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PREKLADY A REFERATY

POUZITI FERROSONDOVEHO HLEDACKU PRI CHIRURGICKEM
ODSTRANOVANI CIZICH FERROMAGNETICKYCH PREDMETUO

R. I. JANUS, M. A. VEDENEV, V. 1. DROZZINA, Ju. Ja. REUTOV, V. P. LEMAN
Ustav fyziky kovli AV SSSR a 1. m&stska nemocnice ve Sverdlovsku

Cizi prfedmét v lidském téle se obvykle lo-
kalizuje pomoci rentgenového snimku. P¥i ope-
raci potom chirurg postupné pronika tkansmi
a snaZi se pfislusny predm3t nalézt a odstra-
nit. Praxe vSak dokazuje, Ze takovato operace
nebyvad vZdy uspéSnd. Pricin je nékolik. Pre-
devSim podle rentgenového snimku je obtiZné
urcit presné umisténi piedmétu, coz je velmi
zdvazné zejména tehdy, jsou-li nablizku Zi-
votné dileZitd centra nebo silnd nervova ple-
teri. Dale v diisledku pohyblivosti tkani, jeZ
predmét obklopuji, miiZze dojit k jeho pFemisté-

ni v dob& mezi pofizenim rentgenového snimku
a vlastni operaci, v mnoha pfripadech dokonce
v pribéhu samotné operace. Operovat pod rent-
genem je neZadouci, nebot v tomto pfipadé je
vystaven silné ddvce zareni jak pacient, tak
1ékar.

Proto pro bezpecnéjsi, rychlé a spolehlivé
hledéni ciziho predmétu v téle pacienta dopo-
ruCujeme pouZit ferrosondovy hledacek. Je pii-
rozené, Ze této metody lze uZit jen tehdy, ob-
sahuje-li pfedmét néjaky ferromagneticky kov,
napr. Zelezo, nikl, ocel apod. V soucasné dobé
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se v SSSR sériové vyrébi ferrosondovy hleda-
Cek FP-1, ktery je urCen pro méfeni zbytkové-
ho magnetismu ¢4sti stroji, ale je vhodny (po
upravé) i pro vyuZiti v lékafstvi. Piistroj FP-1
vdZi cca 2 kg a stoji 220 rubld.

Té&leso hleddCku ma tvar plniciho pera (obr.
la). V jeho uZsi ¢4sti se nachézi budici vinuti
— 3, uvnitF budici civky jsou 2 jddra — 2 z per-
malloye, kazdé je 15 mm dlouhé. Kromé toho
je do budici civky vloZena jeSt& civka indi-
katni — 4, kterad sestdvd ze dvou stejnych
sekci, zapojenych v sérii proti so0b& (obr. 1b).
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Obr, 1. Schematické vyobrazeni hleddcéku
1 — téleso; 2 — jadra; 3 — budici civka; 4 — indikacni
civka

Budici civka je napdjena z elektronkového ge-
neratoru frekvenci 10 kHz, propojeni je za-
bezpeceno ohebnou Siifirou. Jadra se zmagne-
tuji témeér po prah nasyceni. Indikaéni civka
je pripojena k elektronickému pfistroji, ktery
meéri napéti druhé harmonické. Pokud se hle-
ddCek nachédzi v homogennim poli (napf.
v magnetickém poli Zemé&]), vznikd v obou sek-
cich indikacni civky stejnd, ale vzhledem k je-
jich propojeni vzajemné opac¢nd ems. Proto se
vyslednd ems bliZi nule. JestliZze vSak pfibli-
Zime k uzké Cc4sti hleddCku zmagnetovany
predmét (napf. tlomek jehly), zméni se kon-
figurace magnetického pole, takZe na kaZdou
ze sekci indikacni civky bude ptlsobit jako
vysledné pole, pole rizné intenzity. Rucicka pii-
stroje se vychyli; velikost i smér vychylky
jsou déany velikosti a charakterem magnetické-
ho pole pfibliZeného predmétu.

PFistroj FP-1 neni ve vétSin& pripadd vhodny
pro pfimé pouZiti ve zdravotnictvi pro malou
citlivost, kterd posta¢i jen tehdy, je-li cizi
predmét v téle ¢lovéka pomérné veliky a navic
se nachézi v blizkosti povrchu téla. Proto by-
la vyvinuta novd modifikace pfistroje pod
oznaCenim FP-2, kde bylo dosaZeno 10krat

vetsi citlivosti. Pro vyjasnéni zdvislosti tdaji
pristroje na vzdjemné poloze vyjimanych pfed-
métd a hleddcku FP-2 jsme provedli zkouSky
s predméty rizné velikosti, zhotovenymi z riz-
nych slitin. Nejprve jsme vzali tilomek injekéni
jehly délky 41 mm a priméru 0,9 mm, ktery
byl zmagnetovdn vloZenim do magnetického
pole s intenzitou n&kolika set Oe. Ulomek byl
poloZen ve vzdalenosti r; od hledacku piistroje
tak, Ze jeho podélnd osa byla totoZnd s osou
ferrosondového hleddc¢ku (takovou vzdjemnou
polohu pfedmétu a hleddc¢ku budeme nazyvat
paralelni — obr. 2a). Potom jsme posouvali
hledaek do strany vi¢i phvodni poloze aZ
na vzdalenost x (pfiCemZ osy hleddcku i tlom-
ku byly stadle rovnobé&Ziné) a zaznamenavali
jsme vychylky prFistroje. Z&vislosti vychylky
rucky pfistroje « na vzdéalenosti x pFi &tyfFech
riiznych vzdéalenostech r; jsou zobrazeny na
obr. 2b, odkud je zFejmé, Ze nejvétsi vychylky
nastdvaji pri souosé poloze jehly a hledacku,
tj. je-li x = 0. Pochopitelné&, Ze vychylky jsou
tim vyraznéjsi, ¢im mens$i je vzdalenost r,. Po-
tom jsme ve vzdéalenosti r, mezi koncem hle-
dacku a stfedem tlomku O (bod O leZi upro-
stfed mezi konci S a J tlomku) natocili dlo-
mek tak, aby jeho podélnd osa byla kolma
k ose hleddcku (takovou vzdjemnou polohu
pfedmétu a hleddcku budeme nazyvat kolmou
— obr. 2c). Opét zaznamendvame vychylky
rucky « pfi riznych x a riznych vzdalenostech
r,. Zavislosti pri dvou riznych vzdalenostech
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Obr. 2. Zavislost vychylky rubky pristroje na vzdjemné
poloze hleddléku a ciziho téliska
a), b): ry 10 mm (1); ry 20 mm (2); r1 30 mm (3);

r; 50 mm (4)
c), d): rp710 mm (1); ry 20 mm (2)
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jsou vyneseny na obr. 2d. Je zfejmé, Ze Kkriv-
ky na obr. 2d se vyznamné liSi od krFivek
na obr. 2b. Jednak maji dvé maxima, stejnéa
co do absolutni hodnoty, ale opa&ného zna-
meénka (coZ je dano tim, Ze v blizkosti jedno-
ho pélu tlomku se rucka vychyli jednim smé-
rem od stfedni polohy, v blizkosti opa¢ného
pélu se logicky vychyli smérem opatnym]), za
druhé jsou maxima poloZena nad konci Glom-
ku, nikoliv nad jeho stfedem, kde je vychylka
naopak nulova. Z obr. 2b i 2d je zrejmeé, Ze
s nardstem vzdalenosti r; (pfip. r,) rychle
klesd velikost vychylky «. Za dosah hledac-
ku budeme povaZovat takovou vzdjemnou
maximalni vzddlenost mezi pfedmétem a kon-
cem hledacCku, p¥i niZ se jeSté vychyli rucka
pristroje na nejcitlivéjSim rozsahu stupnice
alespoti 0 5 dilkdi. V niZe uvedené tabulce je
uveden dosah pristroje pfi 2 variantdch vza-
jemné polohy predmétu a hledacku (tj. pri vzé-
jemné poloze paralelni a kolmé). Je vidét, Ze
dosah pristroje je pri paralelni poloze asi
0 10—20 % ve&tsi, neZ pri poloze kolmé.

Tab. 1
Dosah pFistroje k riznym cizim predmétiim
Dosah (mm)
Cizi bF Délka | Pramér i i
izi pfedmét (mm) (mu,) | paralelni | kolmd
poloha poloha
injekéni jehla 41 0,9 50 45
injekéni jehla 24 0,6 45 40
injekéni jehla 25 0,5 55 50
injekéni jehla 10 0,7 35 30
jehla na $iti 28 0,8 110 95
jehla na §iti 10 0,8 60 50
standardni
kulka 50 30
projektil
z pistole 45 35

V praxi se ovSem setkdvame velice zFidka
se situaci, kdy méZeme pfFi hleddni hovofit
o paralelni ¢i kolmé poloze. Napi. tlomek
jehly zfidka byvd podélné nebo kolmo leZici
k nejbliZSimu povrchu téla. Nejcastéji s nim
svirda naopak ostry thel. V takovém ptipadé
jiz nebude ' zobrazend funkce « (x) tak sy-
metrickd, jak tomu bylo na obr. 2d. Maxima
jiZ nebudou stejnd a jedno z nich miZe byt do-
konce nezfetelné. Dosah hleddafku je prede-
vS§im dén délkou predmétu a jeho magneticky-
mi vlastnostmi. Tak napf. z vySe uvedené ta-

bulky vidime, Ze dosah krejcovské jehly je
2—3krat vetsi, neZ dosah injekCni jehly stej-
nych rozmérd, coZ je pochopitelné dino tim,
Ze injekc¢ni jehly jsou vyrobeny z obtiZné mag-
netovatelné nerezavéjici oceli. Primér jehly,
jsou-li ostatni podminky stejné, jen nepatrné
ovliviiuje dosah.

Pred zaC4atkem operace je nutno cizi télisko
zmagnetizovat bud silnym permanentnim mag-
netem, nebo elektromagnetem. Zmagnetova-
ni se provede prostym priloZenim magnetu
k t&lu pacienta v misté, kde se podle rentge-
nu nachazi cizi predmét. Pritom, je-li pfed-
mét podélného tvaru, mély by magnetické si-
loktivky probihat soubé&Zné s osou predmétu.
Jsou-li rozmér a poloha ciziho téliska vyhodné
pro patrani hleddckem, umoZni piistroj FP-2
mnohem presnéji urcit misto fezu, neZ vycha-
zi-li chirurg pouze z rentgenovych snimki.
Hled&aCek postavime priblizné kolmo k povrchu
téla v misté predpoklddaného Fezu a potom jej
prfemistujeme po povrchu stdle v kolmé polo-
ze, priCemz vyhledavdme mista, v nichZ ukéaze
rucka pristroje dvé maximdalni vychylky. Rez
je pak dan v podstaté témito dvéma body.
Objevime-li jen jedno maximum, udélame stied
Fezu v tomto misté. Pfi postupném prohlubo-
vani fezu stdle upresiiujeme polohu ciziho t&-
liska. Proto ¢as od casu vkladdme do rany
hleddtek a podle maximélnich vychylek pii-
stroje provadime korekci dFive urcené polohy
predmétu. Tak, jak se postupn& k predmétu
ptibliZujeme, vychylky pfistroje stale narfista-
ji. Nejvetsi vychylka nastane pfi pfimém styku
konce hledacku s jednim z p6ld hledaného pred-
meétu (s koncem predmé&tu, ma-li podélny tvar).
Abychom predeSli omyldim, musi byt p¥i préci
s hledackem vzdéleny vSechny ferromagnetic-
ké predméty, jako skalpel, svorky apod. ale-
spoil 50 cm od pfistroje.

Popsand metodika i pFistroj FP-2 se s uspé-
chem pouZivaji jiZ vice neZ 3 roky téms3F ve
vSech klinikdch Sverdlovska (v 1. mé&stské ne-
mocnici, v Oblastni sverdlovské klinice, na
neurochirurgické klinice apod.). Bylo prove-
deno jiZ 78 tuspéSnych operaci, mezi jinym,
vyjmuti dlomku krejéovské jehly z dvanéctni-
ku, ze srde¢ni krajiny a z mozku, dédle dlomku
injek¢éni jehly z patefe a projektilu z malé
pénve. Je na misté zdlraznit, Ze mnohé opera-
ce byly definitivné GspéSné aZ pri pouZiti fer-
rosondového hledaCku. Lze nepochybné Fici,
Ze uvedeny pfistroj si zasluhuje nejsir§iho po-
uZivani v chirurgické praxi.

Pramen: Medicinskaja technika ¢&.
1972, str. 55—57.
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