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Magnetresonanz-Tomographie

Einleitung

Lange Zeit war dem Menschen der Blick ins Inners #&rpers
verwehrt. Zuallererst war die Sektion der einzigeg\MErkenntnisse tber
das Innenleben des Koérpers zu erlangen. Durch dieleEkung der
Rontgenstrahlen durch W.Rontgen (1895) wurde es mdglich, auf
unblutige Weise Einblicke in das Korperinnere zkdmmen.

Diese Untersuchungsmethode wurde nach und nackssati und mit
Hilfe von bestimmten Kontrastmitteln kann man heateh von den
Weichteilen des Koérpers relativ gute Bilder erstellMit der Computer-
Tomographie CT) kénnen heute mit Rechnern Schnitte vom gesamt !"
Korper hergestellt werden. Bei Untersuchungsmethoddie auf
Rontgenstrahlen basieren, besteht aber immer eirewisge
Strahlenbelastung.

Spater setzte die Medizibltraschallgerate ein, mit denen sogar
Bewegung im Korper sichtbar wird. Diese Untersugamethode ist
zwar risikolos, jedoch absorbieren Luft, Knochen erodandere MRT-Aufnahme (T2)
mineralisierte Gewebe das Schallsignal. Deshalbd#ést Verfahren hauptséchlich zur
Untersuchung von Weichteilen geeignet.

Eine ganzlich neue Methode stellt die Magnetrespiiamographie (MRT) dar.
Deren Entstehung, Funktion und Mdglichkeiten sollélema dieses Essays sein.

Geschichte

Die Geschichte der Magnetresonanz-Tomographie dfriikernspintomographie),
begann schon vor dem zweiten Weltkrieg. Bereits9128igten I. |I. Rabi und seine
Kollegen das Phanomen der Kernspinresonanz in e#eXon des molekularen Strahles.
Sieben Jahre spéater demonstrierten E. Purcell irvadd und F. Bloch in Stanford
unabhangig voneinander die ,kernmagnetische Regbr{anclear magnetic resonance,
NMR)in groR3eren Korpern, woflr sie 1952 den Nobelpeeselten. Im Jahr 1950 waren
die physikalischen Prinzipien, die der Magnetresaneugrunde liegen, im Wesentlichen
geklart. Um diese Erkenntnisse fur Medizin und Ebusig anwendbar zu machen,
mussten jedoch noch drei weitere Faktoren realigierden: die Verfiigbarkeit schneller
und leistungsfahiger Computer; die Konstruktioresieinheitlichen, stabilen Magneten in
der GroRRe eines Menschen mit der dazugehdrendehfitdqaenzelektronik - und die
Idee, dass mit diesen Mitteln diagnostisch werévd@ilder vom Innern des Menschen
erstellt werden kdnnen.
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Die friheste bekannte Anwendung von Magnetresoimader Medizin war 1971, als
Damadian signifikante Differenzen im Magnetresonvanzalten von Tumoren und
gesundem Gewebe darstellte. Die Weiterentwicklung einer leistungsfahigen
bildgebenden Untersuchungsmethode in Medizin ungdroing wurde vor allem durch
Lauterbur und Mansfield vorangetrieben. Beide bekan2003 den Nobelpreis fir
Medizin. Die ersten Magnetresonanzbilder wurden3@h Lauterbur veroffentlicht, das
erste Bild eines menschlichen Organismus gab eg,1@iaktisch verfiigbar ist das
Verfahren aber erst seit 1984. Mittlerweile hasied zu einem der wichtigsten Diagnose-
und Forschungsmedien etabliert. Nach einer Ver&autig des Nobelkomitees wurden im
Jahr 2003 weltweit rund 60 Millionen MRT-Untersualgen durchgefihrt.

Wie funktioniert MRT?

Der Magnetresonanztomograph  besteht im  Wesentlicheus einem
Hauptfeldmagneterder ein homogenes Magnetfeld erzeugt, eikEohfrequenz-System
(Sender und Empfanger) und eifchneranlage

Um ein brauchbares Untersuchungsergebnis zu emhaiteiss ein aul3erordentlich
starkes Magnetfeldufgebaut werden. Die heutigen Gerate erzeugenraidstarke, die
10.000 bis 30.000 mal starker als das MagnetfeldEdde(ca.50 mikro-Tesla) ist, oft
kommen Gerate mit etwa 1,5 Tesla zum Einsatz (laTestspricht 10.000 Gaul3). Die
Technik erlaubt zwar Feldstarken von knapp 10 Tgstioch geht man beim Menschen
hochstens bis zu 3 Tesla. Um derart starke Maddetfezu erzeugen werden
supraleitende Magnete eingesetzt. Das Metall daleSpine Niob-Titan-Legierung) wird
auf etwa 4 Kelvin bzw. -270°C abgekuhlt, wodurch ,espraleitend“ wird und den
Widerstand vollig verliert. Nach dem Hochfahren 8egneten durch Stromzufiihrung ist
demzufolge zur Aufrechterhaltung des Magnetischelilds keine Energiezufuhr mehr
notig, jedoch die viel kostspieligere Erneuerung #&ihlmittel. Die Spule liegt in
flissigem Helium, das wiederum durch ein Strahlsog#d und einen Stickstofftank von
der Aul3enwérme geschutzt ist. Falls wahrend derefrdathung eine Komplikation
auftritt, lasst sich der Magnet nur durch das Adgasdes flissigen Heliums abschalten.

MRT basiert auf dem Prinzip der_,Kernmagnetischen

Resonanz(oder Kernspinresonanz): Alle Atomkerne mit —-SE: —\ua
einer ungeraden Anzahl von Protonen und/oder Neetro <(§, fﬁ ,.;,';'.‘"P
besitzen die Eigenschatft eines ,Kernspins“. Durgsehn &_ @{_—g/
Eigendrehimpuls dreht sich beispielsweise ein lzaH* ‘”-//
Wasserstoffatom links- oder rechtsgerichtet umeigene Achse. Das Proton ist positiv
geladen, dessen Ladung ist aber nicht isotrop ilteuted rotiert. Durch die Bewegung der
Ladung wird ein magnetisches Moment, d.h. ein M#gite erzeugt. Die im
menschlichen Kérper am haufigsten vorkommenden &teenmit dieser Eigenschaft sind
Wasserstoff, Stickstoff, Phosphor und Natrium. lierabiologischen Systemen ist der
Wasserstoff das mit Abstand haufigste Element, etedsern lediglich aus einem
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einzelnen Proton besteht. Man kann sich diese Reat@lso wie kleine Stabmagneten
vorstellen, die sich mit einer gewissen Frequenzihmm eigenen Achsen drehen (Spin),
die wiederum unterschiedlich ausgerichtet sind.d&ersie einem Magnetfeld ausgesetzt,
richten sie sich parallel oder antiparallel danacdis. Beide Ausrichtungen entsprechen
verschiedenen Energieniveaus. Die Ausrichtung den& im Magnetfeld kann aber nie
vollstandig parallel zur Nord-Sud-Achse des Magridds erfolgen, da
sich durch die Eigenrotation immer ein Winkel etgMit diesem Winkel T“’
rotieren die Atomkerne um ihre Langsachse und bedmn eine ija
Préazessionsbahn Beispielsweise préazessiert ein Wasserstoffatom %: \'~.|
einem 1,5 Tesla starken Magnetfeld 64-mal pro Sé&wmm die eigene l'ah '{'ﬁ}is
Achse. Diese Frequenz nimmt mit der Starke des kelégides zu. %T
Angenommen, eine Probe von Atomen ist auf Kérpgrenatur (also
etwa 37°C) erwarmt, so haben knapp mehr als di&eHdér Atomkerne ein niedrigeres
Energieniveau. Nur diese Atome richten sich pdraliken &ul3eren Magnetfeld (also dem
Hauptfeldmagneten) aus und tragen zur nach aulReméssbaren ,Nettomagnetisierung”
bei. Jedoch entsteht nur durch den zahlenmaligeardshied parallel und antiparallel
orientierter Protonen eine (messbare) Nettomagertisy der Materie. Je niedriger die
Temperatur wird, desto mehr Protonen sind in Rmfptues &ulReren Magnetfeldes
ausgerichtet. Fuhrt man dieser Probe Energie imkmn langsamer Erwarmung zu, So
nimmt die Anzahl der magnetisierten, das heil3t wech dem &ulleren Magnetfeld
ausgerichteten Atome, ab. Wird der Probe die Ereafferdings sehr schnell zugefihrt,
-beispielsweise mittels elektromagnetischer Welle@aehst die Zahl der Atome hdheren
energetischen Niveaus rapide an wahrend die Zahl nadggnetisierten Atome im
Verhéltnis dazu abnimmt. Um die jeweiligen Atomeemen zu kbnnen muissen sie mit
der zugefiihrten Strahlung in Resonanz treten, wasndglich ist, wenn die eingestrahlte
Frequenz ein Vielfaches der Spin-Frequenz ist. Benm dieser Hochfrequenz-Impuls
eingestrahlt wird, besitzen die rotierenden Kems@war die gleiche Frequenz, jedoch
unterschiedliche Phasen Durch Einstrahlung eines HochfrequenzimpulsesHZM
Bereich) werden die im Magnetfeld ausgerichtetem$Spm 90° (bzw. 180°) aus ihrer
Gleichgewichtslage herausgeklappt. Nach der Einlsingg werden die Spins
phasensynchronisiert und laufen jetzt als Kollektmm die Achse des &ul3eren
Magnetfeldes. Nur durch diese ,Koharenz“ der Bewegkonnen die Spins in ein
energetisch hoheres Niveau umkippen. Nach Beendidan Energiezufiihrung strebt das
System innerhalb der Probe wieder das natirlicheickgewicht an. Die Zeit, die
verstreicht, bis dieser Zustand des (thermischdejc&ewichts wieder hergestellt ist,
hangt von der Temperatur der Probe, der Starkéldaptfeldmagneten, des untersuchten
Materials und dessen Aggregatzustand (fest, flisster gasformig) ab. Man

! Prazession eine Form der Kreiselbewegung, bei der die Figackse des Kreisels eine durch &uRere Kréfte
aufgezwungene Drehbewegung ausfihrt.

2 phase Winkel, um den die Kernspin-Achse gegen die étiete Nulllage, in diesem Fall die Ausrichtung des
Magnetfeldes, verschoben ist.
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unterscheidet hier zwischen longitudinaler Relaxat(T1-Zeit) und die transversaler
Relaxation (T2-Zeit)Kehrt das System in das thermische Gleichgewicht rick, so
wird eine elektromagnetische Strahlung mit exakt de gleichen Energie und
Frequenz wie der zugefuhrten Strahlung abgestrahltDiese Strahlung kann nun mit
feinen Empfangsspulen gemessen werden und ligffletnhationen Gber den Verlauf des
Relaxationsprozesses, die mit einem Rechnersysisgewertet werden. Zum Zeitpunkt
T1 zeigen sich in der medizinischen Untersuchungobéers gut die anatomischen
Strukturen, zum Zeitpunkt T2 zeichnen sich pathsldge Verdnderungen wie Tumore
besser ab. Wasser bzw. Liquor erscheint in T1 dujddoch in T2 hell. Dies ist mitunter
ein Grund, warum bei einer T2-gewichteten Aufnalidegenerationen besser ersichtlich
werden. Weicht Gehirngewebe zurlck (Alzheimer) oaérd schlagartig zerstort
(Schlaganfall), so wird das fehlende Gewebe dutdlsigkeit ersetzt und erscheint hell.
Allgemein gilt, dass erkrankte Gewebe mehr Wassehatten als gesunde Gewebe.
Knochen erscheinen aufgrund ihrer allgemeinen Te#glunkel, Hirngewebe hingegen
hat eine graue Farbe. Fettgewebe erscheint vonalem Zeitpunkt T1 sehr hell. Neben
der Relaxationszeit kann auch die Protonendicés heil3t der Wassergehalt des
Gewebes gemessen werden.

Die praktische Anwendung der MRT
in Medizin und Forschung

Die Magnetresonanz-Tomographie wird heute vor
allem in der Medizin eingesetzt. Ein ganz entsaimailer
Vorteil dieses Verfahrens besteht darin, dass es -i
Gegensatz zu ROntgen oder Computertomographi
(CT)- ohne schédliche ionisierende Strahlung
auskommt. Mit Hilfe dieser Technik lassen sich
nichtinvasive Weise (ohne in den Koérper einzudrmgen relativ kurzer Zeit dinne
Schichtaufnahmen von jedem Korperteil in beliebigéimkel und beliebiger Richtung,
also nicht nur axial sondern auch sagittarzeugen. Mit der elektrokardiographischen
Computertomographie wurden auf3erordentlich detagdge anatomische Darstellungen
des Herzens ermdglicht. Weitere Fortschritte derTM&lauben die Darstellung von
Arterien und Venen durch Magnetresonanzangiograjdeé kurzer Zeit findet sie auch
Anwendung in der Brustkrebsdiagnose. Nach einemMéanz 2001 in der Zeitschrift
,Breast Cancer Research“erschienenen Beitrag deutscher Mediziner ist die
Magnetresonanzmammographie die zuverlassigste Methar Diagnose von Brustkrebs.
Bei Untersuchungen an der Friedrich-Schiller-Ursitét in Jena(Thuringen) wurde die
Effektivitat von Rontgenmammographie und Ultraskhdkrsuchung (Sonographie) mit

3 sagittat parallel zur Mittelachse liegend
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der Magnetresonanzmammographie verglichen. Da®tet¥erfahren erwies sich als das
genaueste zur Diagnose bosartiger Tumore.

Die MRT st in der Lage, anatomische Strukturenrsdhtailgenau abzubilden.
Insbesondere in der Darstellung der Weichteile s den anderen bildgebenden
Verfahren weit Gberlegen. Gerade in der Untersughdes Gehirns brachte sie immense
Fortschritte. Es lassen sich nicht nur Erkrankungge Tumore im Frihstadium
entdecken und genau lokalisieren (Talairach-Ko@t#in), sondern auch Aktivitaten des
Gehirns, also dessen Hamodynamik, nahezu in Etimueterfolgen. Letzteres macht der
.BOLD-Effekt* moglich,der schon seit etwa 100 Jahren bekannt ist: IsGeimirnareal
im Ruhezustand, ist auch dessen Blutversorgunghdanaittlich. Das Blut verweilt so
lange im Areal, dass der vom Hamoglobin transpeti8auerstoff vom Gewebe groliteils
aufgenommen werden kann. Wird jedoch das Gehirhaksigiert, so steigt die regionale
cerebrale Blutversorgung (rCBF) rasch an und estadnit ein Uberschuss an Sauerstoff,
sodass er nicht mehr vollstandig ausgenutzt wekdem. Das Blut enthalt demzufolge
auch nach dem Verlassen des Nervengewebes safrershas Hamoglobin. Dieses
angereicherte Hamoglobin besitzt andere magnetisétigenschaften als das
ungebundene. Durch die Analyse der dadurch untediathen Signale ist also die
Aktivitat des Gehirns beobachtbar. Weil dies aufgkuvon leistungsfahigen
Rechneranlagen mittlerweile annéhernd in Echtzemdglich ist, wird MRT als
_Biofeedback“-Gerat eingesetzt, mit dessen Hilfe man die Bligoegung eines
bestimmten Gehirnareals steigern und es somit ly¢éAeieren kann. Der BOLD Effekt
ist etwa drei Sekunden nach der Aktion besondesgepragt und noch nach zwolf
Sekunden nachweisbar.

Das Gehirn besitzt keinen eigenen Energiespeiaingisat deswegen voll und ganz von
der Blutversorgung abhangig. Erhalt eine Nerveerzeélirch eine Unterbrechung der
Blutzufuhr (ischamischer Insult/Schlaganfall) nur bis zwei Minuten keinen Sauerstoff,
so stirbt sie ab. Wird ein Gehirnareal davon b&rgf kann der dadurch entstehende
Ausfall von Funktionen jedoch oft von &hnlichem Gegewebe kompensiert werden.
Dank der MRT kann man Anzeichen und Risiken fuerichlaganfall wie zum Beispiel
verengte GefalRe schon bald erkennen, oder ihn Isnitteer Diffusions-
Magnetresonanztomographie® friih diagnostizierennagdlierend eingreifen.

Die Vorteile der MRT bestehen zusammengefasstnareiervorragenden Darstellung
von anatomischen Strukturen die sich aus der feiAeflosung von unter einem
Kubikmillimeter ergibt. Ebenso ist sie in der temgden Auflosung (bei drei Tesla etwa
ein Wert pro 100ms) anderen Verfahren wie etwaRdsitronen-Emissions-Tomographie
(PET) weit Uberlegen, bei der an Echtzeituntersngbo nicht zu denken ist. Bei der
MRT kommen weiters keine schadlichen Strahlungem #insatz, sondern nur ein

4 Beim Biofeedback-Training messen elektronische medhanische Instrumente, die am Kérper des Patiarigebracht
sind, Kdorperfunktionen wie die Muskelspannung. Bidaformationen werden dann von einem Gerat zu dégn
verstéarkt, die der Patient héren oder sehen kaim.FBedback-Information gibt dem Patienten einee@igrung, in
welcher Weise er seine Kérperfunktionen steuernsmus



Michael Gasperl Magnetresonanz-Tomographie Seité 6

starkes Magnetfeld, durch das nach allen zurzerhamlenen Erkenntnissen keine
anhaltenden Nebenwirkungen zu erwarten sind. Deswd@nnen sogar schwangere
Frauen und Babies untersucht werden. Wahrend deterdélichung mit hohen

Magnetfeldstarken wurde von Patienten jedoch ubehtérscheinungen im Auge, so
genannten Phosphenen, berichtet. Sie verschwarmansafort nach der Untersuchung
wieder und traten danach auch nicht wieder auf.

Da die elektromagnetischen Signale der Atome sehwach sind, ist es jedoch
schwierig, zu aussagekraftigen Ergebnissen zu kamde schwécher das Magnetfeld,
desto mehr Artefakte (Storsignale) konnen auftreBa einem ublichen 1,5 Tesla-Feld
ist es daher oft schon notig, durch wiederholte 3dagen und deren Mittelung das
Ergebnis zu verbessern. Es ist sehr wichtig, daksder Patient vollig ruhig liegt, um die
Artefakte zu minimieren. Bei Kindern oder Klausthobikern werden daher oft
beruhigende Medikamente verabreicht. An Luft-KnoelB&enzen kommt es ebenfalls zu
Artefakten, das heil3t es wird etwas gemessen, a@sicht vorhanden ist. Weiters ist zu
erwdhnen, dass die Larmbelastung wahrend der Wictarag fiir den Patienten nicht
unerheblich ist. Durch elektromagnetische RelaisaBangen kommt es namlich zu
starken Klopfgerduschen. Obwohl es sich bei der MRM eine sehr sichere
Untersuchungsmethode handelt, darf sie auf GrusdMisgnetfeldes bei Patienten mit
Herzschrittmachern und Metallteilen am Korper (vwspirale, Metallprothesen oder
Herzklappen aus Metall) nicht angewendet werdenchW§ ist auch, dass keine
Metallgegenstéande in das Umfeld des Tomographeangeh, weil sie durch das extrem
starke Magnetfeld buchstablich zu Geschossen wekdanen und in der Folge akute
Verletzungsgefahr  bestinde. Ebenso werden maghetisdatentrager wie
Bankomatkarten unwiderruflich geléscht. Um einezdsehe Untersuchung durchfihren,
kann es notig sein, ein so genanntes ,paramaghessdontrastmittel intravends zu
verabreichen (fMRI). Die Dauer der Untersuchungrdmgt durchschnittlich eine halbe
Stunde.

MRT und andere bildgebende Verfahren

Die funktionelle MRT kann mit dem Elektroenzephatogm (EEG) kombiniert
werden, wodurch sich neue Mdglichkeiten ergebers. EaG liefert Daten zur neuronalen
Verarbeitung und die MRT ist in der Lage, aktiveddehe im Gehirn festzustellen. Man
ist so in der Lage, bestimmte Gehirnwellen abzemeitind gleichzeitig ihre genaue
Herkunft zu ermitteln. Salopp ausgedrickt bedeut®$, dass man mit dem EEG
herausfinden kann, wie Informationen im Gehirn veeéet werden, aber nicht genau wo.
Mit der MRT lasst sich herausfinden, wo das Gehnoeitet, aber nicht genau wie. Aus
diesem Grund werden in der Forschung beide Geditibkiert, um genauere Ergebnisse
zu erlangen.

Die MRT ist zwar in der Weichteilabbildung allend@nen Verfahren weit voraus, ist
jedoch begrenzt in der Darstellung von festerenssewstoffarmen Geweben wie
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knocherne Strukturen. Diese erscheinen dunkel, evihsich Gewebe, welches reich an
Wasserstoffatomen ist (wie z.B. Fettgewebe), hatiz Wenn es um die Darstellung von
festeren Geweben geht, ist noch immer die Commntergraphie das Mittel der Wahl.
AulRerdem ist die MRT (aufgrund der hohen Kuhimkibsten) relativ teuer, weshalb sie
meist erst bei Fallen zum Einsatz kommt, wo diekéihe klare Diagnose mehr zulasst.
Manchmal lassen sich aber damit sogar Kosten serdeerdie Diagnosen zunehmend
ambulant erstellt werden und dadurch teure Krankesdéwufenthalte vermieden werden
konnen.

Neben der MRT gibt es in der Medizin noch funf aedbildgebende Verfahren:
Rontgen, Ultraschall (Sonographie), SPECT (Sindiet&h-Emissions-Computer-
Tomography), PET(s.0.) und Computertomographie. Ben nuklearmedizinischen
Untersuchungsmethode®PECT und PETmissen radioaktive Marker injiziert werden,
deren Verstoffwechselung beobachtet wird. Diese stdéfwechselung variiert bei
Vorliegen von Tumoren, Entziindungen oder anderamidraften Veranderungen. Bei
SPECT wird die Strahlung des Markers (etwa Techne®9m oder Thallium 201) von
auf3en mit einer so genannten ,Gammakamera® miBaistillationskristallen gemessen,
die die Strahlung in elektrische Impulse umwanddtir die PET ist ein eigenes
Zyklotron notwendig, mit dem man an Ort und Sté&llezlebige Positronen aussendende
Isotope wie radioaktiven Sauerstoff fDoder das etwas starker strahlende Fluor 18
herstellt. Diese werden dem Patienten anschlielBend einer glucosedhnlichen
Verbindung injiziert. Die dabei abgestrahlten Bé&iafeilchen bzw. Positronen zerfallen,
wenn sie in die Nahe der Elektronen im Inneren Riggenten kommen, in jeweils zwei
Gammastrahlen. Die Analyse der aus dem Inneren Rasenten abgestrahlten
Gammastrahlung erlaubt mit Hilfe eines Computers £chnittbild der gewinschten
Korperregion des Patienten zu erzeugen und sich 8&id von deren
Stoffwechselaktivitaten bzw. Hamodynamik zu machen.

Bei der Computertomographiewird die zu untersuchende Person von einer
Rontgenrbhre im Kreisbogen umfahren. Dabei wird gawissen Abstanden ein
Rontgenstrahlimpuls abgegeben, der auf der gegdregenden Seite von Detektoren
empfangen wird. Mit Hilfe eines Computers werdea &ignale in Bilder verrechnet.
Obwohl die Strahlenbelastung durch die neueste iGeoe der Computertomographen
schon sehr gering ist, ist sie dennoch vorhandesh emispricht in etwa der eines
Lungenrontgens.

Alles in allem bietet die Magnetresonanz-Tomograpiele neue Moglichkeiten in der
Diagnose und Forschung und ist aus diesen Anwersfieidgrn sicher nicht mehr
wegzudenken. Dennoch wird sie klassische Methodendas Rontgen niemals ersetzen
sondern nur erganzen konnen.
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