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Miert kerul a varandos n6 az MR
vizsgaloba?

A beteg nem tud a terhessegerol

A varandds anya diagnozisra var

Magzat direkt MR vizsgalata
rendellenesség kimutatasara vagy tovabbi
informacio biztositasara

Varandos MR személyzet expozicidja



Varandds anya erdekében indikalt
MR vizsgalat okali

Acut has
* nOgyogyaszati okok
* nem nogyogyaszati okok

Pelvimetria

Placenta allapotanak vizsgalata
Magzatviz mennyiségenek vizsgalata
Sulyos hatfajdalom

Nem szUno fejfajas

Traumas szovodmények



Extrauterin terhesség

The British Journal of Radiology, July 2007



Placenta accreta

MRI Helps Detect Life-Threatening
Pregnancy Complication
Radiological Society of North America (RSNA)



Magzat erdekében indikalt
legyakoribb MR vizsgalatok

« Kozponti idegrendszert érinto fejlodési
rendellenességek

» Urogenitalis, tudo, mellkasi, hasi fejlodési
rendellenességek

» Gyors MR szekvenciak hasznalata
kikliszObOoli a mozgasbdl adodo
mutermekeket



Magzati rendellenességek

a WSS

Tadoé laesio (nyil) Baloldalon rekeszsérv

http://med.brown.edu/pedisurg/Fetal/FetalProgramLungNarrative.html



Magzati agyi MR vizsgalat
torténelme

* Normal agyi fejlédés megfigyelése:
cerebellaris strukturak fejlédése ( Chang et al 1997 )
myelinisatio folyamata, neuron migratio, cortex, sulcusok
kialakulasa (Chung et al 2000)

« Rendellenességek:
gyralis fejlédési abnormalitasok ( Garel et al 2000)
corpus callosum agenesis ( D Ercole et al1998 )
hydrocephalus ( Canapicchi 1998 )
agyi ischemia (De Laveancoupet et al 2001 )
vel6cs6 defektusai ( Turgut et al 2001)
schizencephalia prenatalis diagnosisa ( denis et al 2001)



MRI vizsgalat riziko forrasal

MR rendszer 3 fo komponense :

1. Statikus magneses mez6
— biologiai hatasok
3 szint: normal mdéd 2T-ig, controllalt méd 2 - 4T,
kutato mod 4T felett
2. Radio frekvencias (RF) mezé
— szoveti melegedés
( a signal generalasban van szerepe, 0.5T-
21MHz,1.5T-63MHz)
3. Idoben valtozé magnese mez6 (EMF)
— akusztikus zaj, bioldgiai hatas
(A jel térbeli kddolasara szolgal, 10-60mT/m)




Kiserletek, melyek mindharom f6

komponens hatasat egylttesen vizsgaltak

. Allat kisérletek

1.

2.

3.

s

Embrio-toxikus hatas kbzepidbés eqgerekben, 0.35T
(Heinrichs et al 1988)

Csirke embriok evizsgalata kolonb6z6 statikus és

varying fields (Behr et al 1991) —

Csirke embriok vizsgalata 1.5T —an kulonb6z6
fejlddeési stadiumban (Yip et al 1994)

Terhes egerek 4.7T (Carees and Magin 1996)
Terhes egerek 4T (Magin et al 2000) —

(+: rendellenesség kialakult, — : rendellenesség nem
volt megfigyelhetd)



Kiserletek, melyek mindharom f6
komponens hatasat egylttesen vizsgaltak

Human vizsgalatok

1. Inutero 0.5T-an vizsgalt magzatok 3 éves nyomonkovetése
(Baker et al 1994) —

2. 74 terhes n6 vizsgalata 0.5 T-an
(Myers et al 1998) —

3. 0,5-1T-an vegzett vizsgalatok k6zben a magzati

szivfrekvencia valtozasanak megfigyelese (Valdeyar et al
2000, Michel et al 2003 ) —

(+: rendellenesség kialakult, — : rendellenesség nem volt
megfigyelhetd)



Statikus magneses erétér hatasai 1
(bioldgiai hatasok)

Allat kisérletek kutatéo modban (4T felett)

Sato et al (1992)- He-La sejtvonal / —

Ueno et al (1994)- Xenous laevis / —

Hevissen et al (1994)- patkanyok /

Narra et al (1996)- egerek/

Espinar et al (1997) — csirke embridk /

Wiskirchen et al (1999) — magzati tod6fibroblastok/

O Ol

(+: rendellenesség kialakult, — : rendellenesség nem volt
megfigyelhetd)



Statikus magneses erétér hatasai 2

(biolégiai hatasok)

« Human vizsgalatok

» Varandos személyzet nyomonkovetése (USA) —
1421 terhesség
(Kanal et al 1993): nem alakult ki fejlodesi
rendellenesség

Javaslat a terhes szeméeélyzet részére: ne
lépjenek be az un. belsd kontrollalt zonaba ill.
vizsgalat kdzben ne tartézkodjanak a vizsgalo
helyiségben

( a kulsd kontrollalt zéna: 0.5mT/5G/ felett, bels6
kontrollalt zona: 3mT/30G/ felett )




RF mez6 hatasai a magzatra 1

(szbveti melegedés)

* Riziko: h6hatas, melegedés!
(Emberben 24 6ran at tarto 2 °C fokos
testhomerseklet emelkedés szamos zavart
okozhat a magzati fejlédésben, pl. vel6csd és
cranio-facialis defektusok.)

* Probléma: nehéz a magzati melegedes fokanak
megitélése MR vizsgalat kdzben
(Kawabata et al, 2003, Levine et al 2001)

-id6ablak (organogenesis!)
-fogékony szervek (kbzponi idegrendszer!)



RF mez6 hatasai a magzatra 2

(szbveti melegedés)

 Nemzetkozi standard :
Barmely kifejlesztett pulzus szekvencianak tilos
0,5 C-nal nagyobb testhémérséklet emelkedést
okoznia normal modban, 1 °C -ot kontrollalt és 1
°C -nal nagyobbat kisérleti médban. Ezek
biztositasara hoztak létre a SAR limitet (specific
absorption rate) . Mindezek kell6 kulsé
hémérséklet (24 °C ) es paratartalom ( 60 % )
mellett érvényesek.




ldOben valtozdo magneses gradiens (EMF)
hatasai a magzatra 1

(zaj- és biologiai hatasok)

 Biologiai hatas:
-alacsony frekvenciaju (0-1kHz) EMF esetén
allatkiserletekben a spontan abortuszok novekvo
gyakorisagat figyelték meg.
(Li et al 2002, Savitz 2002)
-human magzati fibroblastokon (Rodegerdts et
al,2000) / nem észleltek differenciat a sejt
proliferacioban es a sejt ciklusban.
- in vitro sejteken sem volt kéros hatas (L-132
sejtek) (Guisasola et al 2002)



|dOben valtozo magneses gradiens  (EMF)
hatasai a magzatra 2

(zaj- és bioldgiai hatasok)

Zajhatas

JO magzati kepalkotashoz gyors szekvenciak
szUkségesek- magas EMF — 90-150 dB. 90 dB feletti
zajszintnel hallaskarosodas alakulhat ki a magzatban.

Magas frekvencian hallaskarosodas, koraszulés es
alacsony szuletési suly kialakulasardl szamoltak be
magas zajterhelés hatasara allatkiserletekben (>99dB)
(Etzel et al,1997)

Nem ismert, hogy mekkora a zaj gyengulése/csillapitasa
mikdzben a hason keresztilhalad — kutatasok kb. 30 dB-
re becsulik.

Ennek fényeben a zajhatas lehet,hogy csak teoretikus
probléma?



Kontrasztanyag

« Gadolinium tartalmu kontrasztanyagok nagy
molekulasulyd, vizoldékony kelatok- nehezebben jutnak
at placentan.

« A magzati keringésbe jutva a vese kivalasztja és
percekkel beadas utan megjelenik a magzat
hugyholyagjaban —a vizelettel a magzatvizbe kerul- a
magzat lenyelheti €és valoszinlleg reabsorbealddik a Gl
traktusbdl. Emiatt a recirkulacio miatt a Gad. tartalmu
kontrasztanyagok fél életideje nem ismert a magzatsi
keringésben.

« A beadas utan 4 h-val a beadott dozisnak csak 0,004 %-
a merhetd a magzatban, 24 h mulva csak nyomokban
mutathatd ki a kontrasztanyag.




Kontrasztanyag 2

. Allatkisérletekben a normal dézis tdbbszérose
(5-7x-es dozis) okozott fejlodesi
rendellenességeket.

« Eddigi human megfigyelések nem szamoltak be
semmilyen koros hatasrol.

 DE: nincsen kello szamu és jol kontrollalt
human vizsgalat mely az eddigi negativ
vizsgalatokat alatamasztana, a Gad. komplexek
In vivo stabilitasat bizonyitana (szabad Gd
toxikus)



Szoptatas

Az iv. beadott Gd tartalmu kontrasztanyag igen
Kis szazaléka jut at az anyatejbe (kb. 0,04%)

Tehat az egyebkent csecsemoOknek adhato
Gd.tartalmu kontrasztanyag engedélyezett
dozisanak kevesebb, mint 1% jut a baba
bélrendszerebe

A gyomor-bélrendszerbol igen kevés
kontrasztanyag szivodik fel

Uj javaslat: nem sziikséges a szoptatas
felflggesztése kontrasztos MR vizsgalat utan.



Konkluzio 1

» Az 0sztddo sejtek nagyon érzéekenyek a
kulonboz6 fizikai behatasokra . A korlatozott és
gyakran ellentmondasos adatok miatt javasolt az
MR vizsgalat kerulése az elso trimeszterben, ill.
csak igen indokolt esetben és csak anyai okbdl

végezzUk el ( National Radiological Protection
Board UK).

« DE: ACR (American College of Radiology) 2007
update - nem kuldniti el rizikb szempontjabdl a
trimesztereket.




Konkluzid 2

» A gadolinium-alapu kontrasztanyagokat az FDA
un. C kategoriaba sorolta — csak akkor javasolt
alkalmazasuk, ha a potencialis elony nagyban
fellmulja a lehetséges rizikokat ( ACR- 2010
ajanlas)

« Mivel 1,5 T —nal nagyobb tererdvel kapcsolatban
nincsenek human megfigyelések, nem javasolt

1,5 T-nal nagyobb tererejl gepen a terhesek
vizsgalata.



Konkluzio 3

* Az MR-ben dolgoz6 varandos anyaknak
javasolt, hogy ne tartdozkodjanak a
vizsgalohelyiségben mialatt a mérések
folynak.

» Tovabbi vizsgalatokra van szikség az MR

pontos helyének, szerepének tisztazasara
a terhességi vizsgalatokban.

* Mivel hivatalos magyar ajanlas nincs, a
felsorolt kulfoldi ajanlasok kovetése
javasolt.
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http://www.youtube.com/watch?v=4ZnGDJ2-uhQ
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