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S5 Zusammenfassung

Bei zahlreichen Anwendungen zur Zerstorung von Tumoren oder hyperplastischen Gewebes hat
sich das minimal invasive Verfahren der interstitiellen Thermotherapie etablieren kdnnen. Zur
Anwendung der bipolaren HF-Technologie, die prinzipiell eine hohe Sicherheit bei einfacher
Handhabung bietet, sind jedoch noch kaum geeignete Applikationssysteme erhéltlich. Deshalb
wurden Untersuchungen zur Gestaltung und Wirkung solcher Systeme durchgefiihrt, um mit den

gewonnenen konzeptionellen Daten entsprechende Funktionsmuster zu entwickeln.

Zunidchst wurden fiir einen Applikator mit der Standardkonfiguration zweier hintereinander
angeordneter, zylinderformiger Elektroden der Einfluss von Durchmesser, Linge, und Abstand
der Elektroden auf Form und GroBle der erzeugbaren Lésionen untersucht. Durch die Variation
von Lédnge und Abstand der beiden Elektroden lassen sich hier ellipsoide Koagulationen von
Kugelform bis zu einem Lingen/Durchmesserverhiltnis von 2,6 erzielen, wie In-vitro-Versuchs-
reihen und Simulationen ergaben. Der erzielbare Durchmesser hingt dabei vom Durchmesser der
Elektroden ab. Mit einem 3-mm-Applikator mit einer aktiven Linge von 45 mm wurde ein
Lisionsdurchmesser von 231 mm erzielt bei einem Volumen von 14,8 cm®. Mit einem gekiihl-
ten Applikator gleicher Abmessung sind 32+1 mm bei 26,7 cm’ Volumen moglich (Leber, in

vitro, unperfundiert, 10 min Applikationszeit).

In weiteren Versuchsrethen wurde der Einfluss der applizierten elektrischen Leistung bei
verschiedenen Elektrodenldngen ermittelt. Eine hohere Leistungseinstellung fiihrt neben der
naheliegenden Volumenvergroerung auch zu einer deutlichen Forménderung. Das Léngen-
/Durchmesserverhéltnis liel sich damit zwischen 1,3 und 2,3 beziehungsweise zwischen 0,9 und

1,6 bei gekiihltem Applikator variieren.

Zur Erzeugung zylinderformiger Lésionen grofer Lange wurde sowohl eine helixformige
Anordnung der beiden Elektroden als auch gerade Streifen untersucht. Mit beiden lieBen sich

gleichméBig zylindrische Koagulationen erzeugen, deren Liange der des Applikators entsprach.

Des weiteren wurde eine Spiilung der Applikatorspitze mit 0,9 % NaCl mit der internen Kiithlung
der Elektroden verglichen. Im Gegensatz zur Kiihlung erzeugt die Spiilung undefinierte Lasions-
formen und eignet sich kaum fiir die Thermotherapie, wéihrend die Kiihlung eine Volumenver-

groflerung um 80 % erlaubt.

Im Hinblick auf eine Volumenvergroferung wurde aulerdem die Taktung des Generators sowie

eine Leistungsregelung anhand sowohl der Temperatur als auch der Impedanz untersucht. Alle
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drei Maflnahmen erlaubten keine wesentliche Lésionsvergrof3erung. Bei der Taktung waren aber
Unterbrechungen von bis zu 10s ohne Volumeneinbufle moglich, was zum Beispiel eine

storungsfreie Aufnahme von MRT-Sequenzen erlaubt.

Hinsichtlich konstruktiver Losungen wurde eine elektrolytisch erzeugte Schicht aus Titanoxid
fiir die Realisierung diinner Isolationen eruiert. Weiterhin wurden erfolgreich geeignete Kleb-
stoffe fiir die Verbindungen der Applikatorspitze untersucht sowie ein MRT-kompatibler
Applikatoraufbau entwickelt und erfolgreich getestet.

Auf der Basis der Erkenntnisse wurden abschlieend fiir die drei exemplarischen Anwendungen
der Behandlung der Nasenmuschelhyperplasie, der benignen Prostatahyperplasie und von
Lebermetastasen Applikatoren aufgebaut und in anwendungsrelevanten Versuchen bewertet. Das
Funktionsmuster fiir die Muschelkaustik wies dabei die gleiche Wirksamkeit wie monopolare
HF- oder wie Laserapplikatoren auf und zeichnete sich dariiber hinaus durch eine
kontrollierbarere Tiefenwirkung und fehlende Gewebekarbonisation aus. Der Applikator fiir die
benignen Prostatahyperplasie zeigte im Ex-vivo-Versuch eine den etablierten Lasersystemen
ebenblirtige Effizienz und Handhabung. Untersuchungen des dritten Funktionsmusters in
unterschiedlich perfundierter Schweineleber belegten auch hier den praktikablen Einsatz, wobei
sich das erreichbare Koagulationsvolumen durch eine voriibergehende Mikroembolisation oder

durch ein Pringlemandver auf das 4,3- beziehungsweise 5,8-fache vergroBern lief3.

Zusammenfassend konnte also die prinzipielle Eignung des bipolaren hochfrequenten

Wechselstroms fiir die interstitielle Thermotherapie gezeigt werden.
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