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資料來源：科技部「心智科學腦影像研究計畫」的研究計畫案類別統計圖。



內容

• 磁振造影(magnetic resonance imaging, MRI)

• 功能性磁振造影 (functional MRI, fMRI)

• 腦電圖(electroencephalogram, EEG)

• 眼動儀(eye tracker system)

• 穿顱磁刺激器(transcranial magnetic stimulator, TMS)



MRI & fMRI
1. MRI 介紹

2. MRI 儀器使用安全
1) To 受試者：fMRI 實驗沒有你想像中那樣可怕！

2) To 實驗者：如果不小心，後果很嚴重！

3) fMRI 實驗注意事項

4) fMRI 緊急狀況應變

5) MRI 中心（放射師，技術組）對研究者的建議

3. fMRI 相關倫理議題
1)   研究參與者角度

2) 研究結果的角度





資料來源：陽明大學林慶波團隊







MRI & fMRI

http://www.google.com.tw/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRxqFQoTCL37hamL28gCFYKklAodu2QE0w&url=http://www.neurosurgery.pitt.edu/research/fernandez-miranda-lab/fiber-tractography-lab/projects&psig=AFQjCNH-GJz7fL8-8NsaQbrfaGBNswMiIg&ust=1445775132880208


腦年齡？ 控制力？
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8分鐘知一生

資料來源：成功大學謝淑蘭團隊



資料來源：成功大學龔俊嘉團隊



2. MRI 儀器使用安全

1) To 受試者：fMRI 實驗沒有你想像中那樣可怕！
• Why I say so?

• A lot of difficulty in recruiting subjects (even in campus, and 
especially in southern Taiwan)

• Even students, RAs, and PIs, sometimes resist, too.

• But..
• A lot of publications mean a lot of subjects

• From newborns to 90 yrs olds; from born-blind to vegetative state 
patients…

• Magnetism is not X-ray (though always combined in radiology 
department）

• Almost all fMRI practitioners are constantly being scanned…



Lists of criteria to exclude subjects…

年長受試參與者的牙套(或金屬填充)，需要PI簽名



Magnet Safety: Big Things

Source: www.howstuffworks.com

Source: http://www.simplyphysics.com/

flying_objects.html

“Large ferromagnetic objects that were reported as having been drawn into the MR equipment 

include a defibrillator, a wheelchair, a respirator, ankle weights, an IV pole, a tool box, sand 

bags containing metal filings, a vacuum cleaner, and mop buckets.” 

-Chaljub et al., (2001) AJR

http://www.howstuffworks.com/
http://www.simplyphysics.com/flying_objects.html
http://www.simplyphysics.com/flying_objects.html


Demo



Very Serious Risk

Source: http://www.fmrib.ox.ac.uk/%7Epeterj/safety_docs/fda_primer.html

http://www.fmrib.ox.ac.uk/~peterj/safety_docs/fda_primer.html


Magnet Safety: Little Things

Aneurysm clips can be 

pulled off vessels, leading 

to death

Flying things can kill people.

Even in less severe incidents, they can fly 

into the magnet and damage it or require 

an expensive shutdown. Effect of a unremoved hair clamp, not ‘開頂'



NCKU MRI Safety Zone Ⅰ

1F 大門



Safety Zone Ⅱ

B3入口

B3F Door



Safety Zone Ⅱ
• 研究小間:聽取實驗說明、填寫實驗同意書

• 更衣室

• 填寫磁振造影安全檢查表

更衣室研究小間 安全檢查表

金屬手持探測器



Safety Zone Ⅲ
Console Table

B3F Console Table



Safety Zone Ⅳ

金屬探測門 “GO”  !

顯示金屬位置

ENTER



3) fMRI實驗注意事項
• Before the scan

• Pre-test (could book mock scanner room for compatibility 
test of equipments: response box, computer program, 
trigger receiving, synchronization, etc)

• Prepare a backup laptop (been checked for compatibility)

• Fill in 儀器申請書 & 設備需求單 (parameter consultation) 

• Prepare a log-book for each RA/student



儀器申請書 &設備需求單範例



During the scan

• Have at least a lab partner (sometimes two) to help!

• Mentally rehearse the procedure (because it is a 
highly pressing environment)

• Have someone experienced to accompany (especially 
at the beginning)—always helpful if “onsite 
debugging” happens…

• Write down anomalous points (subject 
motion/complaints, program glitches, screen 
blackouts, etc) 



After the scan
• Prepare a USB-3 or thunderbolt (more expansive) 

portable HDD for faster data transfer

• Copy behavioral data files (or put in Dropbox/ 
GoogleDrive) 

• Incidental findings have to be carefully handled (refer 
to PI for better informing)

(<20 min)(<5 min)



Some concluding points for PIs…
• Never take it too lightly.

• NCKU MRI center requires all practitioners (including PIs) 
do safety exams EVERY YEAR!

• PI is recommended to be your own first subject.
• Only after scanned, you know what it is like being a 

participant

• Also easier to debug the program, how to better relaxed, 
and when to rest

• “Unconditional” monetary rewards are encouraged
• When subjects quit, still give them money (and no 

discounts please!) and thank them



4) 緊急應變處理
• Fire safety

• always give subjects a panic button

• make sure that subject can be evacuated quickly if needed

• have an MR-compatible fire extinguisher available

• operator must know safety protocols (stop firefighters from 
entering the MR!)

• Quenching

• rapid decrease in magnetic field strength

• helium boils off and can fill room (displacing oxygen)

• can occur spontaneously

• only voluntarily initiated in extreme situations

• Burns

• do not loop any wires or cables

• do not place electrodes on subjects’ skin

• Flooding/earthquakes/power-outs/etc

• stop the experiment, exit the subject

• power down the system (if possible), call for help

• get upstairs and get help



Other safety issues

• Claustrophobia
• subject screening 

• could be tested in mock scanner

• Peripheral nerve stimulation
• rapid switching of gradients can lead to generation of 

currents in the body that stimulate the nerves (e.g., 
twitching)

• manufacturers limit rate of gradient switching to avoid 
problems

• Acoustic noise
• without ear protection, could cause hearing loss

• soundproofing

• earplugs

• headphones



5) 放射師＆技術組對研究者的
建議

• Decide fMRI parameters beforehand.

• Prepare for everything

• Relaxed

• Hope for the best, but prepare for the worst (make 
sure no one gets hurt!)



3. fMRI 研究相關倫理議題
1) 研究參與者的角度

• Anonymity: de-facing or head-stripping

• How to inform those people with ‘incidental finds’?
• PI: calm, friendly, and care (if possible)

• Recommend further exam (and electronic 

pictures ok if needed)



2) fMRI 研究的其他倫理議題

Source: Seixas et al. (2008). Ethics in fMRI studies. Clinical 
Neuroradiology.

https://link.springer.com/content/pdf/10.1007/s00062-008-8009-5.pdf
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• 非侵入性，無副作用

• 記錄大腦頭皮上的電位變化

電極帽

EEG紀錄

放大器

腦波儀(electroencephalogram, EEG)



EEG的基本原理





seizure disorders (such as epilepsy)
sleep disorders (sleep stages)

EEG可以做什麼？







還有：

記憶問題

頭部外傷

腦腫瘤

中風

腦炎

…

等等

Dementia: epileptiform activity may occur more 
frequently in patients with AD

EEG可以做什麼？



Klimesch, et al., Brain Research Review, 29, 169-195, 1999.





• The EEG system has CE medical certification and FDA 
approval and meets FDA patient safety guidelines.

https://goo.gl/ZCUAuy
https://goo.gl/2veSER

EEG的風險(安全性)

成功大學心智影像研究中心備有設備



• 對施測者與受試者都是非常安全的

• 然而，依然有幾項與實驗程序
(procedure)相關的已知風險：

Moura et al., 2017

EEG的可能風險

1.電流(是否接地)
2.不舒服感：
當戴上電極帽後有些有
敏感性皮膚的受試者可
能會感到不舒服。

3.感染風險：
注射導電膠、頭皮去
角質(摩擦)等等。



4. 實驗中所呈現的刺激
(例如閃光或深呼吸)
可能會引發癲癇

5. 誤解或 or 恐懼

(知情同意informed 
consent)

https://goo.gl/829bYw

EEG的可能風險



• 非侵入性。

• 無副作用。

• 立即得知檢測結果。

• 價格便宜。

• 攜帶方便。

腦電波圖的優點



眼動儀(Eye tracker)

• 透過測量眼睛凝視點或眼球
相對頭部的運動而實現對眼
球運動軌跡的追蹤。

• 成功大學心智影像研究中心
備有EyeLink II眼動儀。



眼睛參數判讀



眼動儀類型-- Scleral Search Coil 
Scleral Search Coil 是一款利用電磁感應原理來測量眼位移動的眼球追蹤裝
置，此種眼球追蹤技術是將幾個感應線圈包在矽膠製成的軟式鏡片中，讓
受測者配戴這種特殊設計的鏡片，並且事先在眼球四周圍加上固定磁場，
當受測者眼球運動時，同時會牽動軟式鏡片，使鏡片中的感應線圈因為磁
通量的變化，而產生不同的感應電流，感應電流之大小即代表眼球偏轉之
角度，將訊號放大後即可記錄眼球運動狀況。
此方法的優點是有很好的空間和時間(1 毫秒) 解析度，缺點是量測方式很
容易受到受測者當時眼球狀況的影響，如眼球之分泌物等，並且不適合於
長期配戴( 通常不能長於30 分鐘)，而且軟式鏡片具有雙層架構，侵入性的
方式可能會影響受試者的視力。



眼動儀類型– Video-Based Eye Tracker



Tobii Pro Glasses 2

眼動儀類型–穿戴式眼動儀



調整坐姿&決定紀錄單雙眼(如為單眼，紀錄哪一眼?建議
優勢眼)

實驗說明
戴上眼動儀
Camera Setup

Calibration & Validation

執行實驗

Camera Setup
Calibration & Validation

眼動儀實驗流程



受試者的眼睛被什麼吸引。

受試者的眼睛實際上在搜尋什麼。

受試者真正閱讀的動線。

受試者使用網站時，會遭遇到的困難。

了解新手受試者跟老手受試者的眼動狀況之差別。

了解不同的母群的眼動情況。

眼動儀研究的優點



網頁瀏覽前30秒的眼動軌跡分布

眼動儀研究實例--網業評估



網頁瀏覽的男女性別差異





視力正常或矯正後正常。
無任何有礙視覺之眼睛疾病。如，斜視、飛蚊症等。
可以佩戴眼鏡或隱形眼鏡，但是，必須為一般透明無色
鏡片。嚴禁配戴有色鏡片或瞳孔放大鏡片等特殊鏡片，
鏡框最好不要是黑色的(容易使眼動儀誤判，但是可以
調整camera位置避開鏡框。)。隱形眼鏡須為軟式鏡片，
硬式鏡片會有眼球移動速度與鏡片移動速度不一致的問
題，容易造成眼動儀偵測錯誤。

受試者進行實驗時，嚴禁化妝，由其是眼睛周圍，禁止
塗眼影、戴假睫毛。

精神狀況不佳或服用可能影響精神狀況之藥物者不適合
進行實驗。

眼動儀受試者注意事項



實驗招募條件與說明要清楚
若實驗時間較長，可於實驗中間給予休息。並於回來後重
新調校儀器，再開始實驗。

眼動儀所用之近紅外光(near Infrared)，皆由LED光源發
射，皆通過歐盟與國家標準，對人體無任何危害。通常設
置於下方，受試者甚至不會覺察到有光源射入。

任何時候，受試者若表示眼睛乾澀不適，應予以停止實驗，
讓其休息。

實驗材料為強烈對比之視覺刺激時，應增加休息次數與時
間。

眼動儀實驗注意事項



穿顱磁刺激儀(TMS)

• TMS利用電磁共生原理，以金屬線圈直
接對特定腦區發出強力但短暫的磁性脈
衝，在人腦的神經迴路上引發微量電流。

• 一種非侵入的方式，研究特定腦區與行
為的關係。

• 以單一磁性脈衝的TMS只能產生即時的
效果。例如以single-pulse送入運動皮質
區，會使受試者產生手部或腿部產生短
暫抽蓄動作(Reza Jalinous, 1998)。

• Repetitive TMS (rTMS)，以連續且帶有
規律的磁性脈衝引起行為改變。在進行
rTMS 的短時間內， rTMS 能夠阻斷或
抑制某個大腦的功能，例如，重複刺激
在控制語言的運動區上，可造成受試者
暫時無法說話。



TMS的運作

https://www.youtube.com/watch?v=z2aBf8XzORU



TMS的實驗流程

• 說明實驗流程及TMS可能引起的副作用。

• 測量受試者motor cortex threshold（10次施打中，
至少5次能夠激發50 µV ），並以此作為施打
power的依據（通常採用100% or 110%）。

• 定位。透過MRI影像，或利用10-20 system(EEG)，
找到施打的位置。

• 架設TMS於受試者頭上，將coil貼緊頭皮。

• 執行實驗。



https://www.youtube.com/watch?v=qkNbYHu_STU



• 非侵入性。

• 可以做因果推論，而非僅是相關研究。

• 安全。

美國FDA於2008年核准rTMS用於治療輕度憂鬱
症（depression）。目前廣泛應用於精神科與神
經內科，用於治療思覺失調症
（ schizophrenia ）、疼痛（pain）、中風
（ stroke ）、 amyotrophic lateral sclerosis
（ALS）等病徵。

TMS的優點



• 個人或家族中有癲癇病史者，不建議施打。

• 無法量測到motor cortex threshold，無法進行實驗。

• 事前須先向受試者說明可能引起的不適，尤其是
因電流通過頭皮引發的刺痛感。如受試者無法接
受，可終止實驗。

• 精神狀況不佳或服用可能影響精神狀況之藥物者
不適合進行實驗。

TMS受試者注意事項



• 輕度至中度的頭痛：

約有5%的受試者或病患，在接受TMS之後，會有頭痛的副
作用，通常輕微且持續時間短暫。

• 頭皮輕微刺痛、不舒服：

因TMS施打時，會有電流通過，導致頭皮不適。

• 頭暈：

通常發生在施打結束之後。

• 癲癇發作

以上副作用，最常出現的就是頭痛。其餘發生機率皆低。

如果受試者事先就知道有癲癇家族病史，可以排除施測。

TMS可能影起的副作用



國立成功大學 心智影像研究中心
Mind Research & Imaging (MRI) center

National Cheng Kung University
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