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Abb.2
Provox® ActiValve (light, strong, extra strong),
Provox® 2, Provox® 1, Provox® Vega (v.l.n.r)

Abb.1
Tracoe Voicemaster®, Heimomed Phonax®,
Adeva® Highflow, ESKA® Herrmann (v.l.n.r)

Abb.5
Versuchsaufbau: Durch die entstehenden Kräfte abgelenkte Provox®
ActiValve (extra strong) in einem Siemens Avanto MRT 1,5 T

Abb.6
Schematische Darstellung der erhobenen Parameter

Abb.7
“Fliegende” Provox® Activalve
im 1,5 Tesla MRT

Abb.4
Dynamometer (bestimmt die zwischen zwei
Körpern wirkende Kraft)

l = 0,15m

m = 0,66g

Fg = m x g
= 0,66g x 9,81
= 6,4746 mN

m
s2

Fmagn = FAuslenk

FAuslenk = 6,4746 mN x sin 31°
= 3,334 mN

M = FAuslenk  x l
=3,334 mN x 0,15 m
= 0,0005 Nm

extra strong 31°
strong 26°
light 21°

Einleitung:
Zurzeit leben in Deutschland ca. 20000 Menschen ohne
Kehlkopf. Der Stimmersatz ist ein wesentlicher Teil der
Rehabilitation dieser laryngektomierten Patienten. Neben
der Ruktusstimme und operativen Verfahren (z.B. Laryn-
goplastik nach Hagen) steht heute eine breite Auswahl
an modernen Stimmprothesen zur Verfügung, die seit
über 10 Jahren den Goldstandard der stimmlichen Reha-
bilitation nach totaler Laryngektomie darstellt. Durch die
Stimmprothesen erreichen 85-90% der Patienten eine
alltagstaugliche Ersatzstimme [1,2,6,7]. Bei der technischen
Weiterentwicklung der Prothesen kommen immer häufiger
neue Werkstoffe (u.a. silberoxidhaltiges Silikon, Stahlröhr-
chen, Titanringe und auch Magnete verschiedener Stärke)
zum Einsatz [3,4,5,6,7]. Insbesondere in der onkologischen
Nachsorge kehlkopfloser Patienten mit Stimmprothese,
aber auch in vielfältigen anderen Situationen, stellt sich
die Frage, ob eine bestimmte Stimmprothese MRT-sicher
ist, und in situ verbleiben kann. Ziel der vorliegenden
Arbeit war es daher, alle derzeit auf dem Deutschen Markt
gängigen Stimmprothesenmodelle auf ihre MRT-Sicherheit
hin zu untersuchen.

Material/Methode:
Folgende in Deutschland vornehmlich verwende-
ten/verfügbaren Stimmprothesen wurden durch einen
Siemens Avanto MRT maximal 1,5 Tesla exponiert:
Provox® 1, Provox® 2, Provox Vega®, Provox® ActiValve
(light, strong, extra strong) Atos Medical; Blom Singer®
Classic 20fr, Blom-Singer® Advantage (first generation,
second generation) Blom-Singer® Dual Valve, Inhealth;
Tracoe Voicemaster®, Tracoe medical; ESKA® Herrmann
(flexion 60°, 75°, 90°), Adeva® Highflow, ESKA Medical;
Groningen® 4 Ultra Low Resistance und  Heimomed
Phonax®, Heimomed Heinze (siehe Abb. 1,2 und 3).
Hierbei wurden zunächst eine grobe Abschätzung der
entstehenden Kräfte und die Orte der maximalen Kräfte
mittels Dynamometer Ultra light® in Newton ermittelt
(siehe Abb. 4). Anschließend erfolgte die Quantifizierung
der maximal auf die Stimmprothesen wirkenden magne-
tischen Anziehungs-(Translations-)Kräfte nach einem
standardisierten Verfahren, dem so genannten Fadentest
(siehe Abb. 5,6 und 7).
Hierbei wird vorausgesetzt,  dass die Kraft, die zur Auslen-
kung des Objektes führt, gleichbedeutend mit der auf das
Objekt wirkenden magnetischen Kraft ist. Die Rotationskraft
wurde zusätzlich mittels einer 5-Punkte-Skala qualitativ
evaluiert [8, 9, 10, 11, 12 und 13]. Mit dieser Skala kann
anhand eines etablierten Vorgehens die auf die Prothese
einwirkende Rotationskraft bestimmt werden ( Grad 0 =
keine Änderung der Ausrichtung des Objektes, Grad 4 =
sofortige und kraftvolle Angleichung an das Magnetfeld).

Ergebnisse:
Erwartungsgemäß zeigten die reinen Silikon- und Kunst-
stoffprothesen keine Reaktion im MRT. Prothesen mit
Titanbauteilen sind ebenfalls MRT-sicher, wohingegen
die metall- resp. magnethaltigen Stimmprothesen Provox®
ActiValve (light, strong, extra strong), Gewicht jeweils
0,66 Gramm, im MRT Kräfte bis zu 0,003334 N und ein
Drehmoment von bis zu 0,0005 Nm verursachen. Die
Messung mittels der 5-Punkte-Skala ergab eine Rotati-
onskraft Grad 0/4 (siehe Abb. 5,6 und 7).

Schlussfolgerung:
Reine Kunststoff-Stimmprothesen sind MRT-sicher. Ledig-
lich bei  den drei getesteten Provox Activalve Prothesen
(light, strong, extra strong) zeigten sich Kräfte, welche
etwa 0,5g entsprachen, diese können nach menschlichem
Ermessen keine Prothesendislokation verursachen. In
der Untersuchung zeigte sich, dass durch die verwendeten
Metallteile Bildartefakte im MRT verursacht werden können,
diese müssen in weiteren Untersuchungen überprüft
werden.

Abb.3
Blom Singer® Classic, Groningen® 4 Ultra
Low Resistance, Blom-Singer® Advantage
(first generation, second generation), Blom-
Singer® Dual Valve (v.l.n.r)


