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OSSZEFOGLALAS

Az elmult id6szakban jelentdsen felgyorsult az a folyamat, melynek hatasara egyre n6é mind
a traumatoldgiai, mind az elektiv végtag- és gerincsebészeti miitétek soran beliiltetett fém im-
plantdtumok szama. Az érintett betegek azonban MR vizsgalat sziikségessége esetén sajnos sok
esetben annak a hiedelemnek az aldozatava valnak, miszerint a fém implantatumuk miatt nem
végezhetd el a vizsgdlat. Cikkiinkben bemutatjuk, hogyan prébaltuk bizonyitani a tévhit meglétét,
és tudatosan cafolni azok hamis alapjat. Végeztiink egy felmérést, melynek sordn feljegyeztik,
hogyan reagal az orszdg 15 MR laboratdériuma akkor, ha egy beteg Ugy jelentkezik gerinc MR
vizsgalatra, hogy kozli: egy mdsik helyen mar elutasitottdk, mivel csipGprotézise van. A telefonos
felmérés soran kapott valaszokat hat kategdriaba soroltuk. Gyakorlatilag a megkérdezett vizsga-
I6helyek tobb mint fele nem a tudomany mai allasa szerint adott ,felvilagositast”. Elvégeztiink
egy vizsgdlatsorozatot is, amelyben 13 kiilonb6z6 ortopédiai—traumatoldgiai fém implantatumot
vetettiink ald ,MR vizsgalatnak” 1,5 T és 3 T berendezésekkel. Az erre kidolgozott mddszerrel el6-
szOr szarazon, majd fizioldgiai sdoldattal nedvesitve is megmértik, hogy egy 27 perces vizsgalat
soran mennyit melegedik az implantatumok fellilete, valamint azt is, hogy azok elmozdulnak-e a
vizsgalat sordn. Eredményeink azt mutattak, hogy a vizsgalatok kovetkeztében gyakorlatilag nincs
semmilyen melegedés, illetve elmozdulds, sem szarazon, sem nedves allapotban. Felmérésiinkkel
megerdsitettlik, hogy az ortopédiai fém implantatumok MR vizsgalat kozbeni jelenlétével kapcso-
latban elég nagy a bizonytalansag az MR vizsgalatot végzd laboratoriumok kdrében. Még mindig
jelen van az a tévhit, miszerint az ilyen implantdtumok , kimozdulhatnak a helyiikrél”, illetve me-
legedhetnek az MR vizsgalat kozben, azonban a projekt soran elvégzett vizsgalataink eredményei
egyértelmden racafoltak ezekre a hiedelmekre: az MR vizsgalat tehat ortopédiai—traumatoldgiai
fém implantdtum jelenléte esetén is kockazatmentesen elvégezhetd.

Kulcsszavak: Anyagvizsgdlat; Homérséklet; Implantatum; Ortopédiai régziték;
Protézis;

Z. Cserndtony, L. Zhang, K. Takdcs, Cs. Szeverényi, S. Mand: Metal implants in MR. A research
to resolve believes

In the last period of time both in traumatology and in elective orthopaedic and spinal surgery
the number of procedures where metal implants are used significantly increased. Unfortunately
these patients become quite often the victim of the belief that due to the implanted metal no
MRI examination can be performed on them. In our article we tried to prove that the belief exists
and consciously contravene its false basis. We performed a survey, where we recorded how
the 15 MRI laboratories in the country reacts, when a patient asks an appointment for a spinal
MRI, saying that he has been already rejected from another MRI laboratory because of the hip
prosthesis he has. Based on the phone survey we sorted the received answers into six categories.
Basically more than half of the asked laboratories acted without following the recent scientific
knowledge about the metal implants. We also conducted a research, where we put 13 different
orthopaedic and trauma metal implants under an MRI investigation using 1.5 T and 3 T devices.
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With the elaborated method we measured the rise of the temperature and the displacement of
the implants during the 27 minutes long investigation under dry circumstances and after wetting
the implants with physiological saline solution. Our results showed that there was no increase in
the temperatures and the implants did not move at all independently from the dry or wet state.
With our research we demonstrated that there is a great uncertainty among the workers of the
MRI laboratories concerning the orthopaedic metal implants present during an MRI examination.
The belief that these implants can dislodge or become warm during an MRI investigation
still exists, but the results of our project unequivocally contradicted these believes: the MRI
examination can be performed without any further risk even with the presence of orthopaedic-

trauma metal implants.
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Prostheses and Implants; Temperature;

BEVEZETES

A mozgdsszervi sebészet diadalltja nagy-
részt Osszefligg az egyre tokéletesebb implan-
tatum-technikdval. Mind a traumatoldgiai,
mind az elektiv végtag- és gerincsebészeti
gyakorlatban jobbnal jobb fémimplantatumok
allnak rendelkezésiinkre. Hdénaprél hdénapra
szlk kis hazdnkban is ezrével né azoknak a
pacienseknek a szama, akik csont-iziileti fém-
implantdtum beliltetéssel jaré mitétben része-
stlnek. Ugyanakkor a modern sebészi technika
nyujtotta el6nyok miatt ezek a betegek, eseten-
ként mintha nem részesiilhetnének a modern
képalkotd technika egyik jelentés vivma-
nydban, az MR vizsgalatban. Széles szakmai ko-
rékben ugyanis — annak ellenére, hogy szdmos
szerz$ foglalkozott mar a témaval (1-5) — az a
hiedelem él, hogy akiben fém implantatum
van, annal MR vizsgdlat nem végezhet§ az erds
magneses tér miatt.

Kozleményilinkben  beszdmolunk  arrdl,
miképp ellendriztik a fent dbrazolt tévhit meg-
Iétét, illetve milyen kisérlettel bizonyitottuk az
MR madgneses terének artalmatlansagat a fém
implantatumokkal szemben.

ANYAG ES MODSZER

Fiktiv beutaldsra hivatkozva telefonon el6-
jegyzést kért egy csip6protézissel (cementezett
vapa, cement nélkili szar) operalt beteglink az
orszag 15 MR laboratériumaban lumbalis ge-
rinc MR vizsgalatra, és kozolte, hogy egy masik
helyen mar elutasitottak, mivel csip6protézise

van. A kezel6orvosa szerint azonban ez nem
akadalya a vizsgdlatnak, és koltdzés okan &
abban a bizonyos MR laborban szeretné a
vizsgalatot elvégeztetni. A kapott valaszokat
feljegyzéssel rogzitettiik.

2.

Méréseink sordn kilonb6z6 kurrens fém
implantdtumokat, valamint egy kontroll cé-
lokat szolgdléd csipBprotézis polietilén vapat
(. tablazat, 1. dbra) helyeztiink el MR beren-
dezésekben és figyeltik a hémérsékletvalto-
zadsukat és az elmozdulasukat. Az els6 mérési
sorozat esetén egy GE Signa Excite tipusu MR
berendezést (GE Healthcare, Little Chalfont,
Egyesilt Kiradlysag) vettiink igénybe, amely
magneses indukciéja 1,5 T, a nyilasatméré
60 cm volt. A megismételt mérési sorozatot
pedig egy 3 T indukciéju Philips Achieva 3.0-T
(Philips, Amsterdam, Hollandia) géppel vé-
geztlik el a Debreceni Egyetemen.

Az el6készités sordn az implantatumokat a
mérések megkezdése el6tt két oraval bevittiik
az MR vizsgaldhelyiségbe, majd kozvetlenl
az MR késziilékben valé elhelyezés el6tt az
alabbi médon lemértiik a fellileti hEmérsékle-
tiket: A mérés pontossaga érdekében minden
implantadtumnak kialakitottunk egy 10 mm
atlagos vastagsagu, két félbdl allé polisztirol
(hungarocell) burkolatot. A burkolat funkciéja
az implantdtum hdészigetelése és a hémér-
sékletmér6 rogzitése volt. Az implantatumok
hémérsékletének mérését ugy végeztiik, hogy
el6szor elhelyeztiik az implantatumot a bur-
kolat alsé felében, majd bevezettilk az UNI-T
UT320 tipust hémérs (UNI-TREND Group Ltd.,
Hong Kong, pontossag: 0,1°C) szondajat a fels6
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Fém implantatum az MR-ben

burkolaton keresztil, végil a felsé burkolatot
raszoritottuk az alséra (2. dbra). Ezzel a mdd-
szerrel biztositottuk, hogy a mérés mindig
ugyanolyan korilmények kozott torténjen.

A kezdeti h6mérséklet feljegyzését és a mé-
r6szonda eltdvolitdsat kovetben az implanta-
tumokat az alsé burkolattal egyitt elhelyeztiik
az MR munkaterében. A burkolatok helyét
megjeldltik, hogy az esetleges elmozduldsokat
is detektdlhassuk.

Az els6 méréssorozatot szdraz implanta-
tumokkal, légkondicionalt kornyezetben, 24
°C-on végeztiik. Az ,MR vizsgdlat” osszesen 27
percig tartott, amely sordn rendre a kdvetkez§
szekvenciak futottak le:

1.  Lumbalis gerinc T2 (7 perc)

2. Lumbalis gerinc T1 (5 perc)

3. Lumbalis gerinc STIR (8 perc)

4.  Csip6 GRE (6 perc)

Az imitdlt vizsgdlat végeztével megvizs-
galtuk, hogy a kezdeti pozicidhoz képest
tortént-e elmozdulds, ezt kdvet6en minden

implantatumra ratettiik a burkolat masik felét,
hogy a legkisebb hémérsékletvaltozast is meg-
el6zzik, majd a kihdlés sorrendjében, azaz a
legkisebb tomegli darabtdl kezdve elkezdtiik
mérni a hémérsékletiket a vizsgalat el6tt
modszerrel azonos médon.

Lehet8ségeinkhez mérten a méréseket
nedves kornyezetben is elvégeztik, hogy a viz
esetleges fellleti hatdsat is figyelembe vegyik.
Ennek érdekében az implantatumokat Salsol
fiziolégids sooldatba (TEVA, Debrecen) mar-
tottuk, majd azzal atitatott gézbe csavartuk. A
gézbe csavart darabokat, h6mérsékletmérést
kdvetben az els6 kisérlettel azonos mdédon a
hdszigetel6 burkolat alsé felébe tettiik, és elhe-
lyeztik az MR berendezésben. Az Ujabb imitalt
vizsgalatot a szdraz implantdtumokkal meg-
egyezGen folytattuk le, amely itt is 6sszesen 27
percig tartott. Ezt kdvetéen — az elmozduldsok
vizsgalata utdn — a mar ismertetett modszerrel
megmértik az implantatumok hémérsékletét.

14 el

13 @

12

11

1. dbra
A mérésben szerepld implantdatumok
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2. dbra
A mérések sordn alkalmazott burkolatok alkalmazdsi maodja, illetve a h6mérsékletméré szonda
bevezetése
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Fém implantatum az MR-ben

I. tablazat A mérésben szerepld implantdtumok

S. sz. Megnevezés Térfogat  Tomeg Felszin Felszin/ Anyag
[cm3] [g] [em2] térfogat
arany
1 Hagyomanyos, hasitott 15,0 102,3 188,8 12,58 Acél
velGlirszeg (320 mm) ISO 5832-1
2 Vel6lrszeg 21,7 191,1 370,9 17,09 Acél
(500 mm) ISO 5832-1
3 Ender-szeg 20,0 55,6 62,6 3,13 Acél
(420 mm) ISO 5832-1
4 DC lemez 12,0 93,8 83,0 6,92 Acél
ISO 5832-1
5 CD rud 6,0 50,3 26,5 4,42 Acél
ISO 5832-1
6 Fix szoglet( lemez 10,0 97,6 88,5 8,85 Acél
ISO 5832-1
7 CsipGprotézis cemente- 20,0 168,5 66,8 3,34 Acél
zett szar ISO 5832-9
CsipSprotézis vapa 28,3 24,7 90,0 3,18 UHMWPE
Spongiosa csavar 1,5 10,5 13,9 9,29 Acél
ISO 5832-1
10 Spongiosa csavar 1,5 4,7 40,7 27,13 Ti-6Al-4V
ISO 5832-3
11 CsipGprotézis szar + fej 48,3 226,7 136,3 2,82 Ti-6Al-4V
ISO 5832-3
CoCrMo
ISO 5832-4
12 Térdprotézis femoralis 13,3 168,5 95,0 7,13 CoCrMo
komponens ISO 5832-4
13 CsipGprotézis fej 9,3 66,5 30,7 3,29 CoCrMo
ISO 5832-4
14 Pediculus csavar 2,0 8,7 17,4 8,69 Ti-6Al-4V
ISO 5832-3
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EREDMENYEK

A csipGprotézises beteg MR vizsgalatra vald
jelentkezésével kapcsolatos viélaszokat, infor-
maciokat a Il. tdbldzatban foglaltuk 6ssze. A
Il. tdbldzatban szerepl6 valaszokat az 6sszesités
soran hat kategéridba soroltuk, igy a 3. dbrdn
Idthaté eredményhez jutottunk.

Az MR késziilékben elhelyezett implan-
tdtumok vizsgalat elStti és utani hémérsék-
letét mind a szaraz, mind a nedves esetben a
II-IV. tdbldzat és a 4-5. dbra szemlélteti. A
tablazatbdl lathatd, hogy a hdémérsékletval-
tozas sehol sem haladja meg az egy fokot. Az
is nyilvdnvald, hogy az implantdtumok hémér-
séklete gyakorlatilag minden esetben a vizsga-
I6helyiség h6mérsékletének elérése irdnyaba
valtozik.

Mérhet6 elmozduldst egyik esetben sem
tapasztaltunk.

3. dbra
A csipGprotézist visel beteg MR vizsgdlat irdnti kérelme kapcsdn érkezett vdlaszok eloszldsa kategdridk szerint
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4. abra
Az implantatum-hémérsékletek alakuldsa a kisérlet sordn az 1,5 T berendezésben
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5. dbra
Az implantdtum-hémeérsékletek alakuldsa a kisérlet sordn a 3 T berendezésben

Il tablazat Az dltalunk felkért csipéprotézises beteg MR vizsgdlatra vald jelentkezése
kapcsdn a kiilbnbézé MR laboratdriumoktdl érkezett vdlaszok, reakciok.
* A kérdezé megjegyzései

MR Labor Informacié

1. A diszpécser nem tud donteni. Az MR vizsgaloba kapcsol.
,Mikor volt a mitét?”
,2007-ben”
,Akkor mehet.”

2. Magabiztos. Vallaljak.

3. Megcsinaljak, de csak sajat felelGsségre.
,Ha melegszik, jelezheti, de nem szokott eléfordulni. De persze barmi eléfordulhat.”
,Elmozdulhat?”
,Lehet. Hiszen az egy nagy mégneses tér.”
,Veszélyes lehet?”
,El6fordulhat. Inkabb a CT-t javaslom.”

4. Csak m(tét utan fél évvel, esetleg 3 honappal.
»,Ma mar lehetséges protézissel ilyen vizsgalatot végezni. Nem okoz gondot. Ezek mar
nem olyan fémek. De adunk a kezébe egy jelz6 pumpat, ha mégis melegedne.”
,Akkor mégis melegedhet?”
»El6fordulhat.”
,Miért kell min. 3 hénapot varni m(itét utan?”
»,Hogy ne mozduljon el. Akkorra mar jél bedgyazddik.”
,Akkor mégis hat a magnes a protézisre?”
Az egy nagyon erés magnes.”
(Kissé ellentmondasos.)
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MR Labor

Informacio

58

10.

11.

12.

13.
14.

15.

,Nyugodtan meg lehet csindlni. Mikor volt a m(itét?”

3 éve”

»PET ugye?”

»lgen”

(Gondolom TEP-re gondolt. Kordbban talan PET-re jegyzett el6 betegeket) *

Bizonytalan. Megkérdezi.
,2000 utan elvileg mar jo, de MR kompatibilitast igazold papir kell az orvostél.
Ki végezte a mitétet?”

Nem tudja. Megkérdezi. Mehet.

,Fém?”

Elismétlem: ,,Cementezett vapa és.. ..
»Mikor?”

,3 éve”

»Akkor jo.”

Az orvostol kell papirt kérni, hogy mit Ultetett be és mikor.”
»3 éve. Cementezett vapa ... A szar titan 6tvozet.”

Az orvosnak kell pontosan leirnia az anyagat.”

,Ki végezte a m(itétet?”

”

Nem tudja. Atkapcsol.

,Semmi gond. Mikor mUitotték?”

,3 éve”

,Csak nem tudni mennyire zavarjak a m(itermékek az értékelést. De magaval a
vizsgalattal nincs gond.”

,Ha mar eltelt 3 év a m(itét ota, akkor meg lehet csinalni.”

,Miért kell barmennyit is varni?”

»Mert eleinte még melegedhet, esetleg kimozdulhat. Az orvostél kell megkérdezni,
hogy pontosan mit ultetett be.”

,Természetesen elvégezziik, amennyiben orvosi titanrdl van sz6.”
(Itt én nem beszéltem az anyagardl.)*

»Mivel az fém, semmi esetre sem.”

,6 hét utan, igen.”

,Miért csak akkor?”

»,Nehogy kimozduljon.”

»A magnes miatt?”

»lgen”

,Ez titdn 6tvozet.”

»Akkor végképp semmi gond.”

Nem tudja. Atkapcsol.

,Ha barmilyen fém, akkor nem.”
,Titan 6tvozet.”

»,5ajnos nem.”

44
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Ill. tablazat A hémérsékletmérési eredményeink 1,5 T berendezéssel
(a helyiség hémérséklete: ~24 °C)

Hémérséklet [°C]
Szdarazon Nedvesen Tomeg Anyag
[g]
S. sz. ElGtte | Utana | Kiilonbség ElGtte | Utana | Kiilonbség
1 24,0 24,0 0,0 24,0 238 -0,1 102,3 Acél
I1SO 5832-1
2 24,0 24,0 0,0 24,0 24,2 0,2 191,1 Acél
ISO 5832-1
3 24,3 23,9 -0,4 23,9 23,9 0,0 55,6 Acél
I1SO 5832-1
4 23,7 24,0 0,3 24,0 23,9 -0,1 93,8 Acél
I1SO 5832-1
5 23,9 24,0 0,1 24,0 24,0 0,0 50,3 Acél
I1SO 5832-1
6 24,0 24,2 0,2 24,2 23,7 -0,5 97,6 Acél
I1SO 5832-1
7 22,9 23,4 0,5 23,4 24,0 0,6 168,5 Acél
I1SO 5832-1
8 23,7 24,3 0,6 24,3 24,3 0,0 24,7 UHMW
PE
9 24,3 24,1 -0,2 24,1 24,0 -0,1 10,5 Acél
I1SO 5832-1
10 23,8 24,0 0,2 24,0 24,0 0,0 4,7 Ti-6Al-4V
I1SO 5832-3
11 23,3 23,5 0,2 23,5 24,0 0,5 226,7 Ti-6Al-4V
I1SO 5832-3
CoCrMo
1SO 5832-4
12 22,6 23,6 1,0 23,6 23,8 0,2 168,5 CoCrMo
1SO 5832-4
13 22,8 23,7 0,9 23,7 23,8 0,1 66,5 CoCrMo
ISO 5832-4
14 24,2 23,8 -0,4 23,8 23,9 0,1 8,7 Ti-6Al-4V
I1SO 5832-3
Atlag 23,68 23,89 0,21 23,89 23,96 0,06
Szoras 0,56 0,26 0,43 0,26 0,16 0,27
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IV. tabldzat A h6mérsékletmérési eredményeink 3 T berendezéssel
(a helyiség hémérséklete: ~19 °C)

S.sz. Szarazon Nedvesen Tomeg Anyag
[e]
ElGtte | Utana | Kiilonbség | ElGtte | Utana | Kiilonbség
1 19,5 19,4 -0,1 - - - 102,3 Acél
I1SO 5832-1
2 - - - 18,2 17,8 -0,4 191,1 Acél
I1SO 5832-1
3 18,8 19 0,2 - - 55,6 Acél
I1SO 5832-1
4 19,3 18,3 -1,0 19,3 18,3 -1 93,8 Acél
1SO 5832-1
5 19,5 19,2 -0,3 18,4 19,2 0,8 50,3 Acél
1SO 5832-1
6 19,0 19,4 0,4 - - - 97,6 Acél
1SO 5832-1
7 - - - 18,6 17,7 -0,9 168,5 Acél
1SO 5832-1
8 18,6 18,7 0,1 - - - 24,7 UHMWPE
9 - - - 18,9 18,7 -0,2 10,5 Acél
1SO 5832-1
10 19,3 19,5 0,2 - - - 4,7 Ti-6Al-4V
1SO 5832-3
11 18,8 19,5 0,7 18,7 18,9 0,2 226,7 Ti-6Al-4V
I1SO 5832-3
CoCrMo
I1SO 5832-4
12 18,9 19,8 0,9 - - - 168,5 CoCrMo
I1SO 5832-4
13 - - - 20,5 19,6 -0,9 66,5 CoCrMo
I1SO 5832-4
14 19,3 20 0,7 - - - 8,7 Ti-6Al-4V
1SO 5832-3
Atlag 19,09 19,28 0,24 18,94 18,60 -0,34
Szoras 0,31 0,51 0,63 0,77 0,71 0,67
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MEGBESZELES

Az emberbe (ltethetd fém implantdtumok
alapanyagat illetéen még a kozvetlenil érin-
tett szakmak képviselGi kozott is sok a tudat-
lansdg és a tévhit. A tudatlansdag a megfelel§
ismeretek hidnya, ami viszonylag egyszer(en,
példaul ilyen és hasonldé cikkek elolvasasaval
potolhatd. Nagyobb problémat okoz a tévhit,
amikor is a valdtlansag valik meggy6z6déses
,tudassa”.

Mivel fém implantatumot visel6 emberek
jelent6s szamban élnek kornyezetlinkben,
viszonylag gyakran keril ki kozllik is olyan,
akinél MR vizsgdlat valik sziikségessé. Valé igaz,
hogy az implantatumok kozvetlen kornyeze-
tében a képalkotas soran artefaktumok kelet-
keznek, igy a kép ezeken a teriileteken nem
értékelhet6 (6. dbra), de mondjuk egy csips-
izlleti endoprotézis altal keltett artefaktumok
az alsé lumbalis szakasz MR vizsgdlatat mar
egyaltalan nem zavarjdk. Természetesen,
ha telebeszéljik a betegek fejét mindenféle
szovédményveszéllyel, akkor akar egyfajta
yhallucinacioként” megélhetik a fajdalmat, de
legrosszabb esetben is ilyenkor legfeljebb a
vizsgalatot felfliggesztjiik. A beteget a vizsga-
latbdl eredd kar nem éri, a vizsgalat elmarada-
sabdl ered6 kar azonban el6fordulhat.

Az dltalunk véletlenszerlien kivalasztott

ortopédiai-traumatolégiai  implantatumokon
folytatott méréseink alapjan 4ltaldnosan el-
mondhatjuk, hogy h6mérséklet szempontjabdl
az MR vizsgalatnak gyakorlatilag semmilyen
hatdsa sincs sem a szaraz, sem a nedves im-
plantatumokra.

A mért értékekben tapasztalhatd eltéré-
seket a helyiség h6mérsékletének valtozasa és
a kilénbo6z6 anyagu és tomegl implantatumok
eltérd gyorsasagu kondicionalddasa okozhatta.
Osszességében elmondhatjuk, hogy a kérnye-
zeti hémérséklet felvétele utdn gyakorlatilag
egyik esetben sem viltozott az implantatumok
hémérséklete.

Az elmozduldsokkal kapcsolatban végig azt
tapasztaltuk, hogy a magneses tér nem volt
olyan hatassal még a legkisebb tomeg(l csava-
rokra sem, hogy azok érzékelhet6 mértékben
elmozdultak volna. Mindebben természetesen
semmi meglepé nincs, hisz a mozgdsszervi se-
bészetben alkalmazott implantatum anyagok
NEM MAGNESEZHETOEK.

Ajanlds:

A http://mrisafety.com/ nemzetkézileg
hasznalt weboldalon minden tipusd implan-
tdtum, ami valaha forgalomba keriilt, leellen-
Grizhet6 MRI kompatibilitds szempontjabdl:
http://mrisafety.com/Thelist_search.asp

6. dbra
MR felvételen jelentkezé artefaktum
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