内物质转运受限，亦促使 ADC 值降低；Kapoor 等[11]则进一步基于 3.0T MRI 研究，

对比分析了正常与退变腰椎间盘的 ADC 值及 T2* mapping 参数特征，指出上述定量指标可有效区分椎间

盘的正常状态与退变程度，同时发现，髓核的 ADC 值下降幅度远大于纤维环，这与髓核作为蛋白聚糖含

量最高区域、对基质降解最为敏感的区域解剖特征高度一致，体现了其在椎间盘退变超早期诊断中的独

特价值。 
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3.2. DTI 

DTI 能利用水分子的各向异性扩散特性定量 NP 中微观成分和结构变化[12]，还能重建人椎间盘纤维

环的三维结构，证实正常纤维环呈高度有序的层状排列[13]，显示出比 ADC 更高的结构特异性。在颈椎

间盘研究中证实，轴向 DTI 可清晰显示纤维环板层结构的破坏，颈椎椎间盘的 FA 值和 MD 值可以用来

定量评估颈椎椎间盘的退化程度[14]，退变间盘的 ADC 值显著降低(平均 1.29 ± 0.17 vs. 正常 1.54 ± 0.20)，
与退变分级呈强负相关(r = −0.72)，其病理实质在于蛋白聚糖大量降解、水合能力下降，导致水分子在残

余致密基质中的扩散受限加剧；同时，退变间盘的 FA 值显著升高(平均 0.37 ± 0.06 vs. 正常 0.28 ± 0.05)，
与退变分级正相关(r = 0.65)，这一看似与纤维环各向异性丧失相悖的变化，实则反映了退变进程中胶原

纤维断裂紊乱后伴随的纤维软骨化生及髓核纤维化修复，使组织整体方向性扩散增强。 

3.3. DKI 

扩散峰度成像(DKI)通过量化生物组织中的非高斯水扩散，相较于高斯扩散模型的 DWI 与 DTI，DKI
以 MK、AK、RK 等峰度参数捕捉组织微结构复杂异质性，可对早期椎间盘退变的细微变化提供更高的

灵敏度[15]。Barnes 等[16]的系统综述指出，平均峰度(MK)值可反映髓核内蛋白聚糖浓度及含水量的下降

——随着椎间盘退变进展，蛋白聚糖大量丢失导致水分子扩散阻碍减少，组织异质性降低，MK 值相应

下降，这一改变往往早于 T2WI 信号强度的明显变化。也有文献表明[17]，DKI 参数与组织学定量指标(如
糖胺聚糖含量、胶原双折射强度)呈显著线性相关，可无创监测从软骨终板微钙化、纤维环微小裂隙到髓

核脱水的完整退变级联反应。因此，DKI 更能反映组织微观复杂度的改变。在动物模型综述中总结[18]，
DKI 参数对早期退变椎间盘内蛋白聚糖网络的细微降解较常规 DWI 更为敏感；Neil Abraham Barnes 等人

发现[19] MK、AK 和 RK 在检测早期退行性改变方面优于常规扩散率和各向异性测量，中下段腰椎最强，

尤其是髓核和前环。 

3.4. 体素内不相干运动成像(IVIM) 

IVIM 技术则无需外源性对比剂，利用双指数模型分离纯水扩散与毛细血管微灌注，在评估椎间盘营

养通路方面具有一定的优势，可能进一步反映致痛性椎间盘的复杂微观变化[20]。刘晨等[21]对研究对象

的腰椎间盘行常规 MRI 及 IVIM-DWI 成像，结果显示，髓核 f 值在不同 Pfirrmann 分级间存在显著差异，

f 值的降低反映了椎间盘内微循环灌注的减退，说明灌注障碍与椎间盘退变中存在联系，同时和患者下腰

痛存在潜在关联，IVIM 参数 f 值在退变椎间盘中显著降低、反映终板微循环障碍。IVIM 能够同时获得

组织扩散和微循环灌注信息，对髓核早期水分子扩散变化和灌注改变更为敏感；而 DTI 通过各向异性分

数(FA)和表观弥散系数(ADC)等参数，可更精细地反映纤维环胶原纤维排列的完整性与结构损伤，从而在

评价纤维环退变方面更具优势[22]。 

4. SyMRI 

合成 MRI (SyMRI)可通过一次扫描生成多对比度图像，从以上图像中可获得弛豫定量参数：T1、T2
及质子密度(PD)等，SyMRI 兼具扫描效率与可重复性，是椎间盘退变的早期、精确评估提供的新兴关键

技术。合成 MRI 技术通过单次扫描即可同时获得多组定量弛豫参数，有助于对髓核和纤维环进行亚区域

差异化分析，能够从分子水平敏感捕捉这些改变[23]。 
张洧蓝等人[24]的研究结果显示，合成 MRI 可定量评估腰椎间盘变性的 Pfirrmann 级别，随退变程度

加重，髓核 T2 值呈进行性降低，验证了 SyMRI 参数的高稳定性和纵向随访潜力。Jiang Y [25]比较了合

成 MRI (MAGiC 序列)与传统 CPMG T2 mapping 方法在腰椎间盘退变定量评估中的可行性与效能。结果
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显示，两种方法获得的 T2 值呈高度正相关(r = 0.962, P < 0.01)，合成 MRI 在各分级间的鉴别效能(AUC)
与传统 T2 mapping 无显著差异。研究同时指出，髓核 T2 值在 Pfirrmann I~IV 级的相邻组别间均存在显

著差异(P < 0.05)，能够客观反映髓核水分流失和生化成分改变。研究表明定量效能优于常规磁共振序列

及单一 T2 mapping 技术，显示出替代专用 T2 mapping 序列的潜力。廖健伟等人的研究[26]纳入 126 例腰

痛患者的 630 个腰椎间盘，采用集成 MRI (SyMRI)扫描，对所有椎间盘进行 Pfirrmann 分级，同时定量测

量 T1、T2 和 PD 值。结果发现，SyMRI 测得的 T1、T2 及 PD 值与 Pfirrmann 分级之间存在显著相关(P
均<0.05)，其中髓核 T2 值在各退变级别间的诊断效能最优。 

5. H-MRS 

氢质子磁共振波谱(magnetic resonance spectroscopy, MRS)作为一种无创定量磁共振技术，近年来在椎

间盘退变相关性腰痛的诊断与治疗决策中展现出独特价值，通过精准检测椎间盘内乳酸、脂质、蛋白聚

糖相关代谢产物的特征波峰，反映椎间盘退变微环境中的缺氧、炎症及细胞外基质降解等病理改变，为

椎间盘退变的早期诊断及临床决策提供客观分子依据。 
Mallio 等[27]在其 2022 年的综述中指出，MRS 通过定量代谢特征可以识别与疼痛相关的化学标志物

变化，可作为诊断退行性椎间盘疾病的重要新型磁共振工具。Gornet 等[28]发表于 2019 年的研究首次证

实 MRS 的临床应用价值，该研究通过量化与椎间盘结构(胶原蛋白、蛋白聚糖)和酸度(乳酸、丙氨酸、丙

酸盐)相关的波谱特征，构建了疼痛潜力评分(MRS-SCORE)，并与椎间盘造影(provocative discography, PD)
和 Pfirrmann 分级进行对照。提示 MRS 可作为预测手术获益的筛选工具。在此基础上，Gornet 等[29]的
随访研究进一步表明 MRS 在长期预后评估中的价值。该研究发现 MRS 阳性组患者在腰椎融合术后 6 个

月、12 个月及 24 个月的功能预后均显著优于对照组，强调了 MRS 在个性化手术规划中的重要价值。此

后，Gornet 等[30]将 MRS 与传统低压力诱发椎间盘造影进行了比较，结果显示 MRS 识别化学性疼痛椎

间盘的敏感性与特异性均达到与侵入性造影相当的水平，且因其无创、无并发症风险，被提出可作为评

估椎间盘源性疼痛的“非侵入性金标准”。除了诊断与预后评估，Billham 等[31]初步临床观察还探索了

MRS 在保守治疗监测中的应用，发现一例对既往激素注射治疗无效的慢性椎间盘源性腰痛患者，脊柱手

法治疗后部分患者椎间盘内生化谱出现的改变，提示 MRS 有望作为疗效评价的客观影像学生物标志物。 
MRS 可从早期代谢异常的识别，到疼痛椎间盘的精准定位，再到手术和保守治疗的疗效评估，正在

逐步整合到椎间盘退变的临床决策路径中。未来需通过更大样本的前瞻性研究进一步优化标准化采集方

案与量化分析流程，以推动其在椎间盘退变精准诊疗中的广泛应用。 

6. MRE 

磁共振弹性成像(MRE)是一种非侵入性的成像技术，通过分析剪切波在组织中的传播来量化组织刚

度，可补充反映椎间盘的生物力学状态。 
Walter 等[32]横断面研究中，对 47 例无腰痛受试者(230 个腰椎 IVD)于同一天早晚分别进行 MRE 扫

描，评估髓核与纤维环的剪切刚度。结果显示 MRE 衍生剪切刚度具有良好的日内可重复性(髓核 R = 0.92，
纤维环 R = 0.83)，且随 Pfirrmann 退变等级升高而显著增加：髓核从Ⅰ级(12.5 ± 1.3 kPa)升至Ⅴ级(16.5 ± 2.1 
kPa)，纤维环从Ⅰ级(90.4 ± 9.3 kPa)升至Ⅴ级(120.1 ± 15.4 kPa)，表明 MRE 剪切刚度可作为 IVD 退变的客

观生物标志物。Cortes 等[33]利用 7T 全身 MRI 系统构建 MRE 平台，在完整人体椎骨–椎间盘–椎骨节

段中测量髓核剪切模量，发现髓核剪切模量对椎间盘退变具有高度敏感性，且与常规 MRI 的 T2 弛豫时

间等传统影像学生物标志物相比，MRE 能更直接地反映椎间盘组织的力学完整性。Co 等[34]研究发现，

髓核组织的 MRE 剪切模量值与糖胺聚糖/湿重呈正相关、与水含量呈负相关，有力揭示了 MRE 检测水合
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诱导的椎间盘剪切特性变化的能力，并阐明了髓核组织成分与剪切力学行为之间的结构–功能关系。未

来研究应聚焦于标准化成像方案的建立与多中心大样本验证，以推动 MRE 真正转化为椎间盘退变早期

诊断与疗效评估的临床工具。 

7. 人工智能与定量 MRI 

近年来，人工智能(AI)与定量 MRI 的融合，进一步推动椎间盘退变影像评估向自动化、标准化与智

能化发展。在智能分割与定量测量方面，多模态 MRI 为椎间盘退变评估提供多维度数据基础，Möller 等
[35]提出的 SPINEPS 模型采用两阶段语义与实例分割方法，实现了 T2 加权 MR 图像上 14 类脊柱结构(含
椎间盘)的全自动分割，在 1412 例大样本及多中心数据上 Dice 系数达 0.918~0.933，为髓核、纤维环等亚

结构的定量参数自动化提取奠定了高精度解剖定位基础。基于精准分割，王瑜琳等[36]通过合成 MRI 定
量序列测量椎间盘 T1、T2 及质子密度值，证实这些参数与 Pfirrmann 退变分级及腰痛 VAS 评分、ODI 功
能障碍指数显著相关，为 AI 多参数融合诊断提供了影像–病理关联依据。在退变诊断与分级评估中，

Minin 等[37]开发的 SpineScan 模型利用 YOLOv8x 架构同步实现腰椎间盘定位与 Pfirrmann 分级，其分级

性能与高年资放射科医师高度一致，便于多中心验证与推广。为推动 AI 技术落地，中国医师协会等制定

的《人工智能脊柱退变影像学测量位点与标注专家共识(2025)》[38]系统规范了 AI 在脊柱退变影像测量

位点的标注标准，明确椎间盘高度、信号强度及 Pfirrmann 分级的量化方案，提升多中心数据一致性与模

型泛化能力。所以，从全脊柱自动分割、定量参数验证到分级诊断与标准化共识，AI 与定量 MRI 的协同

体系已初步形成，有望加快椎间盘退变精准定量评估的临床转化进程。 

8. 小结 

综上所述，上述定量 MRI 技术从灌注、扩散、弛豫、代谢及力学特性等维度，实现了对椎间盘退变

过程的客观量化评估，且各类定量参数均与 IDD 细胞衰老、炎症反应、细胞外基质降解、终板营养障碍

等核心病理生理机制紧密关联，说明临床对于椎间盘退变的评估已从传统的形态学观察，转向基于定量

参数的精准诊断，而人工智能与定量 MRI 的融合，进一步实现了影像分析的自动化、精准化与智能化，

极大推动了 IDD 定量诊断与病理机制研究的发展。未来研究应重点关注多模态定量 MRI 融合、标准化扫

描方案与后处理流程的建立，为椎间盘退变的早期诊断、个性化治疗决策及疗效监测提供更可靠的影像

学依据。 
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