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Beschreibung
HINTERGRUND DER ERFINDUNG
GEBIET DER ERFINDUNG

[0001] Die vorliegende Erfindung betrifft eine kine-
matische Patientenliege fur die Bilderzeugung und
insbesondere eine kinematische Patientenliege fur
die Bilderzeugung flir schnelle Positionsanderungen
beim Zentrieren des Patienten fur den Einsatz mit ei-
ner vorhandenen Magnetresonanz-Bilderzeugungs-
maschine (MRI).

HINTERGRUND UND ZUSAMMENFASSUNG DER
ERFINDUNG

[0002] Der Einsatz von Bilderzeugungssystemen
wie Magnetresonanz-Bilderzeugung und Computer-
tomographie-Bilderzeugung ist in der Medizin wohl-
bekannt. Ein Patient, der solchen Untersuchungen
unterzogen wird, muss typischerweise flach auf ei-
nem Untersuchungstisch liegen, der in das Bilder-
zeugungsgerat eingefiihrt wird. Der Patient muss
wahrend langerer Perioden still liegen, damit genaue
Daten vom Bilderzeugungsgerat gewonnen werden.
Fir MRI-Gerate werden im Allgemeinen zwei Arten
von Spulen verwendet, Kérperspulen und Oberfla-
chenspulen. Kérperspulen sind um die Portaleinheit
im Korper des MRI-Gerats angebracht. Kérperspulen
haben im Allgemeinen den Nachteil, dass sie nicht
den gewinschten Rauschabstand und die ge-
wunschte raumliche Auflésung liefern. Oberflachen-
spulen liefern im Vergleich zu Kérperspulen eine bes-
sere raumliche Aufldsung und ein besseres Signal.
Oberflachenspulen werden eingesetzt, indem eine
hintere Spule in der Form einer kreisférmigen oder
rechteckigen Platte, die die Spule aufnimmt, auf ei-
nen Tisch unter einem Patienten platziert wird. Eine
vordere Spule, ebenfalls in der Form einer kreisférmi-
gen oder rechteckigen Platte, die die Spule aufnimmt,
wird an die Vorderseite des Patienten geschnallt. Die
vordere Spule wird Uber der hinteren Spule angeord-
net. Die hintere und die vordere Spule werden in dem
Bereich des Korpers bereitgestellt, von dem eine Auf-
nahme erzeugt wird. Wenn verschiedene Bereiche
des Patienten untersucht werden sollen, muissen ty-
pischerweise die zum Erzeugen der Aufnahmen ver-
wendeten Spulen relativ zum Korper des Patienten
verschoben werden. Die Verzégerung durch das Ver-
schieben der Spulen tragt zur Zeit bei, die zum Erhal-
ten der erforderlichen Aufnahmen benétigt wird und
tragt dadurch zu den Unannehmlichkeiten fiir den Pa-
tienten und zur Gesamtdauer der Untersuchung bei.
AuRerdem wird bei der Bilderzeugung von beispiels-
weise BlutgefaRen ein Kontrolimaterial in die Blut-
bahn des Patienten gespritzt. Wahrend das Kontroll-
material durch die Blutgefal3e zirkuliert, muss der Pa-
tient relativ zu den Bilderzeugungsspulen verscho-
ben werden, damit eine genaue Aufnahme der Blut-
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gefale erhalten wird. Da der Kontrast nur begrenzte
Zeit wirksam ist, macht es die zum Verschieben der
Oberflachenspulen bendtigte Zeit unméglich, Auf-
nahmen von Blutgefalien in verschiedenen anatomi-
schen Lagen zu erzeugen.

[0003] Im Fall eines MRI-Gerats, das Kdrperspulen
nutzt, kann die Liege, auf der sich der Patient befin-
det, relativ zu den Kérperspulen verschoben werden.
Die Korperspulen bieten jedoch nicht die zum Erhal-
ten von klaren Aufnahmen erwiinschte raumliche
Auflésung und Signalqualitat. AuRerdem reichen die
derzeitigen Liegengeschwindigkeiten nicht aus, um
schnelle Positionsdnderungen beim Zentrieren des
Patienten durchzufiihren. Aus diesem Grund ist die
Roéntgen-Angiographie nach wie vor das vorherr-
schende Verfahren zum Erzeugen von Aufnahmen
von BlutgefalRen. Die Réntgen-Angiographie hat je-
doch die Nachteile, dass sie fur den Patienten invasiv
ist, da dazu Kathetervorrichtungen in die Arterien
bzw. Venen des Patienten eingeflihrt werden mus-
sen. In diese Katheter wird anschlielend Kontrast-
mittel gespritzt, das zur vaskularen Tribung flhrt.
Darlber hinaus ist die Réntgen-Angiographie teuer
und zeitaufwandig. Daher ist es auf dem Gebiet der
Radiologie wiinschenswert, ein Bilderzeugungsgerat
bereitzustellen, dass Aufnahmen mit hoher Auflo-
sung liefert und schnelle Positionsanderungen beim
Zentrieren des Patienten zulasst, so dass die Zeit
zum Erhalten genauer Aufnahmen eines Patienten
verkurzt werden kann und die Verschiebung des Pa-
tienten relativ zu den Bilderzeugungsspulen verein-
facht wird.

[0004] GemalR der vorliegenden Erfindung wird ein
Untersuchungstisch fur die Verwendung mit einer
vorhandenen Bilderzeugungsmaschine bereitge-
stellt. Der Tisch umfasst eine Plattform mit einer Roll-
schiene, die auf einer oberen Oberflache derselben
angeordnet ist. Ein Untersuchungstisch ist beweglich
auf der Rollschiene angebracht, um einen Patienten
darauf zu lagern.

[0005] GemalR einem weiteren Aspekt der vorlie-
genden Erfindung wird ein Verfahren zum Nachris-
ten eines vorhandenen Bilderzeugungsgerats mit ei-
nem Untersuchungstisch gemaR der vorliegenden
Erfindung bereitgestellt.

[0006] Die vorliegende Erfindung bietet eine kine-
matische Patientenliege fur die Bilderzeugung fur
den Einsatz mit einem vorhandenen Gerat, die eine
kinematische Patientenliege fir die Bilderzeugung
bereitstellt, die die schnelle Positionsanderung beim
Zentrieren des Patienten ermdglicht, um die Erzeu-
gung von Aufnahmen von Blutgefafien zu erleichtern,
um das einfache Verschieben des Patienten relativ
zu den Bilderzeugungsspulen zu erleichtern und um
die zum Erhalten der erforderlichen Aufnahmen fir
eine medizinische Untersuchung durch Bilderzeu-



DE 697 30486 T2 2005.09.22

gung erforderliche Zeit zu verkirzen.

[0007] Weitere Anwendungsgebiete der vorliegen-
den Erfindung werden aus der hierin nachfolgenden
ausfuhrlichen Beschreibung offensichtlich. Es ist je-
doch zu beachten, dass die ausfiihrliche Beschrei-
bung und die spezifischen Beispiele zwar auf bevor-
zugte Ausfihrungsformen der Erfindung hinweisen,
jedoch nur zur Veranschaulichung dienen, da fir den
Fachmann verschiedene Anderungen und Modifikati-
onen im Rahmen des Umfangs der Erfindung aus
dieser ausfuhrlichen Beschreibung offensichtlich
werden.

KURZE BESCHREIBUNG DER ZEICHNUNGEN

[0008] Die vorliegende Erfindung lasst sich anhand
der ausfiuhrlichen Beschreibung und der beiliegen-
den Zeichnungen besser verstehen, wobei:

[0009] Abb.1 eine allgemeine schematische An-
sicht eines CT- und MRI-Bilderzeugungsgerats ist;

[0010] Abb. 2 eine perspektivische Ansicht der uni-
versellen kinematischen Patientenliege flur die Bilder-
zeugung gemal den Grundsatzen der vorliegenden
Erfindung ist;

[0011] Abb. 3 eine perspektivische Ansicht einer
Plattform mit einer Rollschiene gemafR den Grundsat-
zen der vorliegenden Erfindung ist;

[0012] Abb. 4 eine Schnittansicht entlang der Linie
4-4 in Abb. 3 ist;

[0013] Abb. 5 eine perspektivische Ansicht eines
zweiten Plattformabschnitts ist, auf dessen oberer
Oberflache eine Rollschiene angeordnet ist;

[0014] Abb. 6 eine perspektivische Ansicht eines
beweglichen Tischs gemal® den Grundsatzen der
vorliegenden Erfindung ist; und

[0015] Abb. 7 eine Seitenansicht des in Abb. 6 ge-
zeigten beweglichen Tischs ist.

AUSFUHRLICHE BESCHREIBUNG DER BEVOR-
ZUGTEN AUSFUHRUNGSFORMEN

[0016] Die vorliegende Erfindung bezieht sich auf
eine universelle kinematische Patientenliege fiir die
Bilderzeugung fur die schnelle Positionsdnderung
beim Zentrieren des Patienten. Insbesondere wird
die kinematische Patientenliege flir die Bilderzeu-
gung zusammen mit einem Magnetresonanz-Bilder-
zeugungsgerat 10 verwendet. Wie in Abb. 1 gezeigt,
umfasst das Bilderzeugungsgerat 10 im Allgemeinen
eine Magnetresonanz-Bilderzeugungs-Portaleinheit
14. Die Magnetresonanz-Bilderzeugungs-Portalein-
heit umfasst einen Tunnel 16, um einen Patienten da-
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rin aufzunehmen. Es wird eine Plattform 18 bereitge-
stellt, um einen Untersuchungstisch 20 zu tragen, der
im Tunnel 16 des Bilderzeugungsgerats 10 aufge-
nommen wird.

[0017] GemaR den Grundsatzen der vorliegenden
Erfindung wird eine kinematische Patientenliege fur
die Bilderzeugung flr die schnelle Positionsanderun-
gen beim Zentrieren des Patienten, wie in Abb. 2 ge-
zeigt, bereitgestellt.

[0018] In Abb. 2 ist die Patientenliege fur die Bilder-
zeugung 20 der vorliegenden Erfindung zusammen
mit einem vorhandenen Tisch fir die Bilderzeugung
und einem aulleren Tisch 24 bzw. 26 gezeigt. Die ki-
nematische Patientenliege fur die Bilderzeugung 22
der vorliegenden Erfindung umfasst eine Basisplatt-
form 28, die einen ersten Plattformteil 30 und einen
zweiten Plattformteil 32 umfasst. Der erste Plattform-
teil 30 ist auf dem vorhandenen Tisch fiir die Bilder-
zeugung 24 angeordnet. Der zweite Plattformteil 32
ist auf dem vorhandenen auf3eren Tisch 26 angeord-
net. Der duBere Tisch 26 kann mit Mdglichkeiten zum
vertikalen Verstellen zum Anheben und Absenken
des zweiten Plattformteils 32 versehen werden. Der
erste und zweite Plattformteil 30, 32 sind mit einer
Vielzahl von Rollen 34 versehen, die in einem Paar
Kolonnen 36 angeordnet sind. Die Rollen 34 werden,
wie in Abb. 4 gezeigt, von Stangen 38 getragen. Die
Rollen 34 und die Stangen 38 sind vorzugsweise aus
einem Nichteisen-Material wie beispielsweise Kunst-
stoff hergestellt.

[0019] Die Vielzahl von Rollen 34 tragen einen Un-
tersuchungstisch 40. Der Untersuchungstisch 40 ist
mit Nuten 42 versehen, die sich in Langsrichtung ent-
lang einer unteren Oberflache 44 desselben erstre-
cken. Der Untersuchungstisch 40 kann mit Griffen 46
versehen sein, die an den Enden oder Seiten des
Tischs 40 angeordnet sind. Der Untersuchungstisch
40 ist vorzugsweise aus einem Nichteisen-Material
wie Kunststoff oder Holz hergestellt.

[0020] Ein Bereich unter dem ersten Plattformteil 30
ist mit einer Offnung versehen, die einen Raum 48
definiert, um eine untere oder hintere Oberflachen-
spule 50 darin aufzunehmen. Die hintere Oberfla-
chenspule 50 wird in Form einer rechteckigen Platte
bereitgestellt, in der die Spulen aufgenommen sind.
Auf jeder Seite des ersten Plattformteils 30 ist ein
Paar beweglicher Stiitzglieder 52 angeordnet. Die
Stitzglieder 52 umfassen Schraubklemmen 54, die
an der Plattform 30 befestigt sind und, wie durch die
Pfeile A veranschaulicht, in der Langsrichtung ver-
stellbar sind. Das Stlitzglied 52 umfasst weiter einen
sich in senkrechter Richtung erstreckenden Pfosten
56 und ein verstellbares Gleitglied 58 mit einer die
Spule tragenden Halterung 60, die an einem oberen
Teil desselben angeordnet ist. Die Gleitglieder sind,
wie durch die Pfeile B veranschaulicht, relativ zu den
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Pfosten 56 verstellbar. Eine vordere oder obere
Oberflachenspule 62 ist auf den Halterungen 60 der
Stltzglieder 52 gelagert. Die obere Oberflachenspule
62 ist direkt Uber der unteren Oberflachenspule 50
angeordnet.

[0021] Im Betrieb ist der Untersuchungstisch 40 auf
dem zweiten Plattformteil 32 auf dem aufleren Tisch
26 angeordnet. Ein Patient wird auf den Untersu-
chungstisch 40 gelegt und der Tisch wird auf den ers-
ten Plattformteil 30 gerollt und so positioniert, dass
der Teil des Patienten, von dem eine Aufnahme ge-
macht werden soll, sich zwischen der oberen und der
unteren Spule 62, 50 befindet. Wahrend des Bilder-
zeugungsprozesses kann der Patient von einem
Techniker, der die Griffe 46 zum Verschieben des
Tischs benutzt, relativ zur oberen und unteren Spule
62, 50 verschoben werden. Alternativ kann ein Motor
70 verwendet werden, um die Position des Untersu-
chungstischs 40 automatisch zu verstellen. Der Mo-
tor 70 ist mit einer Vorwarts- und einer Rickwarts-Be-
triebsart versehen und hat eine Abtriebswelle, die an
einer von Lagern 74, 76 getragenen Schraubenvor-
richtung 72 befestigt ist. Die Schraubenvorrichtung
72 greift in eine Mutter 78 ein, die am Untersuchungs-
tisch 40 befestigt ist. Die Drehung der Schraube 72
bewirkt, dass sich die Mutter 78 entlang der Achse
der Schraube 72 bewegt, wodurch der Untersu-
chungstisch 40, wie durch die Pfeile C veranschau-
licht, in der Langsrichtung verschoben wird. Das Um-
kehren des Motors 70 bewirkt, dass die Schrauben-
vorrichtung 72 in der entgegengesetzten Richtung
fahrt, wodurch sich der Untersuchungstisch 40 in der
entgegengesetzten Richtung bewegt.

[0022] In der vorangehend offenbarten Erfindung
kénnen der Untersuchungstisch 40 und die Rollen 34
in einem groReren Abstand voneinander angeordnet
werden, so dass die hintere Spule direkt unter den
Untersuchungstisch zwischen den Kolonnen 36 der
Rollen 34 platziert werden kann. Darlber hinaus kon-
nen die Rollen 34 auRerdem am Unterteil des Unter-
suchungstischs 40 bereitgestellt werden, wobei der
erste und zweite Plattformteil dann mit einer Bahn
zum Aufnehmen der Rollen versehen wére. Es ist zu
beachten, dass andere bekannte Bahnvorrichtungen
verwendet werden kénnen, um den Untersuchungs-
tisch gleitfahig auf der Basisplattform zu lagern.

[0023] Die kinematische Patientenliege fiir die Bil-
derzeugung der vorliegenden Erfindung ermdglicht
die Verwendung von Oberflachenspulen einer
MRI-Maschine fur den Einsatz bei der schnellen Er-
zeugung von Aufnahmen verschiedener Korperstel-
len, einschlieBlich BlutgefalRen und kdnnte daher die
vorherrschende Technik der Réntgen-Angiographie
ersetzen, die invasiv, teuer und zeitaufwandig ist. Die
kinematische Patientenliege fir die Bilderzeugung
kann auferdem fiir schnelle Positionsanderungen
beim Zentrieren des Patienten verwendet werden,
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wenn Computertomographie-Untersuchungen und
andere, Rontgenstrahlen nutzende Bilderzeugungs-
studien durchgeflihrt werden.

[0024] Nachdem die Erfindung derart beschrieben
ist, ist es offensichtlich, dass sie auf vielerlei Weise
variiert werden kann. Solche Variationen sind nicht
als Abweichung vom Umfang der Erfindung zu be-
trachten und es ist beabsichtigt, dass, wie fir den
Fachmann offensichtlich, alle solche Anderungen im
Schutzbereich der nachfolgenden Patentanspriiche
eingeschlossen sind.

Patentanspriiche

1. Verfahren zur Nachriistung eines vorhande-
nen Bilderzeugungsgerats, das eine Portaleinheit
(14) und eine vorhandene Patientenliege (24) fur Bil-
derzeugungsgerat aufweist, gekennzeichnet durch
Montage einer kinematischen Patientenliege fir Bil-
derzeugungsgerat (22) fir schnelle Positionsande-
rungen beim Zentrieren des Patienten, um eine Rei-
he von Bildern einer Injektion von Kontrastmaterial zu
erhalten, wobei besagtes Bilderzeugungsgerat eine
von Korperspulen (50, 62) oder Oberflachenspulen,
die in Bezug auf besagte Portaleinheit fest montiert
sind, einschlie3t, wobei besagtes Verfahren umfasst:
Platzieren einer Basisplattform (28, 30, 32) auf be-
sagte vorhandene Patientenliege (24) des besagten
Bilderzeugungsgerats, wobei besagte Basisplattform
einen ersten Schienenteil einschlief3t;

Bereitstellen eines aus Nichteisen-Material herge-
stellten Untersuchungstisches (40) auf besagter Ba-
sisplattform, wobei besagter Tisch einen zweiten
Schienenteil zum Kombinieren mit besagtem ersten
Schienenteil einschlief3t;

worin besagter Untersuchungstisch (40) relativ zu
besagter Basisplattform und besagter Portaleinheit
schnell bewegbar ist, so dass wahrend der Bedie-
nung des besagten Bilderzeugungsgerats, besagter
Untersuchungstisch (40) relativ zu besagter Por-
taleinheit (14) bewegbar ist, damit ein Patient inner-
halb besagter Portaleinheit neu positioniert werden
kann, damit eine Reihe von Aufnahmen vom Korper
eines Patienten gemacht werden kénnen, sowie ein
Kontrastmaterial, das in den Kérper des Patienten in-
jiziert wurde, durch die Blutgefalie des Patienten zir-
kuliert, womit der Patient relative zu besagter einen
der besagten Korperspulen (50, 62) oder besagten
Oberflachenspulen (50, 62) bewegbar ist.

2. Verfahren nach Anspruch 1, worin einer der
besagten ersten und zweiten Bahnabschnitte eine
Reihe von Rollen (34) einschliel3t, und der andere be-
sagter ersten und zweiten Bahnabschnitte wenigs-
tens ein Schienenelement einschliel3t, um besagte
Reihe von Rollen in Eingriff zu bringen.

3. Verfahren nach Anspruch 1 oder 2, worin be-
sagte Basisplattform einen ersten Abschnitt, der in
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besagter Portaleinheit des besagten Bilderzeugungs-
gerats angeordnet ist, und den zweiten Abschnitt, der
auf einer vertikal bewegbaren Plattform des vorhan-
denen Bildgerats angeordnet ist, einschlief3t, worin
besagter erste Bahnabschnitt auf jedem der besag-
ten ersten und zweiten Abschnitte der besagten Platt-
form angeordnet ist.

4. Verfahren nach einem beliebigen der vorher-
gehenden Anspriiche, worin besagte Basisplattform
einen Platz zur Aufnahme einer Oberflachenspule
unter besagtem Tisch einschlief3t.

5. Kinematische Patientenliege fir Bilderzeu-
gungsgerat die mit einem vorhandenen Magnetreso-
nanz-Bilderzeugungsgerat verwendbar ist, das eine
Portaleinheit (14) zur Aufnahme des Patienten darin
und eine vorhandene Patientenliege (24) fir Bilder-
zeugungsgerat aufweist, um einen Patienten inner-
halb besagter Portaleinheit zu stiitzen, wobei besag-
te kinematische Patientenliege fiir Bilderzeugungs-
gerat umfasst:
eine Basisplattform auf besagter vorhandenen Liege
fur Bilderzeugungsgerat; und
einen Untersuchungstisch, der auf besagter Platt-
form gleitend durch eine Vielheit von Rollen zur
schnellen Positionierung relativ zu besagter Plattform
gestutzt wird, so dass wahrend der Bedienung des
besagten Magnetresonanz-Bilderzeugungsgerats,
der Untersuchungstisch (40) relativ zu besagter Ba-
sisplattform (28) bewegbar ist, damit ein Patient in-
nerhalb besagter Portaleinheit neu positioniert wer-
den kann, damit eine Reihe von Aufnahmen vom Kor-
per eines Patienten gemacht werden kdénnen, sowie
ein Kontrastmaterial, das in den Kérper des Patienten
injiziert wurde, durch die Blutgefafle des Patienten
zirkuliert wird.

6. Kinematische Patientenliege fiir Bilderzeu-
gungsgerat nach Anspruch 5, worin besagter Basis-
abschnitt und besagter Untersuchungstisch aus
Nichteisen-Material hergestellt sind.

7. Kinematische Patientenliege fir Bilderzeu-
gungsgerat nach Anspruch 5 oder 6, die zusatzlich
wenigstens eine Bahn zum Zusammenpassen mit
besagter Vielheit von Rollen umfasst.

8. Kinematische Patientenliege fiir Bilderzeu-
gungsgerat nach einem beliebigen der Anspriiche 5
bis 7, worin besagter Basisabschnitt einen Platz (48)
zur Aufnahme einer Oberflachenspule (50) unter be-
sagtem Untersuchungstisch definiert.

9. Kinematische Patientenliege nach einem be-
liebigen der Anspriche 5 bis 8 die weiter eine Stitz-
vorrichtung (52, 56, 58) zum Stutzen einer Oberfla-
chenspule Uber besagter Liege umfasst.

Es folgen 3 Blatt Zeichnungen
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Anhangende Zeichnungen
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Abb. 1

6/8



DE 697 30486 T2 2005.09.22

¢ qqv

he

AT

Zil

_J

\“\ﬂ“\l\\.\\\‘\\*\‘\“~\\\\\\.\x\\\\\‘\\\‘\\

#E #E

o T/ KT g
e 24

ol Mt 2t

e

L

Fi3

FESSSTTRES Lo AR L Lt 4
- o

7/8



DE 697 30486 T2 2005.09.22

Abb. 3

34 | 3'/ go

.. \\\\\\\\\\\ \\\\\\\’\\

/////

A4 4

%)

Abb. 4

8/8



	Titelseite
	Beschreibung
	Patentansprüche
	Anhängende Zeichnungen

