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Streszczenie

Przedmiotem artykutu sa badania wptywu obiektow przewodzacych
i magnetycznych na doktadno$¢ dziatania systemu nawigacji elektroma-
gnetycznej przeznaczonego do zastosowan medycznych oraz mozliwosci
eliminacji lub ograniczenia tego wptywu. Stosujac modelowanie i symula-
cj¢ metoda elementéw skonczonych (MES) dokonano liczbowego osza-
cowania wplywu typowych obiektow wymienionego rodzaju na btad
okreslenia potozenia punktdéw w przestrzeni z uzyciem takiego systemu.
Wiynikiem tych prac jest zbior wskazowek i wytycznych umozliwiajacych
ograniczenie tego wptywu.

Slowa kluczowe: elektromagnetyczna nawigacja medyczna, deformacje
rozktadu pola magnetycznego, btad okreslenia potozenia w przestrzeni.

Analysis of the influence of conductive and
magnetic objects on the accuracy of electro-
magnetic medical navigation system operation
and possibilities of reducing that influence

Abstract

Medical navigation is used both in surgery and diagnostics to compute
position of the distant end of medical tools immersed inside the patient’s
body [1]. One of medical navigation methods is the electromagnetic
navigation. Its main advantage is lack of requirement of providing a clean
line of sight (LOS) between the tools and a source of the magnetic field
(emitter). A real disadvantage of the electromagnetic method is its
sensitivity to the influence of conductive and magnetic objects placed
inside the operating space of the system [4, 5]. The main subject of this
paper is an analysis of the influence of typical medical tools and other
metal objects that can be used inside or close to the electromagnetic
navigation system intended for laryngological applications. The objective
set was obtained by using the finite element method of modeling and
simulation. Description of the used models is given in Tables 1 and 2, and
Fig. 1. Figs. 3 — 10 show the position determination error caused by the
presence of conductive and magnetic objects, at different frequencies of
the exciting field. According to the presented results, it is impossible to
select the frequency range enabling simultaneous reduction of errors
caused by both conductive non-magnetic and magnetic objects of different
size and shape. However, for some selected objects used in the laryngological
system, the most appropriate range of frequency seems to be hundreds of
kilohertz. Bigger conductive or magnetic objects should be spaced at
a distance no smaller than single meters from the operating space of the
system.

Keywords: electromagnetic medical navigation, error of spatial position
determination, distortion of magnetic field.

1. Wstep

Nawigacja medyczna jest jedng z metod pomocniczych stoso-
wanych w diagnostyce medycznej oraz chirurgii w celu okreslania

potozenia dalszego, niewidocznego konca narz¢dzia medycznego
umieszczonego w ciele pacjenta. Czgsto potozenie narzedzia
nanoszone jest na obrazy ciata pacjenta uzyskane przed zabiegiem
metoda tomografii komputerowej. Nawigacja stosowana jest
w roznych dziedzinach medycyny, m.in. w neurologii, pulmono-
logii oraz laryngologii [1].

W systemach nawigacji elektromagnetycznej (EM) okreslanie
potozenia oraz orientacji przestrzennej narzedzia odbywa si¢ za
pomoca czujnika pola magnetycznego umieszczonego na koncu
blizszym lub dalszym §ledzonego narzg¢dzia. Mierzone sg sktado-
we wektora indukcji magnetycznej pola magnetycznego o matej
czestotliwosci zmian, wytwarzanego przez zestaw generatorow
umieszczonych w punktach o znanych wspoétrzednych przestrzen-
nych. Do obliczania potozenia czujnika uzywa si¢ zaleznosci
wigzacych warto$¢ indukcji magnetycznej w danym punkcie
przestrzeni z polozeniem czujnika wzgledem zrodta pola [2].
Niezbedna jest zatem znajomos$¢ rozktadu pola w przestrzeni
dziatania systemu, a wszystkie deformacje tego rozktadu moga
by¢ zrédtami btedéw okreslenia potozenia. W opisie rozktadu pola
korzysta si¢ z przyblizenia polegajacego na przyjeciu, ze zrodlem
pola jest dipol magnetyczny — co moze by¢ zrédlem dodatkowych
btedow.

W metodzie EM nie jest wymagane zachowanie linii bezpo-
sredniego widzenia (LOS — line of sight) migdzy generatorem
i czujnikiem pola, co jest niezbgdne np. w systemach nawigacji
optycznej. Jest to bardzo powazna zaleta, ktora utatwia prace
personelu medycznego [3] oraz umozliwia nawigowanie narzedzi
gietkich [1]. Istotnym problemem w systemie nawigacji EM moze
by¢ natomiast jego wrazliwos¢ na deformacje rozktadu pola ma-
gnetycznego powodowane obecno$cia W przestrzeni roboczej
systemu obiektow przewodzacych oraz magnetycznych [4, 5].

Deformacje rozkladu pola magnetycznego powodowane obec-
noscig przewodnikow powstaja w wyniku wystgpowania pradow
wirowych indukowanych przez zmienne pole magnetyczne.
W przypadku magnetykow, zrodtem zaburzen jest dodatkowe pole
magnetyczne, powstajace na skutek uporzadkowania domen ma-
gnetycznych w materiale przez zewnetrzne pole. W przewodniku
o wlasciwosciach magnetycznych wystepuja oba wymienione
efekty, przy czym dla najnizszych czestotliwosci pola wytwarza-
nego przez generator dominuje wplyw wiasciwosci magnetycz-
nych obiektu, w pasmie $rednich czestotliwosci wpltywy obu
efektow wzajemnie si¢ kompensuja, a dla najwyzszych czestotli-
wosci przewazajg zaburzenia pochodzace od pradéw wirowych.
Podany tu podzial na zakres czestotliwosci niskich, $rednich
i wysokich zalezy zaréwno od parametrow materiatowych obiek-
tu, jak i jego geometrii oraz usytuowania wzgledem linii pola
magnetycznego.

W przestrzeni roboczej EM systemu nawigacji medycznej,
zgodnie z normami okreSlajacymi materialy dopuszczalne do
produkcji narzedzi oraz obiektow medycznych, moga znajdowac
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si¢ zar6wno magnetyczne i niemagnetyczne narzedzia ze stali
nierdzewnej, jak i przewodzace, niemagnetyczne implanty ze stali
nierdzewnej, stopow na bazie kobaltu lub tytanu oraz jego stopow.
Ponadto, w otoczeniu systemu, juz poza jego przestrzenia robocza,
moga by¢ umieszczone réznego rodzaju wigksze obiekty przewo-
dzace lub magnetyczne, jak np. stolik na narzedzia chirurgiczne.

W komercyjnie dostgpnych systemach nawigacji EM opisane
deformacje pola magnetycznego sg ograniczane na dwa sposoby:
przez zmiang ksztattu przebiegu zmian pola magnetycznego
z sinusoidalnego na komutowane stale lub przez wprowadzenie
ekranu oddzielajacego obiekty metalowe od przestrzeni robocze;j.
Zadna z tych metod nie rozwigzuje jednak problemu zaburzen
pochodzacych od umieszczonych w przestrzeni roboczej prze-
wodnikow o wlasciwoséciach magnetycznych.

Celem prac przedstawionych w tym artykule jest oszacowanie
btedow okreslania potozenia powodowanych obecno$cig w obsza-
rze roboczym systemu nawigacji EM, lub w jego poblizu, typo-
wych narzedzi medycznych zaburzajacych rozktad pola wzbudza-
jacego. Na tej podstawie mozna sformutowaé wytyczne umozli-
wiajace ograniczenie wymienionych btedow. Ze wzgledu na duza
réznorodnos$¢ narzedzi medycznych, w rozwazaniach ograniczono
si¢ do systemu przeznaczonego do zastosowan laryngologicznych.
Omawiany system nawigacji EM jest przedmiotem projektu ba-
dawczego N N518382637 [6, 7] realizowanego przez zespot,
w ktorym pracuje autorka, a prezentowane wyniki sg czgécig jej
przygotowywanej rozprawy doktorskie;j.

2. Opis modelowania, symulacji oraz obliczen

W tabeli 1 zestawiono obiekty deformujace rozklad pola ma-
gnetycznego, ktore moga znalez¢ si¢ w przestrzeni roboczej lub
w poblizu systemu nawigacji EM przeznaczonego do zastosowan
laryngologicznych. Tabela zawiera takze parametry materiatlowe
metali i stopow dopuszczonych do celow medycznych.
W przypadku stali nierdzewnej magnetycznej (stal nierdzewna
stosowana na wiele narzedzi medycznych jest materialem magne-
tycznym, co nie jest powszechnie znane) dane tablicowe dotycza-
ce wartosci przenikalno$ci magnetycznej przy matych wartosciach
natgzenia pola nie sa dostepne. Podana w tabeli 1 warto$¢ przeni-
kalno$ci magnetycznej zostata oszacowana dos$wiadczalnie
w ramach prezentowanych tu prac, na podstawie poréwnania
wynikow pomiaréw zmian indukcji magnetycznej w poblizu
obiektu o znanej geometrii z wynikami symulacji numerycznych
przeprowadzonych metoda elementow skonczonych.

Tab. 1. Zestawienie typowych narzedzi i innych obiektow metalowych, ktére
moga znalez¢ si¢ w otoczeniu systemu nawigacji EM, przeznaczonego
do zastosowan laryngologicznych

Tab. 1. List of typical tools and other objects made of metal that can be close
to the EM navigation system intended for laryngological use

Implanty denty-

Rodzaj Narzedzia styczne, blaszki [Stolik na
. Endoskop . . .
narzedzia chirurgiczne ortodontyczne do |narzedzia
zespolen kostnych
W ciele pacjenta, |Dopuszczalna
Obszar W obszarze mozliwe wystepo- |lokalizacja poza

‘W obszarze roboczym

wystepowania |roboczym wanie w obszarze |obszarem

roboczym roboczym
Typowo dlugie, cienkie -
Cylinder obiekty o srednicy kilku ln}pldnt-y_ walce
P P o $rednicy 3.5 - .
o cienkich mm oraz dtugosci nie 6 mm i wysokodci Wymiary blatu
Ksztalt Sciankach, wigkszej, niz 25 cm, 8_16 mrz rz¢du kilkudzie-
i wymiary o $rednicy 3 — 5 |obecne takze pierscienie e sigciu centyme-
Y Y A e Blaszki: zréznico- .
mm i wysokosci | oraz elementy trow
. X . . |wane ksztatty
17.5-19cm o wigkszej powierzchni i wymiar
lub objgtosci ymiary
. Stal nierdzewna . Stal nierdzewna
. Stal nierdzewna | . Tytan lub jego .
Material niemagnetyczna lub magnetyczna
magnetyczna stopy
magnetyczna
Rezystywnos¢ Tytan: 0.5
CAYSIYWIOSE 06— 0.8 0.6-08 vian 06-08
[Q mm*/m] Stopy tytanu: 1.7
Przenikalno$¢ 35 dla stali magnetycz-
magnetyczna |35 nej, 1 dla stali niema- 1 35

wzgledna gnetycznej
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Do modelowania typowych elementow deformujacych rozktad
pola magnetycznego wybrano z tablicy 1 obiekty o prostej geome-
trii i zestawiono je w tablicy 2.

Tab. 2. Parametry modeli stosowanych w modelowaniu i symulacjach MES
Tab. 2. Parameters of the models used in FEM simulations

Modelowany obiekt Geometria Materiat

Cienkoscienny cylinder

o $rednicy 3 mm, dtugodci
19 cm i grubosci $cian-

ki 0.5 mm

Walec o $rednicy 1 cm oraz
dhugosci 25 cm

Endoskop Stal nierdzewna magnetyczna

Duzy element narz¢dzia

. . Stal nierdzewna magnetyczna
chirurgicznego

Walec o $rednicy 6 mm

Implant dentystyczny i wysokosci 16 mm.

Tytan

Walec o srednicy 30 cm

Blat stolika i grubosci 0.1 mm

Stal nierdzewna magnetyczna

Dla kazdego obiektu wyznaczono dwukrotnie wartosci czgsci
rzeczywiste] (By ge» B: re» B: ge) iurojonej (B jm, B s B: im)
sktadowych przestrzennych wektora indukcji magnetycznej:
w obecnosci obiektu zaburzajacego rozktad pola oraz bez niego
(warto$¢ referencyjna). Geometri¢ rozpatrywanych modeli przed-
stawiono na rys. 1. Symulacje przeprowadzono w zakresie czgsto-
tliwosci pola wzbudzajacego 1 kHz — 500 kHz, dla réznych geo-
metrii modelu. Wyniki uzyskane dla wybranych geometrii, przy
dwoch czestotliwosciach zmian pola wzbudzajacego 10 kHz
i 100 kHz, przedstawiono na rys. 3 — 10. Do modelowania i obli-
czen MES stosowano pakiet oprogramowania Comsol Multiphysi-
cs 4.2 z rozszerzeniem AC/DC.

a prezentowana b prezentowana
powierzchnia powierzchnia
T )
endoskop,
narzedzie lub blat stolika
implant
generator pola,
A generator pola, karkas - walec
karkas - szescian o $rednicy 4em
0 boku 4cm, i wysokosci 4cm,
4:) ZWOJOW 40 zwojow

»

y / X z
I=4A 1=4A

Rys. 1. Geometria modeli stosowanych w modelowaniu i symulacjach MES
Fig. 1.  Geometry of the models used in FEM modeling and simulations

Z czesci rzeczywistych 1 urojonych wektora indukcji magne-
tyczne] wyznaczono moduly poszczegélnych sktadowych prze-
strzennych B,, B, i B. tego wektora. Jako znak poszczegoélnej
sktadowej przestrzennej przyjeto umownie znak wigkszej z jej
sktadowych czasowych. Na podstawie sktadowych przestrzennych
wektora indukcji magnetycznej, traktujac zrodto pola jako dipol
magnetyczny, wyznaczono wspolrzedne sferyczne r, ¢ i Okazdego
punktu pomiarowego, wykorzystujac zaleznosci:

B
=arctg| =2 |, 1
NEA 0
2
1 3B 3B
0=arctg| — 5 +8— . ,(2
aris 2 (Bxcos¢+Bysin¢) 2(Bxcos¢+Bysin¢) &
- HonIS 3)

A 2”(Bx cos gtgd + B, sin gig0 + B:) ’
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gdzie [ oznacza nat¢zenie pragdu w uzwojeniu cewki, n — liczbe
zwojow, S — powierzchni¢ przekroju zwoju, a y, — przenikalno$é
magnetyczng prozni. Obliczenia przeprowadzono dwukrotnie: dla
modelu zawierajacego obiekt zaburzajacy rozklad pola oraz bez
niego (model referencyjny).

Nastepnie, korzystajac z zaleznos$ci:

x=rcosgsing , 4)
y=rsingsiné, (5)
z=rcosd (6)

wyznaczono wspotrzgdne kartezjanskie punktéw pomiarowych
modelu referencyjnego (Xy.s Vres Zrer) Oraz modelu zawierajacego
obiekt zaburzajacy rozktad pola magnetycznego (x, y, z). Wspot-
rz¢dne wyznaczone dla modelu referencyjnego wykorzystano do
eliminacji wptywu btedow modelowania pochodzacych z przy-
blizenia zrdédla pola dipolem magnetycznym w malej odlegtosci
od tego zrodta oraz z niedoktadnosci obliczen MES.

Znajac wartosci wspotrzednych obliczone dla modelu referen-
cyjnego oraz modelu z obiektem zaburzajacym rozktad pola, dla
kazdego punktu pomiarowego wyznaczono blad okreslenia
potozenia Ar, opisany zalezno$cia:

Py

AN o e O

Warto$ci btgdu okreslenia potozenia w plaszczyznie zazna-
czonej na rys. 1 przedstawiono na wykresach. Obliczenia i wy-
kresy wykonano uzywajac oprogramowania CVI National
Instruments.

(2 -2) (7

3. Wyniki symulaciji

Na rys. 3 — 10 przedstawiono wybrane wyniki symulacji nume-
rycznych, obrazujace rozklad bledu wyznaczonego potozenia
w obecnosci obiektow zaburzajacych rozktad pola magnetyczne-
go, dla modeli zebranych w tabeli 2. Rys. 2 ilustruje zastosowana
na wykresach skalg kolorystyczna.

02 05 1 2 3 5 10 mm

Rys. 2. Skala odcieni szaro$ci reprezentujacych blad wyznaczonego potozenia Ar
Fig. 2.  Grayscale representing the position determination error Ar
T
40 60 80 100 120 140 160 180 200
x[em]
Rys. 3. Btlad 4r wyznaczenia potozenia w obecnosci endoskopu, przy czgstotliwosei
pola wzbudzajacego 10 kHz
Fig. 3.  Position determination error Ar in presence of an endoscope at the excitation

field frequency equal to 10 kHz

Rys. 4.

Fig. 4.

Rys. 5.

Fig. 5.

Rys. 6.

Fig. 6.

Rys. 7.

Fig. 7.
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60 80 100 120 140 160
x[em]

Btad Ar wyznaczenia potozenia w obecnoéci endoskopu, przy czgstotliwosci
pola wzbudzajacego 100 kHz

Position determination error Ar in presence of an endoscope at the excitation
field frequency equal to 100 kHz

120 160 200 240 280 320
x[em]

Btad Ar wyznaczenia potoZzenia w obecnosci diugiego cienkiego elementu
narzgdzia, przy czgstotliwosci pola wzbudzajacego 10 kHz

Position determination error A in presence of a long, thin part of the tool
at the excitation field frequency equal to 10 kHz

80 120 160 200 240 280 320 360 400
x[om]

Blad 4r wyznaczenia potozenia w obecnosci diugiego cienkiego elementu
narzgdzia, przy czgstotliwosci pola wzbudzajacego 100 kHz

Position determination error Ar in presence of a long, thin part of the tool
at the excitation field frequency equal to 100 kHz

18 24 30 36 42 48 54 60
x[em]

Blad Ar wyznaczenia potozenia w obecnosci implantu dentystycznego,
przy czgstotliwosci pola wzbudzajacego 10 kHz

Position determination error A in presence of a dental implant at the
excitation field frequency equal to 10 kHz



476

06 12 18 24 30 36 42 48 54 60
x[em]

Rys. 8. Btlad Ar wyznaczenia potozenia w obecno$ci implantu dentystycznego,
przy czgstotliwoscei pola wzbudzajacego 100 kHz

Fig. 8.  Position determination error A in presence of a dental implant at the
excitation field frequency equal to 100 kHz

y [em]

375  s62 750 938 1125 1312 1500
x[em]

Rys. 9. Bfad Ar wyznaczenia potozenia w obecnosci blatu stolika, przy czestotliwosci
pola wzbudzajacego 10 kHz

Fig. 9. Position determination error A in presence of a tabletop at the excitation
field frequency equal to 10 kHz

s62 750 938 1125 1312 1500
x[em]

Rys. 10. Btad Ar wyznaczenia potozenia w obecnosci blatu stolika, przy czgstotliwosci
pola wzbudzajacego 100 kHz

Fig. 10. Position determination error Ar in presence of a tabletop at the excitation
field frequency equal to 100 kHz

4. Wnioski

We wszystkich przedstawionych modelach jest wyraznie zauwa-
zalny wptyw przewodnikow magnetycznych i niemagnetycznych na
btad wyznaczenia polozenia punktu w przestrzeni przy czgstotliwo-
$ciach 10 kHz i 100 kHz. Dla malych obiektow warto$¢ bigdu wyzna-
czenia potozenia mniejsza od 0.2 mm wystepuje w odlegtosci kilku do
kilkunastu centymetrow od powierzchni narzedzia. Podana warto$¢
0.2 mm jest pozadana doktadnoscia systemu nawigacji do zastosowan
laryngologicznych, okreslong przez specjaliste laryngologa.

Szczegdlnie niekorzystna jest sytuacja pokazana na rys. 3 1 5,
w ktorej obiekt zaburzajacy rozklad pola magnetycznego znajduje
si¢ pomiedzy generatorem pola i punktem pomiarowym. Operator
wykonujacy zabieg powinien pamigta¢ o unikaniu takiego utozenia
czujnika oraz obiektow metalowych.. Dodatkowo, prawdopodo-
bienstwo poprawnej pracy systemu wzrasta, jezeli wszystkie obiekty
zaburzajace pole w obszarze roboczym znajduja si¢ jednocze$nie
w odleglosci co najmniej kilku centymetréw od czujnika pola.
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W przypadku duzego obiektu (blat stolika na narzedzia), przy
obu czgstotliwosciach badan wplyw deformacji rozktadu pola
magnetycznego na dokladno$¢ wyznaczonego potozenia jest
widoczny juz w odleglosci ponad metra od powierzchni obiektu.
Duze obiekty nalezy zatem bezwzglgdnie umieszcza¢ mozliwie
daleko od przestrzeni roboczej systemu.

Z przedstawionych badan wynika ponadto, ze przynajmniej
w przypadku systemu do zastosowan laryngologicznych, z typo-
wym dla tej dziedziny zestawem narzedzi metalowych, nie jest
korzystne zmniejszanie szybkosci zmian pola w celu ograniczenia
wplywu pradéow wirowych na deformacje pola. Zaréwno dla
endoskopu, jak i narzedzi wykonanych ze stali magnetycznej,
zwigkszenie czgstotliwosci z ok. 10 do 100 kHz powoduje zmniej-
szenie obszaru objetego zaburzeniami. Dzieje si¢ tak na skutek
wzajemnego znoszenia si¢ wptywu pradéw wirowych oraz wpty-
wu wilasciwosci magnetycznych materiatu. Oczywiscie, ze zwigk-
szeniem czestotliwos$ci pola wzbudzajacego zwigksza si¢ takze
wplyw obiektow przewodzacych niemagnetycznych (np. tytanowy
implant). Jednakze, ze wzgledu na niewielkie rozmiary implantow
dentystycznych, nawet przy czestotliwosci pola wzbudzajacego
rownej 100 kHz obszar wolny od zaburzen rozpoczyna si¢ juz
w odlegtosci ok. 5cm od powierzchni obiektu. Dla implantu
wykonanego ze stopow tytanu, strefa zaburzen bedzie jeszcze
mniejsza, ze wzgledu na wigksza rezystywnos¢ stopow. Przy
wigkszej czestotliwoscei pola wzbudzajacego problemem moze by¢
natomiast obecno$¢ w przestrzeni roboczej blaszek do zespolen
kostnych, ktorych wymiary sa wigksze.

Dla prezentowanego modelu dtugiego, cienkiego narzedzia ko-
rzystne bytoby zwickszenie czgstotliwosci pola wzbudzajacego do
ok. 100 kHz. Dla endoskopu pozadany wydaje si¢ dobor jeszcze
wigkszej czestotliwosci pola wzbudzajacego. Nalezy jednak pa-
mietaé, ze ze wzgledu na skomplikowana zalezno$¢ pomigdzy
geometrig i parametrami materiatowymi obiektu, kierunkiem linii
pola oraz powodowanym btedem, nie jest mozliwy dobodr czesto-
tliwosci optymalnej dla wszystkich obiektow metalowych, ktore
mogg znalez¢ si¢ w poblizu systemu.

Ostatni wniosek nie wyklucza zasadno$ci podjgcia proby doboru
optymalnego zakresu czestotliwosci dla wybranych narzedzi stoso-
wanych najczesciej w danym systemie. Planowane sa dalsze prace,
zwlaszcza dos$wiadczalne, poswigcone temu tematowi. Przedsta-
wione w artykule wyniki modelowania zostang sprawdzone do-
$wiadczalnie na stanowisku do testowania systemu nawigacji.

Praca jest finansowana z projektu badawczego N N518382637.
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