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b_FFE Balanced Fast Field-Echo-Sequenz
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Einleitung

1. EINLEITUNG

Vor allem im kardio-vaskularen Bereich werden Katheter zur Untersuchung und Darstellung
von anatomischen und physiologischen Gegebenheiten verwendet (Schild 2003).

Zum einen konnen so pathologische Veranderungen diagnostiziert werden, andererseits
kann direkt therapiert und beispielsweise ein Stent gesetzt werden. Zunachst gab es nur die
Médglichkeit, den Katheter unter dem CT (Computer-Tomograph), sowie im Roéntgenbild
darzustellen. Mit der Entwicklung des offenen Magnetresonanztomographen (MRT) bietet
sich nun auch die Moglichkeit, die Vorteile der MRT fir die Angiographie zu nutzen (Rickers
et al. 2003).

Wahrend die Rontgendurchleuchtung (CT) eine gute raumliche Auflésung unter
Echtzeitkontrolle bietet, hat die MRT den Vorteil, dass hierbei auch umgebende
Weichteilstrukturen (GefaRwande), physiologische Parameter (Geschwindigkeit und
Volumenmenge des Blutflusses) und drei-dimensionale Darstellungen moglich sind. Ein
ebenfalls wichtiger Aspekt zu Gunsten der MRT ist die fehlende ionisierende Strahlung.
Damit werden Untersuchungen von Patienten ermdglicht, die bisher auf Grund der
ionisierenden  Strahlung nicht durchgefihrt werden konnten (z.B. wahrend der
Schwangerschaft).

Im CT werden die Katheter mittels rontgendichter Strukturen (seltene Erden), dem
metallischen Stabilisierungsgitter und Gber Kontrastmittel dargestellt (Schild 2003).

Die metallischen Stabilisierungsgitter sind jedoch ein Grund, warum herkdmmliche
Angiographie-Katheter nicht im MRT verwendet werden kdnnen. Metalldrahte, welche langer
als die kritische Lange sind (bei 1 Tesla betragt die kritische Lange in Wasser 197 mm),
induzieren auf Grund der HF (Hochfrequenz) der HF-Sendespule eine Wechselspannung,
welche die Patientensicherheit gefahrdet (Yeung et al. 2002). Silikonkatheter ohne
Stabilisierungsgitter sind, um sie im Gefal schieben zu kdnnen, selbst mit Fihrungsdraht zu
flexibel und lassen sich im Bild schlecht vom umliegenden Gewebe abgrenzen, da sie nur
geringe Suszeptibilitatsartefakte (eigene Materialartefakte) bilden (Ladd et al. 1998). Es
muss somit nach anderen Mdglichkeiten gesucht werden, einen Silikonkatheter im MRT
darzustellen.

Hierzu gibt es passive und aktive Mdglichkeiten. Passiv werden Stoffe auf oder in den
Katheter eingebracht, welche durch ihre chemischen bzw. physikalischen Eigenschaften im
Bild ein Materialartefakt (Suszeptibilitatsartefakt) erzeugen. Diese sind jedoch zugleich ein
limitierender Faktor fir die Untersuchung (z.B. Kontrastmittel aufgrund der maximal

applizierbaren Menge und Passagezeit) (Omary et al. 2000).
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Aktiv kann Uber eine im Katheter integrierte Empfangsspule mittels der Hochfrequenz der
Bildgebungsspule ein Kontrast zum umliegenden Gewebe erzeugt, die Koordinaten der
Spule ermittelt und der Katheter als HF-Artefakt im Bild geortet werden (Ocali et al. 1997).

Hierbei stellt sich die Problematik, dass die entstehende Wechselspannung die
Patientensicherheit gefahrdet (Sonntag 2008).
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2. ZIELSETZUNG

Grundlage dieser Arbeit ist die Veroffentlichung von A. Glowinski, ,Catheter Visualization
Using Locally Induced, Actively Controlled Field Inhomogeneities” (Glowinski et al. 1997).

In dieser Veréffentlichung wird mit einer Zylinderspule und einer 9 V-Flachbatterie ein
Katheter im MRT per Artefakt dargestellt. Eine Zylinderspule wurde dabei auf der gesamten
Lange eines Katheters aufgebracht und mit 150 mA Strom durchflossen und so als Artefakt
dargestellt. Das sich hierbei ergebende Problem stellt der Wechselstromanteil dar, welcher
auf Grund der Gesamtkabel- und Spulenldnge entsteht und somit keine RF-Sicherheit
garantiert. Dariiber hinaus erfordert er unndtig hohe Gleichstrome zum Uberlagern der
Wechselanteile. Der Versuchsaufbau von A. Glowinski soll als Grundlage und zum Vergleich
fur diese Arbeit als erster Schritt nachgebildet werden.

Ziel dieser Arbeit ist es, einen RF-sicheren Angiographie-Katheter zu entwickeln, welcher
zum umliegenden Gewebe deutlich abgrenzbare und abschaltbare Artefakte erzeugt. Diese
Artefakte sollen aktiv mittels Katheterspule erzeugt werden, welche von Gleichstrom
durchflossen wird.

Als Stromquelle fungiert zunachst ein Schalter sowie eine 1,5 V-Batterie bei der samtliche
ferromagnetischen Teile entfernt wurden. Diese Stromquelle wird spater durch einen
optischen Schalter, bestehend aus Laser, Photodiode und Lichtwellenleiter ersetzt.

Es soll die Art der Spulenwicklung in Abhangigkeit zu den Artefakten untersucht werden, um
die grofitmoglichen Artefakte bei minimaler Stromstarke zu evaluieren.

Parallel dazu werden Photodioden verschiedener Wellenlangen mit den entsprechenden
Lasern Uber einen Lichtwellenleiter verbunden und die Leistung des Lasers im Verhaltnis zur
erzeugten Stromstarke dokumentiert. Es soll so ein optischer Schalter entwickelt werden,
welcher bei minimaler Laserleistung maximale Gleichstréme an der Photodiode erzeugt.
Letztendlich wird der optische Schalter an die Katheterspule integriert und Messungen im
Phantom- und Tierversuch durchgeflhrt.

Dabei ist ein weiteres Ziel dieser Arbeit, die durch HF erzeugten Wechselanteile soweit zu
minimieren, dass eine Gefahrdung des Patienten ausgeschlossen werden kann.

Die Bestimmung der auftretenden Bildartefakte erfolgte nach einem standardisierten

Verfahren der ASTM (American Society for Testing and Materials).
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3. LITERATURUBERSICHT

3.1. Medizinischer Teil

3.1.1. Magnetresonanztomographie

Grundlage der MRT ist die magnetische Resonanz von Wasserstoffkernen (Protonen) in
einem dulleren Magnetfeld (BO-Feld) bei Einstrahlung eines Radiofrequenzimpulses. Jedes
Proton weist dabei einen Eigendrehimpuls (Spin) auf. Die Signalaussendung erfolgt durch
die Prazission der Spins. Im statischen auf3eren BO-Feld richten sich die Kerne aus und
fuhren dabei eine Kreiselbewegung aus. Die zugeflihrte Energie in Form von Hochfrequenz
(HF)-Wellen wird absorbiert und hat eine Richtungsanderung (Auslenkung) zur Folge. Nach
Abschalten der HF wird Energie wieder abgegeben und die Kerne kehren in ihren
urspringlichen Zustand entlang des BO-Feldes zurlick. Die Gesamtsumme der
abgegebenen Energie wird als Induktionsstrom gemessen und in ein Bild umgesetzt. Die
Zeit, die bendtigt wird, um in den Grundzustand zurlick zu kehren, nennt man
Relaxationszeit. Es gibt zwei unterschiedliche Wege der Relaxation. Zum einen wird die
Energie an die umliegenden Molekiile (das Gitter) abgegeben (longitudinale Relaxation),
auch Spin-Gitter-Relaxation oder T1-Zeit genannt. Die zweite Variante ist die einer
Dephasierung der Spins (transversale Relaxation), d.h. es kommt 2zu einem
Energieaustausch der Spins untereinander. Dies wird auch Spin-Spin-Relaxation oder T2-
Zeit genannt und beschreibt den Zerfall der Quermagnetisierung. Wahrend die T2-Zeit
gewebespezifisch ist und somit gut zur Gewebetypisierung eingesetzt werden kann, wird die
T1-Zeit dazu verwendet, gesundes von pathologischem Gewebe zu differenzieren. Sie ist

sowohl gewebe- als auch feldabhangig (Loewenhardt, 2006).

MRT - Geschlossenes System

Das geschlossene System wird auch als ,Réhre“ bezeichnet. Dabei zeigt die
Magnetfeldachse in Richtung der Korperlangsachse des Patienten (horizontales
Magnetfeld). Fir eine gute Bildqualitat wird ein hohes Magnetfeld (meist 1,5 oder 3 Tesla)
eingesetzt. Eine Untersuchung von Schulter, Hand oder Ful} speziell bei alteren oder
adipdsen Personen gestaltet sich oft schwierig, ebenso wie die Untersuchung von

Klaustrophobikern auf Grund der Enge in der Roéhre.
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OoMRT - Offenes System

Das statische Magnetfeld steht senkrecht zur Korperachse (vertikales Magnetfeld). Es
kommen spezielle Empfangsspulen, sogenannte Solonoid-Spulensysteme, zum Einsatz. Die
Bauweise erlaubt einen guten Zugang zum Patienten. Auf Grund der gegebenen
Bewegungsfreiheit kdnnen altere Menschen, Klaustrophobiker, Kinder, adipése Personen

und Schwangere untersucht werden (Hailey et al. 2006).

Abb.1: Philips Panorama HFO Release, 1,0 Tesla (Quelle: www.mikrotherapie-berlin.de)

3.1.2. Bildgebungstechniken

Spinechosequenz (SE)

Durch einen schichtselektiven 90° RF (Radiofrequenz)-Impuls erfolgt die Anregung, welche
zur Folge hat, dass es auf Grund von Feldinhomogenitaten mit unterschiedlicher
Geschwindigkeit zur Dephasierung kommt. Zur Halfte der Echozeit erfolgt ein 180° Impuls,
welcher eine Umkehr der Reihenfolge der Spins bewirkt. Auf diese Weise werden
Feldinhomogenitaten ausgeglichen und es kommt zum Echo.

Vorteil dieser Sequenz ist die Unempfindlichkeit gegen statische Feldinhomogenitaten, was
eine sehr gute Bildqualitdt zur Folge hat. Ein Nachteil ist die lange Messzeit und damit

zugleich die Empfindlichkeit gegenuber Bewegungsartefakten (Nitz et al. 2007).
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Fast Field-Echo (FFE)

Zur Erzeugung des Echos werden nur die Gradientenspulen verwendet und kein 180° HF-
Impuls. Der Frequenzkodiergradient fuhrt dazu, dass die Spins dephasieren. Anschliel3end
kommt es zur Rephasierung auf Grundlage eines Magnetfeldgradienten mit inverser
Polaritat

Vorteil ist, dass eine sehr kurze TR (Repititonszeit) erreicht wird. Dies flhrt dazu, dass
schnelle Bildaufnahmen mdglich sind. Diese Sequenz ist gleichzeitig unempfindlich gegen
Bewegungsartefakte. Bei langer T1-Relaxation wird bei groen Pulswinkeln das Signal-
Rausch-Verhaltnis durch Sattigung vermindert. Aufgrund des Fehlens des 180°-Impulses
werden statische Feldinhomogenitaten nicht ausgeglichen (Weishaupt et al. 2006).
Angewendet wird diese Sequenz in Verbindung mit Gadolinium oder eisenhaltigen

Kontrastmitteln (Omary et al. 2000).

Turbo Spin-Echo (TSE)

Hierbei handelt es sich um eine modifizierte SE-Sequenz, bei der die Bildaufnahmezeit
verkirzt wird, indem mehrere 180° Pulse pro TR mit dazwischen geschalteten
Phasenkodiergradienten stattfinden.

Es kommt zur Spinechoserie (Nitz et al. 2007).

3.1.3. Bildartefakte in der MRT

Bewegungsartefakte und Flussartefakte

Diese entstehen bei sehr langsamen Sequenzen, ausgeldst durch Atmung, Peristaltik des
Darms, Herzschlag oder pulsierenden Fluss von Blutgefallen bzw. Liquorzirkulation
(Weishaupt et al. 2006).

Einfaltung

Die Einfaltungen entstehen, wenn anatomische Strukturen aufierhalb des gewahlten

Bildausschnittes auf Grund von Phasen- und Frequenzkodierung in diesen hineinprojiziert
(gefaltet) werden, (Weishaupt et al. 2006).
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Chemische Verschiebung

Es kommt zur Signalausldschung an Grenzflachen (Bsp. Wasser / Fett), weil die
Resonanzfrequenz der Protonen abhangig vom umliegenden Gewebe ist (d.h. von der
molekularen Struktur); (Weishaupt et al. 2006).

Suszeptibilitat

Die magnetische Suszeptibilitat ist ein Mass flr die Magnetisierbarkeit von Materialien.
Durch unterschiedliche Suszeptibilitaten unterschiedlicher Materialien entstehen an den
Phasengrenzen Signalausléschungen und Bildverzerrungen. Gering sind diese bei SE-
Sequenzen, da hier Magnetfeldinhomogenitaten ausgeglichen werden. FFE-Sequenzen
dagegen sind am empfindlichsten (Bakker et al. 1993, 1994); (Teitelbaum et al.1988).
Genutzt werden diese Artefakte z.B. bei der Suche nach Blutungen oder Kalkablagerungen.
Besonders grolRe Artefakte entstehen z.B. bei orthopadischen Implantaten (Weishaupt et al.
2006).

Wechselstrome

Wird die Gradientenspule schnell ein- und ausgeschaltet so entstehen Strome im bzw. am
Patienten. Diese werden durch Kabel und Drahte oder aber durch den Magneten selbst
ausgeldst (Weishaupt et al. 2006); (Bartels et al. 2001).

Radiofrequenzartefakte

In Phasen- oder Frequenzrichtung entstehen manchmal Linien oder Bander im Bild. Linien in
Phasenrichtung entstehen hierbei durch ein RF-Loch (Bsp. Tir im MRT-Raum ist nicht
richtig geschlossen) oder extern durch RF-Stérquellen (Bsp. Pulsoximetergerate oder
Anasthesiegerate im Raum). Bander in Frequenzrichtung entstehen durch Fehler bei der
RF-Transmission (Weishaupt et al. 2006).
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3.1.4. ASTM-Sequenzen

Sequenzparameter:

TE (Echozeit): Zeitspanne von der Anregung der Spins bis zur Signalmessung

TR (Repititionszeit): Zeitspanne zwischen zwei Anregungen innerhalb einer Schicht
Flipwinkel (Kippwinkel): Auslenkung der Spins. Diese sollte grol3 genug sein um genlgend
Signal bei kurzer TR zu erreichen und der Sattigung bei 90°-Impulsen entgegenzuwirken.
Bei geringer Magnetisierung entlang der xy-Ebene kann die Gbrige Magnetisierungsenergie
entlang der z- Achse fur erneute Anregung genutzt werden.

NSA (Number of Excitation): Anzahl der Signale einer Schicht pro Phasenkodierung
gemessen.

Schichtdicke (Slice thickness): Entlang der z-Achse des Koérpers nimmt die Lamorfrequenz
vom Kopf zum Ful hin ab. Somit kann entsprechend der gewahlten Frequenz genau eine
definierte Schicht angeregt werden. Die Schichtdicke wird dabei durch Anderung der
Gradientenstarke der Schichtwahlgradienten beeinflusst.

FOV (Field-of-View): Bildausschnitt, welcher gemessen wird.

Bandbreite: Spin-Sequenz-Spektrum

(Weishaupt et al. 2006)

ASTM Designation: F 2119-01

Standard Test Method for Evaluation of MR Image Artefacts from Passive Implantants

3.1.5. Blutkreislauf des menschlichen Korpers

Das Kreislaufsystem besteht aus einem arteriellen und einem venésen System, kann aber
auch in ein Hochdrucksystem 10,7-16 kPa (80-120 mmHg) und ein Niederdrucksystem
0,665-2,394 kPa (5-10 mmHg) unterteilt werden, wobei alle Venen und die Lungenarterie

zum Niederdrucksystem gehdren, alle anderen Arterien zum Hochdrucksystem.

Der Weg des Blutes in fir die Angiographie wichtigen Gefalten beim Menschen:

Vom linken Herzen flieRt das Blut Gber den Aortenbogen in die Aorta deszendenz, hier
gehen samtliche Aste zu den Organen (Leber, Milz, Nieren, Magen, Darm) und kleinere Aste
zum Rickenmark ab (Abzweigungen am Aortenbogen wie Truncus brachiocephalicus

wurden fir diese Arbeit nicht beriicksichtigt). In Hohe des Bauchnabels verzweigen sie sich
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in die beiden Beckenarterien (A. iliaca), welche in Leistenhdhe in die A. femoralis communis

Ubergehen. Diese teilt sich weiter und zieht im Bein herab (Deetjen et al. 1999).

A und B Lungenfliigel

Borta
ebare
Hohlvana
Artaria
pulmonaris
| Herzkranz-
gefifie
By hrb@ng
Arrrv e
Linksherz-

katheter

Rachtsherz-
katheter

Beinarterie
Ba@invang

Linksharz-
katheter

Rachtsharz-
kathater

Abb. 2: Schematische Darstellung eines Linksherzkatheters (rot) und Rechtsherzkatheters

(blau) von der Leistengegend bzw. vom rechten Arm bis zum Herz (Quelle: www.vitanet.de)
3.1.6. Angiographie

Allgemeines

Unter Angiographie versteht man die réntgenologische Darstellung eines Gefalles nach
Kontrastmittelgabe. Dazu wird ein Katheter Uber einen Zugang (Schleuse), meist in der

Leistenarterie, geschoben, Uber den dann das Kontrastmittel appliziert wird. Angiographie

stellt immer die Kontrastmittelsaule im Gefaf} dar. (Schild 2003).
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DSA (digitale Substraktionsangiographie)

Die digitale Substraktionsangiograpie dient der Untersuchung von Blutgefal3en. Hierbei
werden vom zu untersuchenden Korperteil, zum Beispiel dem Herz, zwei =zeitlich
aufeinander folgende Réntgenaufnahmen gemacht. Zeitlich zwischen den Bildern wird ein
Kontrastmittel in die Arterien injeziert. Angewandt wird dies zur Diagnose von

GefaRerkrankungen, vor allem bei Stenosen und GefalRverschlissen.

Angio-CT (Computertomographie)

Hierbei handelt es sich um ein Schnittbildverfahren mittels ionisierender Strahlung, was zu
einem 3D-Modell hochgerechnet werden kann. Das Kontrastmittel wird induziert und der CT
misst den Kontrastmittelspiegel im Blut Uber der Hauptschlagader (Aorta). Sobald die
vorgegebene Konzentration erreicht ist, beginnt der Scan des voreingestellten anatomischen
Korperbereiches. Angewandt wird dieses Verfahren vor allem zur Diagnostik von grof3en
GefalRen. Hauptanwendung findet es bei der Vermessung eines Aortenstents in Lange und
Durchmesser. Auch Gerinnsel im Gefald lassen sich auf diese Weise darstellen (Higgins et
al. 2005).

Angio-MRT (Magnetresonanztomographie)

Dies ist ein 3D-Schnittbildverfahren mittels Magnetfeld und RF nach Kontrastmittelgabe.
Auch hier lassen sich GefalRe darstellen. Vorteil ist hierbei die fehlende ionisierende
Strahlung. Nachteile ergeben sich, da Patienten mit Herzschrittmacher oder metallischen
Implantaten fir diese Art der Untersuchung nicht geeignet sind (Higgins et al. 2005; Rickers
et al. 2003).

Abb. 3: GefalRdarstellung im MRT-Bild (Quelle: www.praxis-bbb.de)
Beim Hauptteil der Untersuchungen erfolgt der Zugang Uber die Leistenarterie, es kann
jedoch auch eine Punktion der Armarterie bzw. der Arterie der Achselhdhle erfolgen (Schild

2003).

10
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3.1.6.1. Katheter
Interventionskatheter

Um GefalRe zu sondieren, bendtigt man Katheter, welche sich den anatomischen
Gegebenheiten anpassen und es so ermoglichen, die Katheter in die richtige Arterie zu
leiten (Leung et al. 1995).

Der Unterschied dieser Katheter liegt in den verschieden geformten Spitzen (siehe
Abbildung 5).

Judkins, Judkins, Figtail
lirks rechts

Sones Amplatz, [ Amplatz,
rechits lirks

Abb. 4: Verschiedene Formen von Katheterspitzen (Quelle: www.medizin.uni-essen.de)

Um einen Katheter im MRT nutzen zu kénnen, darf dieser keine ferromagnetischen Anteile
besitzen. Des Weiteren sind Stabilisierungsgitter zwar im MRT-Bild sichtbar, jedoch ab einer
bestimmten Lange kritisch, da sie Wechselstrome durch die HF generieren und somit die
Patientensicherheit gefahrden (Liu et al. 2000).

Es missen spezielle MRT-kompatible Katheter evaluiert werden. Dies gilt auch fir die zu
verwendenden Fihrungsdrahte (Adam et al. 1998; Buecker et al. 2004; Kochli et al. 1994;
Kuehne et al. 2003).

11



Literaturiibersicht

Schleuse / Katheterzugang

Um einen Katheter in ein Blutgefal} schieben zu kdnnen, bendtigt man einen Zugang
(Schleuse). Schleusen sind Kunststoffkatheter, welche nach vorheriger Betdubung in das
Gefalk eingebracht werden. Sie besitzen einen Schleusenkopf, durch den der Katheter bzw.
Flhrungsdraht geschoben wird und welcher durch eine Gummimembran abgedichtet ist. So
wird ein Austreten von Blut wahrend der Intervention verhindert. Um einen Verschluss des

Lumens zu verhindern, befindet sich seitlich noch ein Schlauch zum Splilen.

Abb. 5: Schleusensystem, durch welches der Katheter geschoben wird (Quelle:

www.bbraun.de)

3.1.6.2. Kathetertracking

Unter Kathetertracking versteht man die Ortung der Position und Lage des Katheters
innerhalb des Kdrpers. Katheter kénnen aktiv oder passiv dargestellt werden.

Bei den passiven Verfahren werden Stoffe eingearbeitet, welche dem Katheter im CT
Rontgendichte verleihen (Bsp. seltene Erden oder Stabilisierungsgitter aus Metall) sowie im
MRT ferromagnetische Materialien, welche Materialartefakte (Suszeptibilitatsartefakte)
hinterlassen. Hierzu gehéren MRT-kompatible Flihrungsdrahte (Araki et al. 2002; Bakker et
al. 1996; Ladd et al. 1998) sowie mit Kontrastmittel gefillte Katheter (Omary et al. 2000).
Aktiv kdnnen Katheter Uber Resonanzspulen dargestellt werden (Bock et al. 2004; McKinnon
et al. 1996).

Ebenfalls ist es moglich mittels einer am Katheter integrierten Antenne die HF des MRT zu
nutzen und durch die entstandenen Wechselfelder ein Artefakt zu generieren (Ocali et al.
1997).

Mittels eines lokal entstehenden Magnetfeldes und daraus resultierendem Artefakt im MRT-
Bild kann ein Katheter mit integrierter stromdurchflossener Spule aktiv dargestellt werden
(Glowinski et al. 1998).
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3.2. Physikalischer Teil

3.2.1. Spulen

Eine Spule besteht aus Draht (Stromleiter) mit mindestens einer Windung, welcher um einen
Spulentrager gewickelt sein kann. Ist dieser aus nichtmagnetischem Material, handelt es
sich um eine Luftspule. Spulen zahlen zu den passiven induktiven Bauelementen. Legt man
an eine Spule einen elektrischen Strom an, so entsteht ein magnetischer Fluss. Sobald sich
der Strom andert, entsteht an den Enden der Spule eine Selbstinduktionsspannung, welche
dem Strom (ihrer Ursache) entgegen wirkt (Lenzsche Regel). Strom und induzierte
Spannung verhalten sich dabei proportional. Dieser Proportionalitdtsfaktor wird als
Induktivitdt bezeichnet. Ist die Spule gegenlaufig (bifilar) gewickelt, erhalt man geringe
Induktivitdten, da sich hierbei die entgegengesetzt gerichteten, magnetischen Flisse
aufheben.

Legt man Gleichstrom an eine Spule an, so entstehen ein magnetischer Nord- und Sidpol,
wobei die Flussrichtung des Stromes angibt, um welchen Pol es sich handelt, (Faustregel:
Stromfluss am Spulenende im Uhrzeigersinn — Stdpol, gegen den Uhrzeigersinn — Nordpol).
Der Stromfluss wird entsprechend der physikalischen Stromrichtung vom Minus- zum

Pluspol angegeben (Czichos et al. 2008).

Die Magnetfeldstarke H kann wie folgt berechnet werden:

N
H:IXT

N = Windungsanzahl, | = Lange der Spule und | = Stromstéarke
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Spulenmaterial

In der Technik werden als Material fir Spulen Kupferlackdrahte (CulL) oder Aluminiumdrahte
verwendet. Es kdnnen jedoch auch andere leitende Metalldrahte wie bspw. Gold, Silber oder
Platin verwendet werden (Czichos et al. 2008).

Kupfer ist als sehr weiches Metall gut formbar und kann fiir sehr diinne Drahte unter 50 ym
noch gut verarbeitet werden. Mit einer elektrischen Leitfahigkeit von 58x10° S/m bei 20 °C
gilt Kupfer als sehr guter Leiter (etwas schlechter als Silber mit 63,01x10° S/m bei 20 °C,
aber deutlich besser als Gold mit 44,0x10° S/m bei 27 °C) (Czichos et al. 2008). Kupfer ist
ebenfalls ein sehr guter Warmeleiter. Die toxische Wirkung, hervorgerufen durch
Kupferionen, spielt auf Grund der Lackummantelung des Kupferdrahtes keine Rolle

(Brechmann et al. 2007). Dieser Lack dient als Isolierschicht.

Zylinderspulen

Die Drahtwindungen werden parallel um ein Lumen gewickelt, wobei bei einer optimalen
Zylinderspule mit maximaler Induktivitat der Abstand der Windungen kleiner als das Lumen

ist. Hierbei kann der Draht zylindrisch nur in eine Richtung (siehe Abbildung) oder als Hin-

und Ruckwicklung parallel oder antiparallel, neben- oder Ubereinander, gewunden werden.

(Eh'h‘ﬂh\%’h’h’ﬁh’h’h’ﬁh}

Abb. 6: Darstellung der einfachsten Form einer Zylinderspule (Quelle: http://de.academic.ru)
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[Magnetfeld einer Spule]

@ Shrom Pl @I

i die Sies cler
ZaichEnabans

Abb. 7: Schematische Darstellung des Feldverlaufes einer Spule (Quelle: http://katalog.av-

medien.net)

Die magnetische Feldstarke lasst sich dabei wie folgt ermitteln:

IN
HX(X) = ﬁ

| = Stromstarke, N = Windungsanzahl, | = Lange der Spule, r = Radius der Spule

x wird von der Spulenmitte aus entlang der Achse gemessen (Nihrmann 1983)

3.2.2. Photodioden

In Photodioden ist p-leitendes und n-leitendes Material zusammen gefligt. Es handelt sich
hierbei um Halbleiterbauelemente, welche aus Halbleitermaterial (Silizium, Germanium oder
Galliumarsenit) bestehen. Dabei ist n die obere dunne Schicht, durch die das Licht in die so
genannte Raumladungszone hindurch tritt. Photodioden wandeln Licht an ihrem pn-
Ubergang (Grenzschicht) auf Grund eines inneren Photoeffektes in elektrischen Strom um.
Licht trifft auf die Grenzschicht, welche meist durch ein Gitter geschiuitzt ist. Dabei werden
freie Ladungstrager (Elektronen) aus ihrer Kristallbindung gelést und wandern von der n-
leitenden zur p-leitenden Schicht und gehen dort wieder in Bindung. Es kommt zur
Ladungstragerdiffusion, da die freien Ladungstrager der n-Schicht mit den Ldochern der p-

Schicht rekombiniert werden, dabei entsteht ein lonengitter. Diese so genannte
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Raumladungszone enthalt wenig freie Ladungstrager, was die Entstehung eines starken
elektrischen Feldes zur Folge hat. Ist das elektrische Feld gro3 genug, um der Kraft der
Warmestrahlung entgegenzuwirken, so ist die Ladungstragerdiffusion beendet. Die Breite
der Raumladungszone ist abhangig von der Lichtintensitat, d.h. je hdher die Lichtintensitat,
desto breiter die Zone und desto starker das elektrische Feld. Entscheidend hierbei ist die
Diodenspannung (Diffusionsspannung), welche bei T = 20 °C bei Silizium ca. U = 0,6-0,7 V
und bei Germanium ca. U = 0,3 V liegt (siehe Abb. 10 Diodenkennlinie), (Czichos et al.
2008).

Lichieinfall
P-Dotierung . N-Dotierung
L

® © ©
@ o L

Sperrschicht 1

S ®
| CNCINCEC
I I '
\ . Anode M Kathode
Eperrschight

Abb. 8: Schematische Darstellung eines Abb. 9: Ladungsverteilung in einer
pn-Ubergangs Photodiode
(Quelle: www.elektronik-kompendium.de) (Quelle: http://entladung.net)

Jede Diode hat in einer bestimmten, vorgegebenen Wellenlange ihr Optimum, welchem die
Lichtquelle entsprechen muss. Bei Dunkelheit flie3t, temperaturabhangig, der so genannte
Dunkelstrom, welcher ein Qualitdtsmerkmal der Dioden ist. Je kleiner dieser Dunkelstrom
(Leckstrom), desto hochwertiger ist die Diode, da es sich hierbei um einen Querstrom
handelt, welcher von aufen nicht nutzbar ist und der dem zu erzeugenden Strom
entgegenwirkt.
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Abb. 10: Diodenkennlinien einer Siliziumdiode (rot) und einer Germaniumdiode (blau)

(Quelle: www.kurcz.cc)

In Diodenkennlinien (siehe Abb. 10) werden Spannungs- und Stromverhalten der
entsprechenden Dioden dargestellt. Betrachtet man das Diagramm in Abb. 10, so sind
Dioden, welche in Durchlassrichtung betrieben werden, oben rechts und Dioden, welche in
Sperrrichtung betrieben werden, unten links einzuordnen. Diese Kennlinien werden z.B.
verwendet um die Schwellspannung zu ermitteln. Die Schwellspannung ist diejenige
Spannung, bei der die Anode in Durchlassrichtung positiver ist als die Kathode, bei der
folglich Strom flief3t.

Es gibt folgende Betriebsarten flir Photodioden:

1. als Lieferant elektrischer Energie (Fotoelement, Solarzelle), d.h. ohne Last geht die Diode
in Sattigung und die Spannung geht gegen Leerlaufspannung, bei Belastung sinkt die
Spannung und Strom geht gegen Kurzschlussstrom (U>0 ; I>0); die Diode erzeugt Strom.

2. Betrieb im Kurzschluss, d.h. als Stromlieferant linear abhangig von der
Beleuchtungsstarke (U =0 ;| > 0);

3. Betrieb in Sperrrichtung, d.h. es fliel3t ein Sperrstrom, welcher linear vom Licht abhangig
ist; sie leitet bei Belastung auch in Sperrrichtung (U<0; I>0). An der Diode liegt eine externe
Spannungsquelle an (U>0), deren Spannung groRer als die Photospannung sein muss. Die

Diode wird als Photowiderstand genutzt (Brechmann et al. 2007).
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3.2.3. Lichtwellenleiter (LWL)

LWL sind elektrische Wellenleiter aus Quarzglas, Mineralglas, Siliziumoxid (reinstes
Kieselglas) oder Kunststoff. Es handelt sich um mit Steckverbindungen versehene Kabel zur
Ubertragung von Licht (optische Signale und optische Strahlung). Ihr Biegeradius wird vom
verwendeten Material sowie vom Durchmesser und der Ummantelung bestimmt.

Ein LWL besteht aus einem lichtfihrenden Kern (core), welcher der Signallbertragung dient
und der einen groReren Brechungsindex besitzt als der Mantel. Dieser Mantel (cladding) mit
niedriger optischer Dichte bildet eine Grenzschicht, an der Totalreflexion stattfindet, und
sorgt somit dafir, dass das Licht durch den Kern gefiihrt wird. Des Weiteren kommt eine
Schutzbeschichtung (coating) hinzu, welche vor mechanischer Beschadigung und
Feuchtigkeit schiitzen soll und aus Kunststoff (Silikon, Acryl) besteht (Czichos et al. 2007).

Lackierung Beschichtung

Mantel\\ \

Lackierung /

Beschichtung
Abb. 11: Schematischer Aufbau eines Lichtwellenleiters und des hindurchfiihrenden

Lichtverlaufes (Quelle: www.huetter.co.at)

LWL werden Uber spezielle Stecker mit der Lichtquelle und untereinander verbunden.
Effektiv werden Stecker mit ballonartiger (runder) Endflache verwendet, bei denen sich

lediglich die Faserenden kontaktieren.

Abb. 12: Verbindungsstecker von Lichtwellenleitern: links der gangige ST-Stecker, rechts

der SC-Stecker (Quelle: www.rapidcontact.de)
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SC-Stecker sind Normstecker fiir Glasfaserkabel mit automatischer Verriegelung und
Verdrehsicherung (Push-/Pullverriegelung) und werden meist fir feste Verlegekabel
verwendet.

ST-Stecker sind Stecker mit Bajonettverschluss (stick and twist) und werden auch VST

genannt, wenn sie verriegelbar sind. Sie werden meist an aktiven Komponenten eingesetzt.

3.2.4. Laser (Light Amplification by Stimulated Emission of Radiation)

Laser sind eine kinstlich gerichtete Strahlungsquelle, welche durch stimulierte Emission von
Strahlung zur Lichtverstarkung fihrt. Elektronen werden angeregt und auf ein hoheres
Energieniveau gehoben (Absorption). Sie geben Photonen ab, wobei aus spontaner
Emission entlang der Vorzugsachse induzierte Emission wird, was eine Photonenlawine
auslost. Die Anregung hierbei erfolgt durch intensives Licht oder eine elektrische

Gasentladung.

Pumpniveau

Spontane 2

Emission ' TN .

1

@@ Emndzustand l

Pumpniveau

[-1 Grundzustand _l

Laser

Stimulierte

Emission I{;rundzus‘tand a I

Abb. 13: Schematische Darstellung der Energieniveaus und Effekte bei der Entstehung von

Laserlicht (Quelle: www.fzd.de)
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Zur Verstarkung kommt es durch Totalreflexion im optischen Resonator an zwei sich
gegenuberliegenden Spiegeln. Dadurch wird der Weg des Lichtes verlangert, was zur Folge
hat, dass ein Photon sehr oft stimulierte Emission hervorrufen kann. Es werden hierbei nur
bestimmt Frequenzen verstarkt, welche folgende Resonatorbedingungen erfillen, alle
anderen werden durch Interferenz ausgeloscht. Es gilt:

Wobei g eine naturliche Zahl ist und L die Resonatorlange, A = Wellenlange

Ein Spiegel ist totalreflektierend, der andere Spiegel teilreflektierend, was zur Folge hat,
dass 1-5 % des Lichtes als Resonatorverlust ausgekoppelt wird und somit als Laserlicht zur
Verfligung steht.

Kithlung/
— Coaling ™

Rilckkoppel- L‘Eamw Auskoppelspiegel/
spiegel/ MP Qutput coupler
HR Mirror

/

Staby/

Rod
Staby Lampe/
Rod Lamp

Abb. 14: Schematische Darstellung des Aufbaus eines Resonators im Laser (Quelle:

www.acsys.de)
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Als Lasermedien stehen lonen (Nd:YAG), Atome (HeNe Gasgemische), Molekiile (CO2),
dotierte Halbleiter (Laserdioden) oder freie Elektronen (in Magnetfeldern) zur Verfugung.
Laserlicht zeichnet sich besonders durch folgende Eigenschaften aus:
o kohéarent, d.h. Richtung und Phasenverschiebung sind Uber grole Strecken fest,
konstruktiv Uberlagernde Wellen;
¢ monochromatisch, d.h. schmale Bandbereite, Wellenlange (Farbe) zuzuordnen,
wobei die Wellenlange der Energie entspricht;
o Kollimation, d.h., dass die Leistung genau in eine Richtung ausgesendet wird,
parallel und vom optischen Resonator vorgegeben (paralleles Licht);
o fokussierbar, d.h. Tiefenscharfe durch Fokussierung, dabei ist es besser, mit kleinen
Brennweiten zu arbeiten (Leistungsdichte = Laserleistung / Strahlenquerschnitt).
Es gibt gepulste Laser, getaktete Laser und Dauerstrichlaser, dies wird als Betriebsart
bezeichnet. Laser werden in der Medizin zum Schneiden, Abtragen von Gewebe,
Laserlithotripsie, Photothermolyse, LITT und in der Photochemotherapie eingesetzt (Czichos
et al. 2007).
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Die neuen Laserklassen:

Lidschlussreflex

Klasse | Grundkonzept Wellenlange, |Zeit- |GZS furdas |Messung |Kommentar
fur die die basis |Sichtbare
Klasse
definiert ist
Neu
1 augensicher alle 100 s |Wellenlangen |50 mm in |alte Klasse 1
oder |-abhangig 2m
30000 7 mm in
s 14 mm
™ augensicher 302,5-4000 |100s |Wellenlangen | Wie MZB- | friiher: nicht
ohne nm oder |-abhangig Werte sichtbarer Teil
Verwendung 30000 der Klasse 3A
optischer s und Geréate,
Instrumente; die nicht in
unsicher bei 3A, sondern
Verwendung wegen der
optischer Leistungs-
Instrumente grenze
(funfmal
Klasse 2) in
Klasse 3B
waren
2 augensicher 400-700nm [0,25s |1 mW 50 mm in |alte Klasse 2
durch 2m
Abwendungs-
reaktion plus 7 mm in
14 mm
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2M Lidschlussreflex; |400-700 nm |0,25s |1 mW Wie MZB- | friher:
je nachdem, ob Werte sichtbarer Teil
es sich um einen der Klasse 3A
divergenten oder und Gerate,
aufgeweiteten die nichtin 3A
Strahl handelt, waren,
kann er mit sondern
optischen wegen der
Instrumenten Leistungs-
unsicher sein grenze 5 mW
in Klasse 3B
waren
3R -Uberschreitet die |400 - 700 nm |0,25s |5 mW 50 mm in |alte Klasse 3B
MZB-Werte 2m im Sichtbaren
erweitert in
-die Strahlung ist |302,5 - 400 100 s 7 mm in den
max. funfmal nm und 14 mm Wellenlagen-
hoher als die bereich von
GZS-Werte von 302.5 nm bis
Klasse 1 (bzw. 1 mm
Klasse 2)
-das Risikoist | 700 nm - 10°
etwas geringer nm
als in der Klasse
3B
3B alte Klasse 3B alle 100s |500 mW 50 mm in |alte Klasse 3B
ohne 3R 2m ohne 3R
7 mmin
14 mm
4 alte Klasse 4 alle 100s |>500 mW alte Klasse 4
30000
s

Tabelle 1: Laserklassen nach DIN EN 60825-1/11.01 (Quelle: Kurs Laser

LMTB Berlin)
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3.2.4.1. Frequenzverdopplung

Bestrahlt man ein Material z.B. einen Kristall (KDP- Kaliumdihydrogenphosphat) mit Licht
hoher Intensitat so andert sich beim Auftreffen und Durchdringen der Materie die Frequenz
des Lichtes. Da die Frequenz der Lichtstrahlung multipliziert mit der Wellenlange die
Konstante Lichtgeschwindigkeit ergibt, kann man auch sagen die Frequenz ist umgekehrt
proportional zur Wellenlange. Wird beim Auftreffen die Frequenz verdoppelt, so halbiert sich
folglich die Wellenlange.

Ziel bei einem Nd:YAG (Neodymiak) Laser ist es, die Wellenlange von 1064 nm (rot) auf
532 nm (gruin) zu verdoppeln und anschlieBend den roten Anteil herauszufiltern. Hierflr wird
der rote Laser in einen KDP-Kristall eingekoppelt. Die Brechzahl des KDP-Kristalls betragt

n = 1,5095 bzw. n = 1,4684 und ist richtungsabhangig. Da nicht der gesamte Strahl
gewandelt wird, ist es notwendig, nach dem KDP Kristall mittels Spiegel, welche im griinen
Bereich reflektieren und rotes Licht transmittieren, den austretenden Strahl zu filtern. Dabei
bestimmen Temperatur, Bandbreite und Intensitat des Lasers die Effizienz des KDP-

Kristalls.

Sekundarstrahl
(2w, ka)

—_—_— Primarstrahl
((n, k-|)

ankommende
Strahlen (o, k1)

—»| «— Az

Abb. 15: Frequenzverdopplung, schematische Darstellung des Strahlenverlaufes durch

einen KDP Kristall (Quelle: http://users.physik.fu-berlin.de)
Wie dabei deutlich wird, sind hinter dem KDP-Kristall beide Wellenlangen (die eingehende

und die frequenzverdoppelte Wellenlange) vorhanden, so dass im Folgenden noch tber

Filter der Primarstrahl, also die eingehende Wellenlange, herausgefiltert werden muss.
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3.2.5. Gleichstrom

Gleichstrom wird beispielsweise durch eine Batterie erzeugt. Hierbei gilt, dass ein Leiter
einen positiven Pol gegentber dem anderen hat und Starke sowie Richtung konstant sind.
Bei konstantem Widerstand verhalten sich Spannung und Stromstarke proportional
(Ohmsches Gesetzt).

Ohmscher Widerstand (R):

R =

U
n Ohmscher Widerstand, U = Spannung, | = Stromstarke

Entscheidend fir die Erwarmung eines elektrischen Leiters ist die Stromdichte J in A/mm?,
sie ist somit ein Mal fir die Belastbarkeit des Leiters und die Stromverteilung innerhalb des

Leiters.

Stromdichte (J):

J= J = Stromdichte, | = Stromstarke, A = Querschnitts Flache

1
A

des Leiters
Elektrische Leistung P ist die pro Zeiteinheit gelieferte elektrische Energie.
Elektrische Leistung (P):

P=UxI P = elektrische Leistung, U = Spannung, | = Stromstarke

(Brechmann et. al. 2007)

3.2.6. Wechselstrom

Beim Wechselstrom handelt es sich um einen zeitlichen Wechsel zwischen positiver und
negativer Polung des Stromes, deren Summe Null ergibt (Brechmann et al. 2007). Die

Wechselstromanteile werden in dieser Arbeit, da sie die Patientensicherheit gefahrden

minimiert.
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3.2.7. Radiofrequenz (RF)

In der Elektrotechnik zahlen Frequenzen zwischen 30 kHz und 300 GHz zu den
Hochfrequenzen. In der Medizin spricht man von Radiofrequenz. Dieser Bereich beginnt
schon bei 1 kHz. Er ist ein Teilbereich der Hochfrequenz. Hochfrequenz hat die Eigenschaft
sich in Form von elektromagnetischen Wellen Uber grof3e Distanzen und durch
Materieschichten wie z.B. Wande, wenn sie nicht abgeschirmt werden auszubreiten (Pictet
et al. 2002); (Yeung et al. 2002).

3.2.8. Transformation

Unter Transformation versteht man die galvanische Kopplung zwischen zwei Leitern. Ziel
dieser Kopplung ist eine Erhéhung oder Erniedrigung der Wechselspannung.

Um einen Transformationseffekt hervorrufen zu koénnen, bendtigt man primare und
sekundare Spulen, also einen Transformator. Die Primarspule ist hierbei die HF-Sendespule
des oMRT, als Sekundarspule fungiert die Katheterspule. Die Sekundarspule muss
innerhalb des von der Primarspule erzeugten elektromagnetischen Feldes gekoppelt sein
(sich befinden). Bei einem Transformator wird elektrische Energie (Wechselspannung)
induktiv Ubertragen. Die Wechselspannung, welche an die Primarspule angelegt wird,
erzeugt ein Magnetfeld, welches in der Sekundarspule wiederum eine Spannung erzeugt.
Dabei muss das Magnetfeld, welches die Sekundarspule durchsetzt, sich standig zeitlich

andern, was durch die angelegte Wechselspannung hervorgerufen wird.

ik 4k dF 4k AF E

uclc} it CTTT TN ¢

s ' t ]hi_uc
-c-3Y

ﬂ-{nﬂm!w 'e=C

Vartauf von Strom und Spannung an einor idealon Kapazitht

Abb. 16: Phasenverschiebung bei der Transformation (Quelle: http://home.arcor.de)
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Der von den Spulen des MRT induzierte Transformationsstrom ist Wechselstrom und muss
somit im Rahmen der Patientensicherheit minimiert werden. Dies geschieht in diesem Fall,
indem das Verhaltnis der Spulengréf3en zueinander so gewahlt ist, dass die Sekundarspule
flachen- und windungsmaRig deutlich kleiner ist als die Primarspule und somit nur in
geringem MalRe vom Magnetfeld der Primarspule durchstromt wird. Die Spannung der
Sekundarspule ist genau so grol® wie das Verhaltnis der Windungszahlen von primar zu

sekundar und wird von der Primarspannung vorgegeben.

Spannungsubersetzung:
ut_N
U2 N2

U1 Primarspannung, N1 Primarspulenwindungszahl,
U2 Sekundarspannung, N2 Sekundarspulenwicklung
(Brechmann et al. 2007)

3.2.9. Antenne

Bei einer Antenne handelt es sich um einen Leiter, welcher elektromagnetische Wellen
senden und empfangen kann. Elektromagnetische Wellen der Bildgebungsspule breiten sich
im Raum aus.

Zur genauen Beschreibung dienen hierbei die Maxwell’ schen Gleichungen. Mit ihnen lassen
sich die Eigenschaften von elektromagnetischen Feldern und elektrischen Ladungen
beschreiben. (Czichos et al. 2008).

v

i
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A: Die Kondensatorplatten stehen sich parallel gegenlber und es handelt sich um einen
geschlossenen  Schwingkreis. Dieser wird charakterisiet  durch  seine
Resonanzfrequenz.

B: Zieht man die Kondensatorplatten auseinander, so stehen sich die Spulenenden
gegenuber. Es entsteht C, ein offener Schwingkreis

C: Es ist eine Dipolantenne entstanden, bei der die Kondensatorplatten lediglich auf die
Leiterendpunkte reduziert sind. Die Spule wird zum gestreckten Leiter. Die Dipolantenne
zeichnet sich dadurch aus, dass die zugeflhrte elektromagnetische Energie in ihrer

Resonanzfrequenz abstrahit.

Abb. 17: Schematische Darstellung des Funktionsprinzipes einer Dipolantenne (Resonanz-

kreis) (Quelle: modifiziert: http://www.elektroniktutor.de)

Es werden elektrische Felder und dazu senkrecht stehende magnetische Felder erzeugt und
empfangen. Die Bildgebungsspulen des oMRT strahlen elektromagnetische Wellen in Form
der Hochfrequenzen auf die parallel liegenden Messleitungen ab. Die parallelen Leitungen
verhalten sich hierbei ahnlich wie Kondensatoren, zwischen ihnen entstehen
Leitungskapazitaten und Leitungsinduktivitdten. Durch die hohen Frequenzen und den
daraus resultierenden standigen Feldwechsel wird der Kreislauf in Schwingung versetzt, es
entstehen elektrische Wechselfelder. Um diese Wechselspannung im Rahmen der
Patientensicherheit gering zu halten, wird die Gesamtlange der Spule und Leitungen so

gewahlt, dass sich deren Lange unterhalb der kritischen Lange befindet.

3.2.9.1. Kritische Lange

Treffen HF-Wellen auf ein Medium (wobei als Medium alle Stoffe bezeichnet werden, welche
die HF-Wellen durchdringen kénnen), so andert sich die Laufzeit bis zum Durchdringen des
Mediums. Als Referenzmedium dient hierbei Vakuum. Die Dielektrizitdtszahl sowie die
Permeabilitatszahl sind, wie im Vakuum bei Luft anndhernd 1. Da sich der Katheter mit
Spule teils im Blutgefall, teils jedoch auch in Luft befindet, gehen alle weiteren
Betrachtungen in dieser Arbeit vom Medium Luft, sowie von Wasser aus. Die
Ausbreitungsgeschwindigkeit von elektromagnetischen Wellen in Luft entspricht also
annahernd der Lichtgeschwindigkeit. Ist die Dichte des Medium grofier als die von Luft (z.
Bsp. Wasser), so wird die HF-Welle beschleunigt. Die Wellenlange ist dabei, wie bei der
Frequenzverdopplung schon dargestellt, der Kehrwert der Frequenz. Daraus resultiert eine

geringere kritische Lange bei Materialien groRRerer Dichte als Luft.
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In dieser Arbeit wird die kritische Lange bendtigt um zu ermitteln, ab welcher Spulenlange
Resonanz auftritt und somit eine Wechselspannungserhéhung entsteht. Der mechanische
Aufbau von Spule incl. aller Anschlussdrahte muss unterhalb von % A liegen, um einen
Resonanzfall auszuschlieen. Liegt er auf %2 A oder % A, so kommt es zu hohen
Beruhrungsspannungen. Liegt er auf 2 A, so erhdht sich der Strom und es kommt folglich
zur  Erwarmung. Liegt er genau dazwischen, kann es auf Grund von
Spannungsverschiebung nach oben und Stromverschiebung nach unten dazu kommen,

dass sowohl Spannungs- als auch Stromerhdhung eintreten.

o &0® 180° 270° 3e0° 720°
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Abb. 18: Darstellung einer Sinuskurve (Quelle: http://senderbau.egyptportal.ch)

Wichtig flr die kritische Lange ist das Zusammenwirken von Ausbreitungsgeschwindigkeit in

Vakuum (c), Frequenz (f) und Wellenlange (A) und deren Abhangigkeit voneinander.

c=fxA  darausfolgt: A =%

A =2,99792 x 10° m/s + 42,58 x 10° Hz

A=7,0406764 m im Vakuum und anndhernd in Luft

Kritische Lange in Wasser:
In einem Medium ist die Ausbreitungsgeschwindigkeit (v) abhangig vom jeweiligen Medium

und in diesem konstant.
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v = Ausbreitungsgeschwindigkeit, ¢, = Permittivitat (elektrische Feldkonstante), ¢, = relative

Permittivitat, y, = Permeabilitat (magnetische Feldkonstante), y_= relative Permeabilitat

Da im Vakuum und in Luft € und p. annahern 1 sind und in Wasser y_ auch annahernd 1 ist

folgt fir die Ausbreitungsgeschwindigkeit in Wasser:

v= X C
e

Die relative Permittivitat betragt in Wasser €, = 80,1 F/m

Daraus folgt:

v = 33496836 m/s

\"
A=t

A =0,78668 m in Wasser

Die Wellenlange in Wasser ist ca. 1/9 im Vergleich zu Vakuum und Luft.

Maximierte kritische Lange bei Spannungsmaximum A/4:

in Luft: 1,7601691m sowie in Wasser 0,19667m

Da die kritische Lange abhangig vom Medium und dessen Dichte ist und die Katheterspule
sich im Blut und nicht im Wasser befindet, wurde die kritische Lange vom Medium Wasser
halbiert und somit eine fur den Patienten sichere Spulenlange von maximal 100 mm
generiert. Uberpriift wurden alle Spulen sowohl im Wasserbad, als auch der Prototyp in
Elektrolytlésung gemessen. Durch das Verkurzen der kritischen Lange auf die Halfte, wird
die Patientensicherheit auch in Elektrolytldbsung und somit im physiologischen Milieu
garantiert (Czichos 2008).
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3.2.10. Induktivitat

Wird ein elektrischer Leiter vom Strom durchflossen, so wird ein ihn umgebendes
Magnetfeld generiert. Die Induktivitat resultiert dabei aus der Anderung des magnetischen

Flusses und der Stromstarke.

_do
L= dl

L = Induktivitat, d = magnetischer Fluss, | = Stromstarke

In jedem elektrischen Leiter erzeugt ein elektrischer Strom ein Magnetfeld, d.h. eine
Induktivitat. Liegen Leiter nah beieinander, wie beispielsweise bei parallelen Kabeln oder
Spulenwindungen, so kommt es zur magnetischen Kopplung der Felder. Je nach Richtung
verstarken sich diese bzw. heben sich ganz oder teilweise auf. Des Weiteren kommt es zur
Entstehung von Schwingkreisen, wenn Induktivitdt und Kapazitat in Resonanz zusammen
treffen (Brechmann et al. 2007).

Induktivitat einer Zylinderspule

Abhangig von der Lange der Spule und dem Spulenquerschnitt Iasst sich die Induktivitat wie

folgt berechnen:

L=N? x Ho b A =N—2

I R

m

L = Induktivitat, N = Windungsanzahl, gy, = magnetische Feldkonstante, | = Stromstarke,

u, = Permeabilitdtszahl, A = Spulen-Querschnittsflache, R,, = magnetischer Widerstand

31



Literaturiibersicht

3.2.11. Kapazitat

Unter Kapazitat (C) versteht man die Eigenschaft eines elektrischen Leiters, Ladungen zu
speichern. Sie ist definiert durch das Verhaltnis zwischen Ladungsmenge Q und angelegter

Spannung U.

clo

C = Kapazitat, Q = Ladungsmenge, U = Spannung

Auf Grund der HF der Bildgebungsspulen wird eine Spannung induziert, welche einen
Stromfluss zur Folge hat. Es kommt zur Ladungstrennung, wobei es durch &ufere
Verbraucher (Spule) oder Kapazitaten (Kondensator) zu einer Phasenverschiebung kommt.
Kapazitaten bilden sich bspw. zwischen parallelen Leitungen. Diese ist als Spannung

messbar. Es entsteht ein kapazitiver Widerstand.
3.2.12. Gesamtwiderstand
Kapazitiver Widerstand (X¢):

1 1
Xe TwxC 2mfxC

Xc = Kapazitiver Widerstand, w = Kreisfrequenz, C = Kapazitat, f = Frequenz

Induktiver Widerstand (X,):

X, =wxL=2mfxL

X_ = Induktiver Widerstand, w = Kreisfrequenz, L = Induktivitat, f = Frequenz
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Ohmscher Widerstand (R)

R = Ohmscher Widerstand, U = Spannung, | = Stromstarke

Der Gesamtwiderstand ergibt sich hierbei aus der Summe der einzelnen Widerstande.

R =X; + X_+R

gesamt

Der Ohmsche Widerstand wird durch die vom Gleichstrom durchflossene Spule bestimmt
und mit 0,5 Q in dieser Arbeit gering gehalten.

Um nur einen geringen Einfluss der Wechselanteile zu erlangen, muss Xc maximiert werden,
X_ geht auf Grund der antiparallelen Wicklung der Spule gegen Null. Da jedoch das
Verhaltnis von Primar- zu Sekundarspule sehr grol} ist, verhalten sich die Spannungen
proportional und es flieRt nur ein geringer Wechselanteil, welcher keinen Einfluss auf das
Artefakt hat.

3.2.13. Thermometrie

Unter Thermometrie versteht man die Temperaturmessung an oder in einem bestimmten
Medium. Es gibt eine faseroptische Temperaturmessung mit Lichtwellenleitern. Im
Messgerat befindet sich eine Laserdiode, welche Licht in den LWL induziert. Am Ende des
LWL befindet sich ein temperaturabhangiger Kristall, d.h. er andert seine Kristallstruktur,
was zur Folge hat, das sich die Reflexionsflachen andern und eine andere Lichtmenge
reflektiert wird. Die reflektierte Lichtmenge wird Uber eine Photodiode gemessen.

Elektronisch wird die Lichtmenge aufgerechnet, in Temperatur umgerechnet und angezeigt.

Eine weitere Moglichkeit der Darstellung von Temperaturanderungen ist der Einsatz von
Thermofolien. Diese zeigen durch Farbumschlag eine Temperaturdanderung an. In der

vorliegenden Arbeit ist der Temperaturbereich von 35 °C (rot) — 40 °C (blau) relevant.

Thermometrie ist besonders wichtig fir die Patientensicherheit, da durch zu hohe
Temperaturen Proteine denaturieren und damit ihre Funktion nicht mehr aufrecht erhalten
werden kann. So denaturieren einige Proteine der roten Blutkdrperchen bereits ab 42 °C,

was fir den Patienten Lebensgefahr bedeutet.
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4. EIGENE UNTERSUCHUNGEN
4.1. Methoden
4.1.1. Literaturnachbildung

Als erster Schritt wurde A. Glowinskis Veroffentlichung ,Catheter Visualization Using Locally
Induced, Actively Controlled Field Inhomogeneities” nachgebildet (Glowinski et al. 1997).
Dazu wurde ein Katheter auf gesamter Lange mit einer aus Kupferlackdraht bestehenden
Zylinderspule antiparallel versehen. Die Langen und Wicklungsangaben wurden dabei aus
der Veréffentlichung tGbernommen. Diese Spule wurde im Folgenden an eine 9 V-
Blockbatterie angeschlossen. Da die Artefakte bei 0 mA, 80 mA und 150 mA dargestellt
werden sollten, wurden Widerstande zwischengeschaltet. Eine Vergleichsmessung ohne
Widerstand wurde ebenfalls durchgefiihrt.

Es wurde verschiedene Sequenzen der Spule im oMRT gemessen und zum spateren

Vergleich dokumentiert.
4.1.2. Die Katheterspule

In vorbereitenden Arbeiten wurden Artefakte von Kreuzwickelspulen, parallelen Drahten und
Zylinderspulen (parallel und antiparallel) verschiedener Wicklungsabstande im oMRT mit
jeweils konstanter Stromstarke gemessen. Dabei wurden der Abstand und die Anzahl der
Windungen variiert. An Stelle der Katheter wurden aus Kostengrinden Trinkhalme
verwendet, welche den 7F Durchmesser der Katheter entsprechen, flr die Spulen wurde der

Kupferlackdraht verwendet. Es wurde darauf geachtet, dass die Gesamtspulenlange die

|} HLE

kritische Lange nicht Uberschreitet.
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Abb. 19: verschiedene Spulen: Kreuzwickel, Zylinder und parallel Drahte
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Es wurden antiparallele Drahte verschiedener Abstdnde und Richtungen, Kreuzwickel
unterschiedlicher Lange der Kreuze und Zylinderspulen parallel und antiparallel mit
verschiedenen Wicklungsabstanden gemessen. Die Bildartefakte mit und ohne Gleichstrom

wurden jeweils dokumentiert.

Antiparallele Drahte

_ ]

Kreuzwickelspule

AN

Zylinderspule antiparallel

e

Abb. 20: links verschiedene Spulentypen, oben parallele Drahte, Mitte Kreuzwickel, unten

Zylinder antiparallel, alle auf Trinkhalme d= 2,4 mm gewickelt, Gesamtlange jeweils 100 mm

Abb. 21: rechts Windungsverlauf der Spulen von Abb. 20 schematisch dargestellt

Im Folgenden wurde lediglich noch der optimale Spulentyp - Zylinder (antiparallel) - fir die
weitere Arbeit verwendet, da bei geraden Drahten und Kreuzwickeln 10fach hdhere
Stromstéarken nétig waren, um gleiche Bildartefakte zu erhalten.

Um die exakte Lage der Katheterspule zu finden wurde der Katheter 10 mm von der Spitze
beginnend alle 5 mm auf einer Gesamtlange von 100 mm markiert. AnschlieRend wurde mit
dem Kupferlackdraht eine Zylinderspule im Abstand von 10 mm bis zur Spitze hin gewickelt,
wobei in den Zwischenrdumen entgegengesetzt (antiparallel) zuriickgewickelt wurde. Die
Enden wurden jeweils mittels Isolierband fixiert. Es entstand eine 100 mm lange

Zylinderspule, antiparallel gewickelt, am vorderen Ende des Katheters.
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Abb. 22: Zylinderspule antiparallel | = 100 mm N = 20 auf Silikonkatheter 7F (French)

Den Kontrast wahrend der Messungen stellte Wasser bzw. im Versuch mit dem Prototyp
Elektrolytldsung dar. Dazu wurde in einer Plastikbox eine Halterung eingepasst, durch deren
Locher der Katheter gefiihrt wurde. Die Box wurde anschlielend mit Wasser gefullt und in
der MultiPurpose-Spule ins oMRT gestellt.

Abb. 23 links: Wassergefaly, welches zum Einspannen der Katheter mit Spulen verwendet
wurde
Abb. 24 rechts: Kathetersimulation (Trinkhalm) mit Zylinderspule im Wassergefaf
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4.1.3. Die Gleichstromquelle

Um nicht bei allen Vormessungen den kostenintensiven Laser zu nutzen, wurde eine
magnetfreie Gleichstromquelle entwickelt, welche direkt an die Spule angeschlossen werden
konnte. Die Gleichstromquelle dient dazu, bei geringstmdglicher Stromstarke optimal grof3e
Artefakte zu evaluieren. Mit der Gleichstromquelle war es mdoglich, vordefinierte
Stromstarken mittels Jumper (Steckschalter) zu stecken. Da es sich hierbei um eine
Ersatzschaltung fur den Laser und die Diode als Gleichstromgenerator handelt, war es nicht
erforderlich vor jeder Messung im oMRT die Batterie zu wechseln. Es wurde jedoch vor und
nach jeder Messung die Leerlaufspannung sowie der Kurzschlussstrom an der Batterie
gemessen. Als Grenze fir den Kurzschlussstrom und somit flr einen nétigen
Batteriewechsel wurde 1 A definiert, die Belastung der Batterie lag damit in unserem

Versuch weit unter 10 %.

Eine 1,5 V-Batterie von Kodak wurde durch Entfernen des Metallblattchens am Minuspol
magnetfrei gemacht. Aus meinen Vorgaben der Stromstarken 1-10 mA und dem
Spulenwiderstand wurde der pro Stromstarke notwendige Widerstand berechnet.
AnschlieBend wurden diese vordefinierten Widerstande, entsprechend des in Abb. 27
abgebildeten Schaltplanes, parallel bzw. in Reihe zusammengeschaltet und auf die
Leiterplatte geldtet. Auf der anderen Seite wurden nun entsprechend der gewlnschten
Stromstarken die Jumperstifte geldtet und die Schaltung durch die magnetfreie Batterie
komplettiert. Mit den Jumpern lieRen sich nun, nachdem die Gleichstromquelle an die Spule
angeschlossen war, die vordefinierten Stromstarken auf die Spule applizieren.

Da alle ferromagnetischen Anteile entfernt waren, konnte diese Stromquelle direkt an der
Spule im oMRT betrieben werden. Die Zuleitungen zur Spule in Abb. 25 (rot und blau

dargestellt) liegen mit 90 mm unterhalb der kritischen Lange.
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Abb. 25: Vorderansicht: Schalter mit magnetfreier Batterie und 12 Jumpersteckplatzen

Tnalpthanfesndndonbnte o

Abb. 26: Ruckansicht mit aufgeloteten Widerstéanden
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Abb. 27: Schaltplan des in Abb. 25 und 26 abgebildeten Schalters mit 12 Jumpern, steckbar

von 0,5-10 mA und Kurzschluss

Der Kurzschluss wird bendtigt, um den Transformationseffekt im Artefakt zu dokumentieren.
Offen betrieben dokumentiert man die Einwirkung der HF (Antennenwirkung), also die
Wechselanteile im Artefakt. Optimaler Weise sollte bei beiden Einstellungen kein Artefakt

sichtbar sein, da nur Gleichstrom das Artefakt erzeugen soll.
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4.1.4. Die Dioden und der Laser

Um die passende Diode mit dazugehdrigem Laser (passender Wellenldnge) flr den
optischen Schalter zu finden, wurden zunachst Photodioden verschiedener Firmen, Grofien
und Wellenldngen ausgewahlt. Da jede Diode ihr Optimum in einem bestimmten
Wellenlangenbereich hat, wurden verschiedene Laser der passenden Wellenlange fur die
Messung der erzeugbaren Stromstarken genutzt und die entstandenen Stromstarken in

Abhangigkeit von der Laserleistung dokumentiert.
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Abb. 28 links: verschiedene Dioden der Firmen EPIGAP oben und Hamamatsu unten
Abb. 29 rechts: 750er Diodenlaser

Es wurde im Folgenden nur noch mit der 525er Diode der Fa. EPIGAP und dem grinen
Laser der Fa. Laser Animation Sollinger gearbeitet.

In der Werkstatt der Fa. Laser Animation Sollinger wurden Messungen zu den von der Diode
maximal erzeugbaren Stromstarke durchgeflihrt. Dabei war im ersten Versuch zu klaren, bei
welcher Stromstarke die Diode in Sattigung geht. Dafir wurde an die Diode ein Widerstand
geldtet (Lastwiderstand 0,5 Q), welcher dem Widerstand der spateren Spulen (0,451 Q)
entspricht. Die Differenz ist dabei vernachlassigbar, da sie innerhalb der Toleranzgrenze von
10 % liegt. Die Photodiode wurde am Ende eines Acryl-Zylinders (d = 4 mm) angeklebt und
der LWL in einer Bohrung in Langsachse des Zylinders (Bohrung D = 0,2 mm) gefihrt,
justiert und verklebt. AnschlieRend wurde der LWL mit dem Laser verbunden. Die Dioden
wurden anschlieBend mit Laserlicht steigender Leistung bestrahlt. Ebenfalls wurden
verschiedene Abstédnde vom LWL zum Diodenchip gemessen, um den optimalen Abstand
zu bestimmen, bei dem der maximal erzeugbare Gleichstrom generiert wird. Dabei war ein
Grundabstand von 6,5 mm vorgegeben, um den Diodenchip voll auszuleuchten, da der

Durchmesser des LWL geringer ist als die optische Flache der Diode. Die daraufhin in
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0,5 mm-Schritten gewahlte Erweiterung des Abstandes vom Grundabstand von 6,5 mm
ergab sich, da das Licht nicht vollkommen parallel auf den Diodenchip trifft und somit eine
vollstandige Ausleuchtung der optischen Flache durch Erweiterung des Abstandes erreicht
wurde. Uber ein Voltmeter wurde an der Diode die erzeugte Spannung und Stromstérke
gemessen und mit dazugehériger Laserleistung nach dem LWL dokumentiert. Die

Laserleistung nach der Faser ist maligeblich, da die Verluste tber den LWL hier nicht mehr

herausgerechnet werden missen.

Abb. 31: Arbeitsplatz mit Mikroskop zur Feinjustierung des Abstandes LWL zur Photodiode

und griner Laserstrahl
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SMD-Photodiode EPD-525-1-0.9
20.11.2007 rev. 05
Wavelength Type Technology Casa
Green SMD GaP SMD 1206
Description

:

Bl dimansiome: me
all talferangee; t 0.1

2ad b 15w 10

12

calhade

.-.y%

T

i

Marraw bandwidih and high speciral
sensifivity in the green visible range
(200... €00 nm}, compact design in
standard SMD package zliows for easy
circuit board mounting and assembling o
arays

Applications

Alarm systems, light barners, special
sensors for automoelive industry, for
nzary ¥, matched detectors

Miscellanacus Parameters

Tamn = 25°C, unless otherwise specified

Parameter Test conditions Symbel Value Unit

Aclive area A 082 mm*
Temperature coeflicient of | T, 5 LI
Operating temperature range Temb -20 0 +85 6
Storage temperature range Taq A0t +125 g
Optical and Electrical Characteristics
Tame = 25°C, unless otherwise specifiec

Parameier Testconditions|  Symbeol Min Ty [AE Lnit
Breakdown vollage” g = 10 i, Vg 5 W
Dark current Vr=5V b 5 30 A
Peak sensitivity wavelength Vr=0W o 525 nm
Respanshity atia Vr=0W 5, 03 AN
Sensitivity range at 15" Ve=0W Ly B 410 S80 nm
Speatral bandwidth at 50% Ve=0V Algs 70 nrm
Shunt resistancs W = 10 mY Rey 00 e
Moise equivalent power =525 nm NEP 4 4xig"™ wiHz
Specific detectivity »=528 nm o* 1,810 e« AfHz - W
Junction capacilance Vr=0V Cy 100 pF
Switching time (R, = 50 Q) Ve=1V b b a5 ns
Photocurment at dluminant 4 E;": ;;?;;,; : len 0 A
:'H:-r infarmation ondy
“S@ndard light sourtoe with a cokor lemperatura of 2856
Labeli ng

Type Lot b® Typ. S [AW] Cuantity
EFD-525-1-08

Mol All measuraments carisd out withEFIGEAR equpment
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Optical responsivity (typically) Relative Photecurrent ve. Temperature
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Abb. 32: Datenblatt der von der Photodiode EPD-525-1-0.9 (Quelle: www.epigap.de)

4.1.5. Das Phantom

Um den Blutstrom 2zu simulieren wurde aus PVC-Schlauchen, einer Pumpe und
Gartenschlduchen ein Flusskreislauf gefertigt, in dem ein Katheter integriert war. Dazu
wurden Schlduche verschiedener Durchmesser untereinander durch Verkleben verbunden
und anschlielend als Gefalmodell auf einer PVC-Platte fixiert. Zur besseren optischen
Darstellung wurden die Arterien durch rote und die Venen durch blaue Folien unterlegt. Die
Flussrichtung ist entsprechend des Blutflusses zwischen den Arterien und Venen
gegenlaufig. Mittels Regler an der Pumpe wurden im Vorfeld die von mir definierten
Flussgeschwindigkeiten eingemessen. Die Flussgeschwindigkeit entspricht dabei der im
arteriellen Blut eines erwachsenen Menschen und wurde sowohl mit 900 mm/sek.
entsprechend dem Fluss in der Aorta als auch mit 500 mm/sek. entsprechend der
Flussgeschwindigkeit in grofsen Arterien gemessen (Deetjen et al. 1999). Vergleichend

haben die Flussgeschwindigkeiten bei den von mir verwendeten Sequenzen keinen Einfluss
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auf die Artefaktdarstellung. Somit wurde darauf verzichtet, die Flussgeschwindigkeiten von

80 mm/sek. in den Nierengefalen (Ateriola afferens und efferens) zu simulieren.
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Abb. 33: Phantom mit innenliegenden Katheter (lila) und Gleichstromquelle 10 mA

(magnetfreie Batterie und Widerstand) mittels Pfeil gekennzeichnet
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Als Gleichstromquelle wurde auch hier eine magnetfreie 1,5 V-Batterie und ein
Vorwiderstand von 149,5 Q verwendet, um eine vordefinierte Stromstarke von 10 mA als
Gleichstromartefakt im MRT-Bild darzustellen. Der Widerstand ergibt sich aus der
Batteriespannung geteilt durch die definierte Stromstarke abzuglich des Spulenwiderstandes
von 0,5 Q und wurde aus Widerstanden der Normreihe, welche in Reihe geldtet wurden,

zusammengesetzt. 10 mA wurde von mir gewahlt, da maximale Artefakte in Vormessungen

aller genutzten Sequenzen optimal darstellbar waren.

Abb. 34 links: Katheter im Phantom mit Zylinderspule antiparallel und MultiPurpose Spule im
oMRT
Abb. 35 rechts: Bild eines Gleichstromartefaktes bei 10 mA im Wasserfluss

4.1.6. Der Prototyp
Der Katheter mit Zylinderspule und optischem Schalter im oMRT.

Das oMRT befindet sich im 1.0G des Bettenhauses der Charité, Chariteplatz 1, Berlin. Das
OoMRT steht dabei in einem Raum, welcher mittels eines Faradeyschen Kafigs vom
Konsolenvorraum abgetrennt ist, um HF-Stoérfelder auszuschlielRen. In der Wand zwischen
Konsolenraum und dem oMRT-Gerateraum befinden sich Durchldsse (Rohre, welche
beidseitig durch Deckel verschlieBbar sind). Da der Laser magnetische Komponenten
enthalt und somit nicht in den Gerateraum gestellt werden kann, wird dieser im
Konsolenraum aufgestellt und lediglich die LWL durch die Durchlasse ins oMRT geflhrt. Die
HF breitet sich nicht Uber Lichtwellenleiter aus, da sie nur als Wechselstrome Uber leitende

Materialien flief3t.
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Abb. 36: gruner Laser Fa. Sollinger, LWL (blau) zum Wanddurchgang vom

Konsolenvorraum zum oMRT

Im oMRT befand sich der Katheter in einem Behalter mit Elektrolytidsung (Elektrolytbad).
Dieser Behalter wurde nun in die Multi Purpose-Spule gestellt.

Abb. 37: Katheter im Elektrolytbad mit LWL und Multi Purpose-Spule wahrend Bestrahlung

mit 525er (grinem) Laser

Die Spule wurde direkt an die Diode geldtet, welche, wie bereits im Punkt 4.1.4.

beschrieben, mit dem LWL in einem Acrylzylinder verbunden war.
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Acrylzylinder

Diodenchip in Glaskapillare

Laser

Katheter mit Zylinderspule

Abb. 38: schematische Darstellung des Prototypen mit ausschnittweisen Vergroerungen
der Koppelstelle von LWL und Diode im Acrylzylinder an die Spule, Aufmal’ der einzelnen

Teilkomponenten, siehe Anlagen Material und Gerate

Abb. 39: Der Prototyp: LWL (blau) mit Katheter (weif3) und Spule an Katheterspitze

Es wurden Messungen in den Sequenzvorgaben nach ASTM durchgefihrt, wobei die

Stromstéarken jeweils Uber die Laserleistung reguliert wurden (Tabelle 4).
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4.1.7. Der Tierversuch

Im Tierversuch wurde einem narkotisierten Schwein ein Zugang (Schleuse) in die rechte
Leistenarterie gelegt. Durch diesen wurde im oMRT der Prototyp des Katheters geschoben.
Nun wurde mittels grinem Laser an der Diode Gleichstrom generiert und dieser sollte als
Artefakt der Spule im MRT Bild dargestellt werden.

4.1.8. Die Thermometrie

Mittels Thermometrie war die Frage zu klaren, welche Erwarmung an der Spule und der
Diode auftreten. Die Katheterspule wurde im Thermogelbad platziert und mit steigenden
Stromstarken bis 150 mA mittels eines magnetfreien Schalters mit Strom durchflossen.
Wahrend der Messsequenzen wurden jeweils Uber vier Thermosonden die Temperatur-

anderung dokumentiert (Tabelle 8).

Abb. 40: Katheter im Thermogel mit Gleichstromquelle, MultiPurpose-Spule und 4 LWL flr
die Thermometrie, im Bildausschnitt sind die 4 Stellen der Thermosonden - Lichtwellenleiter
an der Spule sichtbar
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Da sich wahrend der gesamten Messung keine deutliche Temperaturerh6hung zeigte, wurde
mittels Thermofolie und Gleichstromgerat auf3erhalb des MRT gemessen, ab welcher
Stromstarke eine Temperaturerhdhung auftritt. Dazu wurde der Katheter auf Thermofolie
fixiert und an ein Gleichstromgerat angeschlossen. Der Farbumschlag pro Zeit, welcher die
Temperaturerh6hung optisch sichtbar darstellt, wurde bei entsprechender Stromstarke

dokumentiert.

Abb. 41: Zylinderspule auf Thermofolie fixiert auf Kunststoffspachtel (blau)

Abb. 42: Gleichstromnetzteil 500 mA eingestellt und Zylinderspule auf Thermofolie

Abgebildet am Messgerat 0,5 V und 0,5 A = 1 Q. Die Differenz von 0,5 Q ergibt sich aus
dem stromkonstanden Messaufbau und resultiert vom Messkabel. Somit betragt der
Widerstand der Spule 0,5 Q.

4.1.9. Statistik
Um die einzelnen Artefakte miteinander vergleichen zu kénnen, wurden alle Messungen
nach ASTM-Standard-Sequenzen durchgeflihrt. Bei allen Artefakten wurde jeweils an

derselben Stelle die Artefaktbreite gemessen und in Abhangigkeit von der anliegenden

Stromstéarke graphisch dargestellt.
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4.2. Ergebnisse

4.2.1. Literaturnachbildung

Der Nachbau der Veréffentlichung von A. Glowinski ,Catheter Visualization Using Locally
Induced, Actively Controlled Field Inhomogeneities” (Glowinski et al. 1997) ergab ahnliche
Artefakte wie im Paper dargestellt. Es musste jedoch, um die 80 mA und 150 mA an der
Spule mit einer 9 V-Blockbatterie zu begrenzen, jeweils ein entsprechender Verbraucher

(Widerstand) dazwischen geschaltet werden.

4
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Abb. 43 links: Literaturnachbau Katheter mit Spule 80 mA 9V-Blockbatterie

Abb. 44 mittig: Literaturvorgabe (Quelle Glowinski et al. 1997)
Abb. 45 rechts: Literaturnachbau optimiert (Spulenwicklungsabstande 10 mm)

Wechselartefakte waren auch schon ohne Gleichstromquelle deutlich sichtbar. Diese
resultieren aus der Spulenlange, welche sich Uber den gesamten Katheter erstreckt und den
Anschlussleitungen der Batterie, welche die HF einfangen da sie als Antenne wirken. Die
Artefakte konnten im Vergleich zu den von mir erzeugten Gleichstromartefakten deutlich
aufgrund ihrer Form unterschieden werden. Bei den Wechselartefakten ist die
Stromverschiebung an der Spule deutlich im Artefakt sichtbar. Ein Transformationseffekt
konnte auch hier nicht gesondert als Artefakt dokumentiert werden und resultiert auch hier
aus den GroRenverhaltnissen zwischen Primarspule (MRT) und Sekundarspule
(Katheterspule). Der Einfluss des Stabilisierungsgitters auf die Entstehung der

Wechselartefakte wurde ebenfalls in Messungen bestatigt und als erheblich dargestellit.
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'S i

Abb. 46: Ausschnitt eines Wechselartefaktes bei 80 mA, sichtbar sind die kugelformigen
Stromverschiebungen entlang der Zylinderspule.
Zuerst wurden alle Komponenten einzeln gemessen, um Messreihen zu erstellen und

Fehlerquellen zu minimieren.
4.2.2. Zylinderspule und Gleichstromquelle

Vergleichend aller von mir gemessenen Spulen kann gesagt werden, dass maximale
Artefakte lediglich mit der Zylinderspule antiparallel erzeugt wurden. Bei parallelen Drahten
und Kreuzwickelspulen wurden selbst mit 10-fach hoheren Gleichstromen lediglich halb so
grole Artefakte erreicht wie bei der Zylinderspule antiparallel. Die Artefakte der
gegenlaufigen parallelen Drahte bzw. die Artefakte der Kreuze Uberlagern sich so, dass es
bei parallelen Drahten sowie an den Kreuzen zur partialen Ausldéschung der Artefakte
kommt. Alle Spulen haben eine fir ihre Wicklung charakteristische maximale ArtefaktgréRe
bei unterschiedlichen Stromstarken. Dabei zeigt sich, dass die Artefakte der Zylinderspule
antiparallel am grofdten sind, wobei hierfur die geringste Stromstarke noétig war.
Uberschreitet man diese Stromstérke fir maximale ArtefaktgroRe, so dndert sich lediglich
die Farbintensitat, also der Kontrast der Artefakte, nicht aber deren Grof3e. Es ist somit nicht
mdglich mit parallelen Drahten und Kreuzwickeltechnik ahnlich grol3e Artefakte zu erzeugen,
welche ich mit der Zylinderspule erzeugt habe, auch nicht wenn man die Stromstarke erhdht.
Die Artefakte werden dann kontrastreicher und dunkler nicht aber groRer.

Die von mir verwendete Zylinderspule hat einen Ohmschen Widerstand von 0,451 Q. Auf
Grund des kleinen Widerstandes und der reduzierten Wechselanteile durch die HF kann
Gleichstrom flieken. Als Festwerte flr die Gleichstromquelle dienen die von mir
vordefinierten Soll-Stromstarken von 1-10 mA sowie der gemessene Spulenwiderstand von
0,451 Q bei einer Batteriespannung von 1,5 V. Da sich die errechneten Widerstandswerte
auf Grund der Zusammenschaltung von einzelnen Widerstdnden nicht exakt realisieren
lieRen, wurden anschlieRend die tatsachlichen Widerstandswerte mittels LCR-Messbriicke
gemessen und dokumentiert. Vor jeder Messung im oMRT wurde auch die Ist-Stromstarke

gemessen.
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Fir die Messungen von Spannung, Stromstarke und Widerstand wurden ausschliellich
Messgerate verwendet, deren Fehlertoleranz kleiner als 0,2 % ist.

Die prozentuale Abweichung vom Sollwert Strom ist kleiner 2 % und daher
vernachlassigbar. Diese entsteht, da es sich um zusammengesetzte Widerstande handelt.
Die bendtigten Widerstandswerte befinden sich aufderhalb der Normreihe. Sie wurden daher
aus Widerstanden der Normreihe 48 zusammengesetzt. Des Weiteren kommt es zum
Spannungsabfall der 1,5 V-Batterie wahrend der Messung. Die Eingangs- und
Ausgangsspannung der Batterie wurden ins Verhaltnis gesetzt und daraus resultiert ein
Spannungsabfall von 4,5 %, welcher vernachlassigt werden kann.

Um die Patientensicherheit zu garantieren, wurde anschlieBend der Spannungsabfall
berechnet und graphisch zur Stromstarke dargestellt. Dieser lag in meiner Messung unter

5 mV und somit deutlich unter dem gesetzlich vorgeschriebenen Grenzwert von 150 mV.

160
140
120 ——U Abfall in mV
100
UinmV 80
60
40 = (Grenzspannung
20 welche
0 — Patientensicherheit
12345678910 garantiert
lin mA

Abb. 47: Graphische Darstellung des Spannungsverlaufes: In Abhangigkeit von der
Stromstarke (rot) wurde hierbei der Grenzwert dargestellt, bis zu dem die
Patientensicherheit laut VDE V-0140-479-1 garantiert ist. Blau dargestellt sind die
entstehenden Spannungen, welche bei 1-10 mA an der Katheterspule mit einem Widerstand
von 0,451 Q entstehen.
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4.2.3. Laser, Lichtwellenleiter und Diode

Um festzustellen, welche Stromstarke maximal von den Dioden erzeugbar ist, bzw. ab
welcher Stromstarke die Dioden in Sattigung gehen, wurde jeweils ein fest definierter
Abstand vom LWL zur Spule vorgegeben und anschliellend jeweils eine Messreihe erstellt,
in der die steigende Laserleistung in Abhangigkeit von der gemessenen erzeugten
Stromstarke dargestellt wurde. Dabei wurde festgestellt, dass die konstantesten und
gleichzeitig grofdten Stromstarken von der 525er Diode der Fa. EPIGAP erzeugt wurden.
Aus diesem Grund wurde diese Diode und der dazu passende griine Laser fur den
optischen Schalter ausgewahlt und im Folgenden damit gearbeitet.

Da der Laser mittels Laserintensitatschalter stufenlos regelbar ist, wurde als erstes die
Lichtleistung am Ende des LWL bei der entsprechenden Laserintensitat ermittelt (siehe
Tabelle3). Dies gab mir die Mdglichkeit zu ermitteln, mit welchen Laserleistungen welche
Gleichstréme an der Diode zu erzeugen sind. So konnten spater bei Messungen im oMRT
definierte Stromstarken mittels Laserintensitat eingestellt werden. Ein weiterer wichtiger
Punkt ist der Abstand der LWL zur Diode um eine optimale Ausleuchtung der optischen
Flache zu erzielen und somit maximale Gleichstrome zu generieren. In meiner Messung
wurde der Abstand in 0,5 mm Schritten erhdht, bis keine Erhéhung der Gleichstréme mehr
sichtbar war, (siehe Tabelle 4, 1. Spalte Abstand und dazugehoérige Laserintensitaten).
Abfallende Gleichstdme sind auf Erwarmung an der Diode zurlckzufuhren. Es war mir nicht
mdglich diese Temperaturerhbhung zu messen. Es konnten jedoch bei Laserintensitaten,
welche zum Abfall der Gleichstrome fuhrte, unterm Mikroskop dunkle (verbrannte) Stellen an
der Diodenumhillung gesehen werden. Bei der Thermometrie an der Spule im Thermogel
konnte keine Erwadrmung der Spule oder der Diode nachgewiesen werden. Maximale
Stromstarken wurden bei einem Abstand von 3 mm zur Diode und einer Laserintensitat von
30 % = 668 mW erzeugt. Fir diese wurde im Anschluss nochmals eine Dauermessreihe
erstellt um zu zeigen, dass selbst bei zweistlindiger dauerhafter Laserbestrahlung der Diode
konstante Stromstarken erzeugt werden und somit eine deutliche Erwdrmung der Diode

ausgeschlossen werden (Tabelle 5).
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Laserintensitat in % Lichtleistung P in mW

10 53

15 137
20 300
25 480
30 668
35 870
40 1090

Tab 3: Laserintensitat in % zur jeweiligen Lichtleistung in mW nach der Faser

Abb. 48: (oben) griner Laser mit Laserstrahl auf die Photodiode
(unten) Bildausschnitt Abstand Kopplung von LWL und Diode (Tab. 4, 1. Spalte)
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Die Laserintensitat in Prozent wurde anschaulicher in Spalte 2 als Laserleistung P in mW am
Austrittspunkt der Faser dargestellt, da hierbei die Verluste Uber den Lichtwellenleiter schon
abgezogen sind und es sich um die Lichtleistung handelt, welche direkt auf die Photoflache
der Diode trifft.

Aus dieser Tabelle wird ersichtlich, dass maximale Laserleistungen unter 1 W ausreichen
um maximal grofe Gleichstrome an der Photodiode zu erzeugen. Ab 30 %, also einer
Laserleistung von 668 mW und einem Abstand von 9,5 mm (Diode zur Faser), geht die
Diode bereits in Sattigung und es kommt zudem zum Temperaturanstieg. Bei geringerem
Abstand zwischen Diode und Faser liegt die Sattigungsgrenze deutlich tiefer bei ca. 400 mW
Laserleistung. Der von mir genutzte frequenzverdoppelte Laser ist im Bereich unter 1 W

stabil regelbar, was die Grundvoraussetzung fiir stabile Gleichstromwerte war.

100
80 —

60
lin mA

= Abstand + 2,5mm

40
20 J =—Abstand + 3mm

0 Abstand + 3,5mm

5 A P S O
TSR E P

Lichtleistung P in mW

Abb. 49: Von der Diode erzeugte Stromstarken in Abhangigkeit von der Laserleistung. Die
unterschiedlichen Farben charakterisieren den Abstand des LWL von der Photodiode, wobei

der Nullabstand = 6,5 mm betragt.

Da Laserlicht hochenergetisches Licht ist, welches abhangig von der Lichtintensitat zu
Erwarmungen fihren kann, wurde in einer Anschlussmessung der Temperaturverlauf bei
668 mW Laserleistung Uber einen Zeitraum von einer halben Stunde dokumentiert. Eine
direkte Temperaturmessung ist nicht mdglich, deshalb wurde an Stelle der Temperatur die
Stromstarke und Spannung dokumentiert, welche bei Erwdrmung der Diode absinken, da
sich der Widerstand der Metallgitterstrukturen der Diode bei Warme erhoht. Dabei betrug der
Abstand des LWL zur Diode im optimalen Fall 9,5 mm.
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Messzeit in
min lin mA Uin mV
1 84,5 748
2 84,6 749
3 84,5 747
4 84,7 747
5 84,4 745
6 84,7 747
7 84,6 747
8 84,5 746
9 84,4 745,5
10 84,3 744
15 84 743
20 83,9 735
25 83,5 735
30 83 733,5

Tabelle 5: Stromstarken und Spannungsanderung in Abhangigkeit von der

Bestrahlungsdauer

85
84,5 _%
84
lin mA 83,5 \
83 \

82,5
82

lin mA

1234567 8 91015202530
Zeit t in min

Abb. 50: Anderung der Stromstarke in Abhangigkeit von der Belichtungszeit bei konstanter

Laserleistung
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755
750

UinmV 740 \
735 Uin mV

N

730
725

12345678 91015202530
Zeit t in min

Abb. 51: Spannungsabfall in Abhangigkeit von der Bestrahlungszeit bei konstanter

Laserleistung

4.2.4. Katheterartefakte im oMRT

Katheterartefakte unterschiedlicher Sequenzen; gleiche Phasenkodierung

Wie bereits in Vormessungen evaluiert, hat sich gezeigt, dass Katheterspulen, antiparallel
gewickelt, bei minimaler Stromstarke die besten Artefakte abbilden.
Um die Artefakte auch in unterschiedlichen Sequenzen beurteilen zu kbnnen, wurden nach

ASTM-Standard folgende Sequenzen mit Stromstarken von 1-10 mA gemessen.

Sequenzen: TW_SE_RL T,W_SE_FH
TW_FFE_RL TW_FFE_FH
T,W_TSE_RL T,W_TSE_FH

(SE = Spinecho, FFE = Gradientenecho, TSE = Turbo-Spin-Echo)
Phasenkodierrichtungen: (RL = right/left, FH = feet/head, AP = anterior/posterior)

Sequenzparameter:

T/W_SE T/W_FFE T,W_TSE

TE: 20 ms TE: 15 ms TE: 90 ms
TR: 500 ms TR: 100-500 ms TR: 3000 ms
Flipwinkel: 62° Flipwinkel: 30° Flipwinkel: 90°
NSA: 2 NSA: 2 NSA: 3
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Schichtdicke (Slice thickness): 3 mm
FOV: AP = 256 mm; FH = 256 mm; RL =21 mm
Bandbreite (Bandwidth): 32 kHz
Spule: MultiPurpose-L
Artefaktgrofle in mm nach Messsequenzen
W SE_ TW_FFE_ T{W_SE F T,W_FFE_ T,W TSE_ T,W_TSE
lin mA RL RL H FH FH RL
0 24 2,4 2,4 2,4 2,4 2,4
0,5 4,3 6 5 55 55 3,5
1 6 7,9 55 59 55 3,9
2 7,5 7,9 6,5 9,2 6,2 5,1
3 6,5 8,3 7,1 9,4 6,5 5,1
4 7,5 8,6 7,5 11,4 6,5 55
5 8,2 9 7,5 11,4 7,5 55
6 8,2 9,2 7,9 11,6 7,9 55
7 8,2 9,4 7,9 11,6 7,9 7,1
8 8,2 10,6 7,9 11,8 8,6 8,3
9 9 10,8 7,9 11,8 8,6 8,3
10 9,2 10,8 7,9 11,8 8,6 8,3

Tabelle 6: ArtefaktgréRen in mm der verschiedenen Messsequenzen

mm

Artefakt in

O N b~ OO 00 O

T1W_SE_RL
T1W_FFE_RL
T2W_TSE_RL

Abb. 52: ArtefaktgroRen in Abhangigkeit von der Stromstarke gemessen in der

Phasenkodierrichtung Right/Left
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14
12

10 /

Artefaktin 8 -
mm 6

—T1W_SE_FH
4 ——T1W_FFE_FH
4 T2W_TSE_FH
0

Abb. 53: ArtefaktgroRen in Abhangigkeit von der Stromstarke gemessen in der
Phasenkodierrichtung Feet/Head

Katheterartefakte gleicher Sequenz; verschiedener Stromstéarken:

Innerhalb einer Messequenz ist mit steigender Stromstarke auch ein Anstieg in der
ArtefaktgroRe zu erkennen.

Stromstarke: 0 mA 1mA 5 mA 10 mA
Artefakte: 2,4 mm 5,9 mm 11,4 mm 11,8 mm
Abb. 54: Artfaktbilder vergleichend in der Sequenz T{W_FFE_FH bei Stromstarken von
0-10 mA
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Katheterartefakte gleicher Stromstéarke; unterschiedliche Sequenzen

Innerhalb der einzelnen Messequenzen sind bei gleicher Stromstarke die unterschiedlichen

Artefaktformen sichtbar.

Sequenz: T{W__FFE T+W_SE T,W_TSE
Artefakte: 11,8 mm 7,9 mm 8,6 mm
Abb. 55: Vergleich der Artefakte innerhalb einer Stromstarke (10 mA) bei den verschiedenen

Messsequenzen einer identischen Zylinderspule antiparallel
Katheterartefakte gleicher Sequenz; unterschiedliche KathetergroRen

Gemessen wurden Katheter der Durchmesser 5F, 6F, 7F vergleichend bei 0 mA
(Suszeptibilitatsartefakt-Katheter), 1 mA, 5 mA, 10 mA
Sequenz: T{W_FFE_FH

[ in mA 5F 6F 7F
0 1,8 21 24

1 4,7 53 5,9

5 5,9 8,1 11,4

10 6,1 9,3 11,8

Tabelle 7: Vergleich der ArtefaktgroRen bei 0 -10 mA Stromstarken in Abhangigkeit vom
Katheterdurchmesser (5F, 6F, 7F)
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Abb. 56: ArtefaktgroRe bei 0 -10 mA Stromstarke vergleichend von 5F, 6F, 7F Katheter,

welche dem Spuleninnendurchmesser entsprechen

Abb. 57: Kathetersimulation mit Zylinderspule 5F (blau); 6F (grtin); 7F (rot)
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5mA
KathetergroRe: 5F 6F 7F
ArtefaktgroBen: 5,9 mm 8,1 mm 11,4 mm

10 mA
KathetergrolRe: 5F 6F 7F
ArtefaktgroRen: 6,1 mm 9,3 mm 11,8 mm

Abb. 58: Artefaktdarstellung der Katheter 5F, 6F, 7F bei 5 mA (oben) und 10 mA (unten)
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4.2.5. Der Tierversuch

Es konnten im MRT- Bild Artefakte der Spule am Katheter dargestellt werden. Diese waren
jedoch so schwach, dass sie lediglich die Suszeptibilitdt der Spule darstellten, die nicht von
Gleichstrom durchflossen war. Es war nicht moglich die ArtefaktigroRe in Abhangigkeit zur
Laserintensitat zu verstarken. Es wurde nochmals ein anderer Katheter durch die Schleuse

geschoben, mit dem gleichen Resultat.

4.2.6. Thermometrie

Temperaturmessung 15.10.08
Temperatursensoren 1 - 4
I in mA 1 2 3 4
10 17,5 16 17,5 16,8 17,0
20 17,7 16,3 17,6 17,3 17,2
30 17,9 16,7 17,8 17,8 17,6
40 18,1 17,3 18 18,2 17,9
50 18,7 17,8 18,2 18,8 18,4
60 18,8 18 18,4 19 18,6
70 19 18,2 18,6 19,2 18,8
80 19,1 18,4 18,7 19,3 18,9
90 19,2 18,5 18,9 19,5 19,0
100 19,4 18,6 19 19,6 19,2
110 19,5 18,7 19,1 19,6 19,2
120 19,5 18,8 19,1 19,7 19,3
130 19,5 18,8 19,1 19,8 19,3
140 19,6 18,8 19,2 19,8 19,4
150 19,6 18,9 19,2 19,9 19,4

Tabelle 8: Thermometrie - Temperaturmessung in Abhangigkeit von der Stromstarke
wahrend der Bildgebung im MRT
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Abb. 59: Thermometrie Kurve - Temperaturverlauf in Abhangigkeit von der Stromstarke

Die Temperaturerhbhung im Thermogel entspricht dem Temperaturausgleich an die
Raumtemperatur von 20,3 °C, da das Thermogel zu Beginn der Messung mit 17 °C kuhler
war als der Raum.

Da ich keine Temperaturerh6hung an der Spule nachweisen konnte, wurde im Anschluss
nochmals eine Messung mittels Thermofolie durchgefiihrt. Dabei dient ein Labornetzgerat
als Gleichstromquelle und wurde in 10er Schritten ab 150 mA hochgeregelt. Die Thermofolie
reagiert bei Temperaturen von 35 °C - rot, 36 °C - griin, 40 °C - blau. Bei einer Stromstéarke

von 500 mA konnte nach 20 Sek. ein Farbumschlag nach grin dokumentiert werden.

i

Abb. 60: Thermofolie mit Farbumschlag nach griin unter der Zylinderspule bei 500 mA
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4.3.7. Patientensicherheit VDE-Richtlinie

Um die Patientensicherheit zu garantieren, ist es wichtig, die Auswirkung des elektrischen
Stromes auf den menschlichen Kdérper zu kennen. Hierflr gibt es die VDE V 0140-479-1,
welche die Wirkung von Gleich- und Wechselstréomen im menschlichen Kérper definiert und
zugleich Grenzwerte pro Wirkbereich festlegt.

In meiner Arbeit sind die Gleichstréme zu betrachten, da durch Einhaltung der kritischen
Lange keine relevanten Wechselstrome induziert werden. Des Weiteren entsteht durch die
optische Kopplung mit dem LWL keine Berihrungsspannung. Zs; & Zs, sind somit nicht
relevant. Ebenso wenig der Wechselanteil an Z; , welcher im Bild durch Widerstand und

Kondensator, parallel zu Widerstand Z; dargestellt ist, muss in meiner Arbeit nicht

bertcksichtigt werden
Zyy
Z ZT
Legende
Z Gesamtkorper-Innenimpedanz
7z Korper-Innenimpedanz
Z.,s, Hautimpedanz Zgy

Abb. 61: Schaltbild Impedanz im menschlichen Kérper (Sonntag 2008)

Betrachtet man nur den Gleichstromanteil gilt:

-in 3 % NaCl Loésung ist Z; = innerer Widerstand der L6sung

R =30 Q/cm.

-als Stromstarke wird die Halfte der Berihrungsstromstarke von | = 10 mA = 5 mA
verwendet.

-daraus folgt laut Ohmschen Gesetz eine maximale Bertihrungsspannung von U = 150 mV
fur Spannung im menschlichen Korper laut VDE V 0140-479-1 (Sonntag 2008).

Die von mir verwendete Spannung betragt U = 5 mV bei den von mir verwendeten Spulen

mit einem Widerstand R = 0,5Q sowie einem maximal benétigten Strom von | = 10mA.
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Daraus folgt im menschlichen Koérper laut VDE V 0140-479-1 bei R = 30Q ein maximaler

Stromfluss von | = 0,17 mA bei den von mir verwendeten Prototyp.

Dieser Wert wird nun mit den Zeit/Stromstarke-Bereichen der Tabelle 9 der VDE-Norm

verglichen und somit kann die Wirkung im menschlichen Korper abgelesen werden.

Bereiche | Bereichsgrenzen | Physiologische Wirkungen
AC-1 bis zu 0,5 mA (bis | Wahrnehmung madglich, aber meist keine Schreckreaktion

Grenzlinie a)

AC-2 Uber 0,5 mA (bis | Wahrnehmung und unwillkirliche Muskelkontraktionen

Grenzlinie b) wahrscheinlich, aber keine schadlichen physiologischen
Wirkungen

AC-3 Grenzlinie b bis - Starke unwillkurliche Muskelkontraktionen. -

Grenzlinie c1 Schwierigkeiten beim Atmen. - Reversible Stoérungen der
Herzfunktion. - Immobilisierung (Muskelverkrampfung) kann
auftreten. - Stromwirkung zunehmend mit Stromstarke und
Durchstromungsdauer. - Im Allgemeinen ist kein
organischer Schaden zu erwarten.

AC-4 Uber der - Es kdnnen pathophysiologische Wirkungen auftreten wie

Grenzlinie ¢1 c1- Herzstillstand, Atemstillstand oder andere Zellschaden.

c2, c2-c3 Uber der | Wahrscheinlich von Herzkammerflimmern ansteigend mit
Grenzlinie ¢c3 Stromstarke und Durchstromungsdauer. Wahrscheinlichkeit
von Herzkammerflimmern: AC-4.1: ansteigend bis etwa

5 %, AC-4.2: ansteigend bis etwa 50 %, AC-4.3: lber 50 %

Tabelle 9: AC-Zeit/Stromstarke-Bereiche, blau dargestellt der Bereich, in dem die Spule mit
Gleichstromquelle einzugliedern ist (Quelle: Sonntag P. 2008)

In der 1. und 3. Zeile, Spalte 3 der Tabelle handelt es sich nicht wie P. Sonntag schreibt, um
physiologische, sondern um pathologische Wirkungen des Stromes auf den menschlichen

Kaorper.

Gliedert man die von mir erreichten Stromstarken in die Tabelle ein, so wird deutlich, dass
die Werte im Bereich AC-1 einzustufen sind. Dies bedeutet, dass die Patientensicherheit
gewahrleistet werden kann und keine Beeintrachtigung am Patienten zu erwarten sind zumal

der Grenzwert in Kategorie 1 noch 3 mal héher ist als die von mir genutzten Werte.

70




Diskussion

5. DISKUSSION

Glowinski et al. haben in ihrer Arbeit ,Catheter Visualization Using Locally Induced, Actively
Controlled Field Inhomogeneities“(1997) bereits beschrieben, wie eine Katheterspule mittels
einer 9 V-Blockbatterie mit Gleichstrom durchflossen und somit bei Messungen im MRT der
Katheter durch die Artefakte der stromdurchflossenen Spule im Kdrper dargestellt wird. Das
Problem bei der Umsetzung dieser Variante im menschlichen Kdrper gestaltet sich dadurch,
dass die Batterie aul’erhalb des Kérpers sowie des Magnetfeldes deponiert sein muss und
dann durch entsprechend lange Kabel mit dem Katheter verbunden wird. Aulerdem befindet
sich im Katheter Uber die gesamte Lange ein metallisches Stabilisierungsgitter. Diese Kabel
und das metallische Stabilisierungsgitter stellen ein Problem dar, da sie die kritische Lange
deutlich Gberschreiten und somit die HF des MRT Wechselstréme an Spule und Drahten
generiert. Diese wirken den Gleichstrom der Batterie entgegen und es zeigen sich im MRT-
Bild Wechselstromartefakte, welche in Form und GrofRe deutlich von Gleichstromartefakten
zu unterscheiden sind. Durch unkontrollierbare Wechselfelder und thermische Effekte ist die
Patientensicherheit so nicht zu gewahrleisten. Es musste also eine Variante gefunden
werden, in der die Spule mit Gleichstrom versorgt wird und zugleich die kritische Lange aller
Drahte nicht Uberschritten wird. Als Alternative wird in dieser Arbeit Gleichstrom mittels
Laser und Photodiode erzeugt. So kann die Diode als Gleichstromquelle direkt an der Spule
fixiert werden und lange Strecken bis auflerhalb des Korpers bzw. auflerhalb des
magnetischen Bereiches mittels LWL Uberbrickt werden, welcher (materialbedingt) mit der
HF des MRT keine Wechselstrome generieren kann.

In ersten Schritten wurde der Katheter von Glowinski et al. nachgebaut mit dem Ergebnis,
dass die Spule zu lang war und somit durch die RF der Bildgebungsspule hohe
Wechselstromanteile an der Katheterspule generiert werden. Diese Wechselstromanteile
missen vom Gleichstrom Uberlagert werden, um deutliche Artefakte darzustellen. Dazu
sind die hohen Gleichstromwerte von 150 mA nétig, um ein Artefakt zu erzeugen. Ein
weiterer Faktor, der zu Erhéhung des Wechselanteils fihrt, ist das Verbindungskabel
zwischen der Spule am Katheter und der Batterie, sowie das Stabilisierungsgitter des
Katheters, da auch hierbei wieder eine Antennenwirkung auftritt und Wechselstrome in
Richtung Spule induziert werden. Von RF-Sicherheit kann auf Grund der generierten

Wechselstréme nicht gesprochen werden.
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5.1. Zylinderspule und Gleichstromquelle

Um die durch RF entstandenen Wechselstromanteile so gering wie mdglich zu halten, wurde
eine Zylinderspule antiparallel gewickelt, der Abstand der Windungen auf 10 mm begrenzt
und die Spulenlange auf ein Minimum von 100 mm reduziert. Gesamtlangen bis 197 mm
sind moglich. Der Abstand der einzelnen Windungen zueinander wurde soweit optimiert,

dass keine Magnetfeldausldschung der einzelnen Windungen untereinander eintrat.

Die Stromquelle ist ein magnetfreier Schalter mit magnetfrei gefertigter Batterie, welcher
direkt im oMRT an der Spule betrieben werden kann und somit keine Zuleitung erfordert.
Dabei diente die Jumperstellung 2 der Kontrolle, ob Wechselanteile auf der Spule im
Artefakt sichtbar sind. Wenn der Jumper 2 geschlossen war, so wurde der
Transformationseffekt gemessen, bei offenem Jumper 2 wurde die Antennenwirkung
dargestellt. In beiden Stellungen waren keine Wechselartefakte sichtbar und somit kann
gesagt werden, dass der Wechselstromanteil optimal minimiert ist. Die von mir dargestellten
Artefaktbilder sind reine Gleichstromartefakte bzw. in Jumperstellung 2 ohne Gleichstrom
lediglich das Suszeptibilitatsartefakt des Katheters. Im Phantom und Tierversuch wurde

dieser Batterieschalter dann durch den optischen Schalter ersetzt.

Zu den Artefakten ist zu sagen, dass von 0,5 mA bis 4 mA eine deutliche Abstufung in den
Graustufen sowie eine geringe Zunahme der Artefaktgréfle zu beobachten war. Ab 4 mA
anderte sich die ArtefaktgroRe bis 8 mA deutlich. Von 8 mA bis 10 mA blieben die Artefakte

annahernd konstant in ihrer Grof3e und Tiefenschwarze.

Deutlich wird weiterhin der Unterschied der ArtefaktgroRen in den einzelnen
Messsequenzen. Die Artefakte der einzelnen Sequenzen unterscheiden sich deutlich in ihrer
Form. So sind die gréften Artefakte in den Gradientenechosequenzen (FFE) sichtbar. Dies
kann wie folgt erklart werden: Unterschiedliche Materialien besitzen unterschiedliche
Suszeptibilitatseigenschaften. Dadurch entstehen an den Grenzen der einzelnen Materialien
Artefakte. Spin Echo-Sequenzen koénnen auf Grund ihres 180°-Pulses diese
Suszeptibilitatsartefakte der Materialien rekompensieren. Dieser Impuls fehlt bei der

Gradientenechosequenz, sodass diese empfindlicher fiir die Artefaktdarstellung ist.
Im Phantom unter Flussbedingung (simulierter Blutfluss) wurden Angiographie Sequenzen

gemessen. Um noch besseren Kontrast zum umliegenden Gewebe herzustellen, werden
b_FFE-(Balanced Fast Field Echo) und Fast_TOF-Verfahren verwendet. Dabei werden
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GefalRe im Bild hell (weil) dargestellt. Bei der b_FFE geschieht dies, indem die zeitliche
Reihenfolge der Gradienten so gewahlt wird, dass Spinecho und Gradientenecho
zusammen liegen. Im Fast_TOF-Verfahren wird das Blut sowie das umliegende Gewebe
angeregt. Bei der anschlieRenden Aufnahme des Rickfall-lmpulses ist das angeregte Blut
jedoch schon von der Stelle weggeflossen und kann somit kein Signal mehr geben, sodass

lediglich noch das umliegende Gefal’ dargestellt werden kann (Nitz et al. 2007).

Bei den unterschiedlichen Spuleninnendurchmessern von 5F, 6F und 7F hat sich gezeigt,
dass die Artefakte keine Veranderung in ihrer Form, wohl aber in unterschiedlichem Mal3e in
ihrer GroRe darstellen. Bei kleinen Spuleninnendurchmessern ist schneller eine Sattigung
erreicht, sodass eine GrélRenzunahme der Artefakte ausbleibt. Die ArtefakigroRe gentigt

jedoch, um den Katheter deutlich vom umliegenden Gewebe abzugrenzen.

Fir Strome im menschlichen Koérper ist die VDE V-0140-479-1 entscheidend. Die von mir
verwendete maximale Stromstarke betragt | = 0,17 mA und liegt damit deutlich unterhalb

des zugelassenen AC1 Grenzbereiches von | = 0,5mA (siehe Tab. 9).

Mit maximal 5 mV bei 10 mA und einem Spulenwidertand von 0,451 Q liegt der Wert an
meiner Spule somit deutlich unterhalb der 150 mV Grenze und garantiert die
Patientensicherheit. Dieser wurde mit einem grunen Laser der Wellenlange 532 nm und
einer Diode 525 nm Wellenlange erzeugt, welche mittels LWL miteinander verbunden
waren. Der Spulenwiderstand bezieht sich auf die von mir verwendete Zylinderspule

antiparalleler Wicklung sowie den von mir benutzten Kupferlackdraht der Starke 0,15 mm.

5.2. Optischer Schalter

Um die Sicherheit im Umgang mit dem Laser zu optimieren, wurden zum einen
Laserleistungen bis maximal 1 W genutzt. Andererseits befindet sich die Wellenlange des
Lasers im sichtbaren Bereich (grin).

Die von mir verwendeten 525er Photodioden gehen ab einer Laserleitung von 668 mW nach
der Faser in Sattigung. Es kommt bei héheren Laserleistungen zu Erwarmungen an der
Diode, welche zur thermischen Zerstérung der Plastikschicht Gber der optischen Flache
fuhrt. Die Plastikflache wird dabei lichtundurchldssig. Es kommt zum Spannungsabfall. Die
gesamte Laserleistung wird in Warme umgesetzt. Der optimale Abstand, um die optische

Flache der Diode voll auszuleuchten, betragt 6,5 + 3 = 9,5 mm.
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Fazit der Dioden-Lasermessung ist, dass maximal 86 mA Gleichstrom mittels der von mir
verwendeten Diode und dem Laser konstant erzeugt werden kénnen, welche somit maximal
als Gleichstrom an der Spule zur Verfigung stinden. Davon werden jedoch maximal 10 mA

genutzt, um optimale Artefakte zu generieren.

Die Temperaturmessung ergab, dass bei Lichtintensitaten bis 668 mW Uber zehn Minuten
konstante Stromstarken zu messen sind. Da die langste von mir verwendete Messsequenz
3:26 Minuten lauft, kann gesagt werden, dass durch den Laser keine Temperaturen erzeugt
werden, welche wahrend der Bildgebung zum Gleichstromabfall an den Dioden fiihren.
Auch beim Spannungsverlauf, welcher an der Diode gemessen wurde, zeigt sich, dass bis
zehn Minuten lang die Spannung annahernd konstant gehalten werden kann. Es wurde flr
beide Messungen mit einer Lichtleistung von 668 mW gearbeitet, diese liegt kurz vor der
Sattigungsgrenze der Diode. Bei geringeren Lichtleistungen kdnnen somit deutlich
konstantere Strom- und Spannungswerte Uber langere Zeiten erreicht werden.

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass fir optimale Artefakte im Bereich von 5-8 mA
Laserleistung des von mir verwendeten griinen Lasers nach der Faser von 10 % = 53 mW

genugen.

5.3. RF-Sicherheit

Um keine Wechsel Artefakte zu generieren, wurde zum einen die Spulenlange unterhalb der
kritischen Lange von 197 mm gewahlt. Ein weiteres Problem, welches sich im Rahmen der
Messung darstellte, waren die in herkdbmmlichen Angiographie-Kathetern integrierten
Stabilisierungsgitter, welche sich im Mantel Uber die gesamte Katheterlange erstrecken,
somit die kritische Lange deutlich Uberschreiten und als Antenne wirken. Es entstehen hohe
Spannungen und zugleich Wechselanteile im Gleichstromartefakt. Um diese zu Uberlagern
waren hohe Stromstarken bis 150 mA fir optimale Artefakte nétig. Die Kunststoffumhuillung
der Katheter ist nicht fur die hohen Spannungen ausgelegt und gefahrdet somit die
Patientensicherheit und die Sicherheit des Operateurs. Aus diesem Grund wurden fir alle
Messungen in dieser Arbeit Silikonkatheter ohne Stabilisierungsgitter verwendet, welche
jedoch zum Schieben im Blutgefall zu flexibel sind. Diese wurden durch den LWL stabilisiert,
was zugleich erklart, warum dieser geringe Biegeradien besitzen muss. Zur weiteren
Optimierung bestande die Moglichkeit, die Stabilisierungsgitter durch Glasfasergeflechte zu
ersetzen und somit eine Grundstabilitdt im Katheter zu erreichen. Zugleich wirde die RF-

Sicherheit garantiert. Es konnte jedoch trotz Recherchen kein Anbieter gefunden werden,
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welcher solche Katheter derzeit anbietet. Sie missen bei entsprechender Stlickzahl gefertigt

werden.

5.4. Der Tierversuch

Im Rahmen eines Tierversuches (am Schwein) hat sich ergeben, dass der Katheter zu
flexibel ist und die Spule zu sehr auftragt, um ihn problemlos durch die Schleuse ins
Blutgefal® zu schieben. Beim Schieben des Katheters durch die Schleuse l6ste sich die
Loétverbindung zwischen Diode und Spule. Dadurch wurden lediglich die Suszeptibilitats
Artefakte der Katheterspule dargestellt. Es wurden Katheter verwendet, welche keine
Stabilisierungsgitter enthielten. Damit wurden zwar keine Wechselstrome generiert, der
Katheter war jedoch auch nicht stabil genug um ihn problemlos im Blutgefa® und vor allem
durch die Schleuse zu schieben. Katheter mit Stabilisierungsgitter z.B. aus Glasfasernetzen
sind auf Anfrage und bei Bestellung gréRerer Stiickzahlen erhaltlich und bieten eine Losung
fur dieses Problem. Liegt der Katheter im Blutgefal3, konnten hierbei die Versuche im
Phantom bestatigt werden und Artefakte waren sichtbar. Deren Darstellung ist jedoch noch
Uber andere Messsequenzen (b-FFE oder Fast-TOF) zu optimieren, in dem die Gefalde in
der Messung weild darzustellen sind. Eine Miniaturisierung der angebrachten Bauelemente

ist anzustreben.

5.5. Thermometrie

Bei der Thermometrie konnte bis 150 mA keine Erwdrmung nachgewiesen werden. Es kam
lediglich zur Temperaturangleichung zwischen Thermogel und der Raumtemperatur von 17
auf 19,5 °C wahrend der zwei Stunden dauernden Messung. Erst bei einer Stromstarke von
500 mA konnte am Katheter auf der Thermofolie eine Temperaturerh6hung an Hand des
Farbumschlages nachgewiesen werden. Es kam zur Erwarmung auf 36 °C an der Luft ohne
Wasserkiihlung. Es besteht somit keine Gefahr fir den Patienten auf Grund von

Erwarmungen an der Spule oder Photodiode.
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5.6. Zukunftige Optimierung / Miniaturisierung

In weiteren Folgemessungen sollte eine alternative Lichtquelle evaluiert werden, um den
teuren Laser zu ersetzen, was bedingt durch die geringen Stromstarken realistisch

umsetzbar ist. Hierfir kdnnten sich LED-bzw. Halogenlampen eignen.

Im Rahmen weiterer Miniaturisierung sollte der Photodioden-Chip auf der Spitze des
Lichtwellenleiters fixiert werden. Die Spule kénnte in diesem Fall direkt auf den LWL
aufgebracht werden. Dies ware mdglich, indem der LWL zuerst metallisiert wird und im
folgenden Schritt die Spule galvanisch aufzutragen ist. Ein anderer Weg ware, die Spule per
Folie auf den LWL aufzukleben und an den Dioden-Chip direkt zu bonden. Dies héatte den
Vorteil, dass der LWL als MRT kompatibler Fiihrungsdraht fur alle Arten von Kathetern ohne

Stabilisierungsgitter verwendet werden kann.

Eine andere Moglichkeit Artefakte darzustellen, wéare mittels zweier Spulen auf dem
Katheter. Eine kdnnte dabei als Empfangsspule fungieren. Die entstandenen Wechselanteile
missten Uber einen Gleichrichter dann auf die zweite Spule an der Katheterspitze geleitet
werden. Ein ,Ein- und Ausschalten® der Artefakte ware auch hier Gber einen optischen
Schalter mittels Diode und Lichtquelle mdglich, welcher die Primarspule und somit den

Stromfluss unterbricht oder mit Hilfe eines MOS-Fet den Wechselstrom regelt.

Ein direktes Einkoppeln der Katheterspule im oMRT-Gerat (Resonanzpunkt) und somit
Nutzung der Bildgebungsspulen um ein Artefakt zu erzeugen, wurde in dieser Arbeit nicht
berlcksichtigt. Des Weiteren entstehen Wechselanteile durch die zu langen
Stabilisierungsgitter der herkdmmlichen Angiographiekatheter, welche die
Patientensicherheit durch thermische Effekte, Wechselspannungen und galvanische Effekte
gefahrdet. Ein direktes Einkoppeln ware mittels Koaxialkabel und Filtersysteme, welche vor
der HF abschirmen, mdglich. Ohne HF-Filtersysteme entstehen Wechselstrome. Der
okonomische Aufwand ist durch den Einsatz verschiedener Filtersysteme erheblich. Des
Weiteren ware diese Art des Kathetertrackings gerateabhangig und nicht universal in jedem
MRT einsetzbar.
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6. ZUSAMMENFASSUNG

Entwicklung eines RF (Radiofrequenz)-sicheren
Interventionskatheters fur das interaktive Kathetertracking

in der Magnetresonanztomographie

Um die Vorteile des MRT auch in vollem Umfang in der Angiographie nutzen zu kdnnen,
missen Werkzeuge entwickelt werden, welche die Themen RF-Sicherheit und MRT-
Kompatibilitdt erfillen. Darlber hinaus muss nach einer praktikablen Ldsung zur

Eigendarstellung dieser Instrumente im MRT gesucht werden.

Diese Arbeit beschaftigt sich mit der Entwicklung eines MRT-kompatiblen und vor allem RF-
sicheren Interventionskatheters. Dabei wurde die Lage des Katheters im Blutgefall mittels
einer an der Katheterspitze integrierten Zylinderspule dargestellt. Durch ein von der Spule
erzeugtes Magnetfeld kam es im MRT-Bild zur Magnetfeldausléschung und somit zur
Schwarzung (Artefakt). Als Gleichstromquelle diente ein optischer Schalter, bestehend aus

Lichtwellenleiter, Laser und Photodiode.

Mit Stromstarken von 10 mA konnten unabhangig der Messsequenz optimale Artefakte

erzeugt werden.

Der RF-Einfluss und somit der Wechselstromanteil wurde Uber die Spulenlange minimiert

und stellte kein Risiko fir Patienten und Operateur dar.

Eine weitere Optimierung konnte erfolgen, indem die Spule und die Photodiode direkt am

LWL integriert werden und dieser dann an Stelle des Fuhrungsdrahtes verwendet wird.

Die Mdglichkeit der Resonanz zwischen Katheterspule und MRT wurde auf Grund der hohen

Wechselanteile (RF-Sicherheit) in dieser Arbeit nicht berlicksichtigt.
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Summary

7. SUMMARY

Development of a RF (radio frequency)-assured
intervention catheter for the interactive catheter tracking in

the open Magnetic Resonance Tomography

To use the advantages of the MRT to the full extent in the field of angiography, there has to
be the development of special tools, which accord to RF security as well as MRT
compatibility. Moreover there has to be a practical resolution for the exposition of the tools

themselves in the MRT.

This work is engaged with the development of a MRT compatible and especially RF secured
intervention catheter. The position of the catheter in the vessel was presented with the help
of a cylindrical coil, which was integrated in the top of the catheter. This coil produces a
magnetic field which caused the erasment of the magnetic field in the MRT and thereby the
blackening (artefact). An optical contactor was used as a DC source, which was composed

of beam waveguide, laser and photodiode.

With the intensity of current of 10 mA it was possible to induce measurement sequence

independent optimal artefacts.

The RF influence and therefore part of alternating current was minimized with the help of the

coil length and posed no risk for the patients or the operator.

Another optimization would be possible while integrating the coil and the photodiode directly

to the LWL and then use this instead of the guide wire.

The possibility of resonance between catheter coil and MRT was not considered in this work

because of the high changeover rate (RF security).
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Anlagen

9. ANLAGEN

Material und Geréate

Gerat

Bezugsquelle

OoMRT: Philips HFO Panorama 1 Tesla

Fa. Philips Einthoven, Niederlande

Laser: BLITZ Laser 532 nm, mit Laserkopf
Coherent Taipan 532-5-C, Wellenlange 532nm,

maximale Laserleistung: 5000 mW CW

Fa. Laser Animation Sollinger, Berlin

Lotstation: ERSA Typ RDS 80

Fa. ERSA GmbH, Wertheim

LCR Messbriicke: LCR 817

Fa. Gw Instek, Taipeh, China

Digital Multimeter Typ MM 11

Fa. Benning, Dahlewitz

Reflex™ Signal Conditioner

Fa. neoptix, Quebec, Canada

Laboratory Power Supply EA-PS 2032-050

Fa. EA-Elektro-Automatik GmbH & Co.
KG, Viersen

Spule: MultiPurpose L

Fa. Philips, Eindhoven, Niederlande

LWL: QQ/I-VH 1G 50/125 Multimode Faser
Quarz halogenfrei, Gradienten-Index, Kern-
Durchmesser 50 ym, Numerische Apertur 0,22
Cladding Durchmesser 125 ym

Gesamtlange 5 m

Fa. bedea BERKENHOFF & DREBES
GmbH, ARlar

Dioden: S6801-01, S1133-01, S2506-02,
S4797-01, S4011-04

Fa. Hamamatsu, Herrsching

Dioden: EPD-525-1-0.9, EPD-740-3-0.4,
EPD-1300-3-0.22

Fa. EPIGAP Optoelektronik GmbH,

Berlin

Kupferlackdraht (CuL): RRP-P-105, Kupferdraht

verzinnt isoliert rosa 0,15 mm PK4 F

Fa. Roadrunner tber Fa. Farnell,

Oberhaching

Schaltlitze: 7 x 0,12 Cu, 0,08 mm?, max.0,5 A,

max. 100 V, dauﬁen 1,2 mm

Fa. Conrad Elektronik, Berlin

Katheter: 7F, Silikon, 2 Lumig, 0600730CE

Fa. C. R. Bard GmbH, Karlsruhe

Tear-Away Einfihrungsbesteck 12F

Fa. Braun Melsungen

Lotzinn: HS10, d =1 mm, Sn 95,5 %, Ag 3,8 %,
Cu0,7 %

Fa. Stannol Wuppertal

Flussmittel: Kolophonium

Fa. Stannol, Wuppertal

Messwiderstand: Typ A-H 0,5 Q, 4 Leiter
Widerstand

Fa. Isabellen Hutte, Dillenburg
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Wasserbehalter: Really Useful Box 3 Liter

Fa.CLICKBOX e.K., Nurtingen

Acrylglas : 6 mm

Fa.

Grinberg Kunststoffe GmbH, Berlin

Isolierband Temflex 1500 3M

Fa.

Conrad Elektronik, Berlin

Lochleiterplatte Pertinax

Fa.

Conrad Elektronik, Berlin

Magnetfreie Batterie 1,5V

Fa.

Kodak, Rochester, NY, USA

Widerstande: Metall- & Kohleschichtwiderstande

nach E 48 Reihe ausgemessen und

zusammengeschalten

Fa.

Conrad Elektronik, Berlin

Jumper & Jumperstifte

Fa.

Conrad Elektronik, Berlin

PVC Platte 750 x 470 x 10 mm

Fa.

Simona AG, 55606 Kim

PVC Schlauche d =26 mm, d = 11 mm,

d=7mm

Fa.

Modulor, Berlin

Angelschnur HARD MONO 0,3 mm

Fa.

Sanger, Angelshop, Berlin

Schlauchanschliisse

Fa.

Merck, Darmstadt

Gartenschlauch d = 15 mm

Fa.

Gardena, Ulm

Pumpe: Magnetically COUPLED PUMP,
266-979

Fa.

RS Components , Corby, England

Klebefolien rot, blau, transparent

Fa.

Modulor, Berlin

Thermogel Hydroxyethyl-cellulose Fa. Sigma-Aldrich Chemie GmbH,
Miinchen
Thermofolie R35C5W Fa. TMC lber mercateo Miinchen

Plastikspachtel

Fa.

Conrad Elektronik

Trinkhalme
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