Bolum 11

OBSTETRIDE UC BOYUTLU
(3D) VE DORT BOYUTLU (4D)
ULTRASONOGRAFI UYGULAMALARI

1. GIRIS

Ultrasonografi, dahili fetal anatominin yan1 sira
diger fetal sistemlerin goriintillenmesini saglama-
da 6nemli bir klinik aragtir. Giiniimiizde gebelik
takibinin ayrilmaz bir pargasi haline gelmistir.
Ultrasonografik goriintiilemede yiiksek frekans-
I1 ses dalgalar1 kullanilmaktadir. Ultrasonografik
goriintilleme yapilacak bolge, iletken ince bir jel
tabakasi ile kaplandiktan sonra, bolgeye ses dal-
galar1 yayan bir transdiiser veya prob yerlestirilir.
Ses dalgalari, dalgalarin karsilagtig: farkli yapilar
tarafindan yansitilir. Transdiisere yansiyan bu
dalgalar bilgisayar tarafindan islenerek goriintii
haline getirilir (1). Goriintiilerin video dongiileri
kaydedilebilir. Gintimiizde her gebelikte en az bir
kere ultrasonografik goriintiileme yapilmasi 6ne-
rilmektedir ve ultrasonografinin gebelikte kulla-
nim siklig1 giderek artmaktadir. Gebelikte yapilan
ortalama ultrasonografik goriintilleme sayis1 1995
ve 1997 yillar1 arasinda 1.5 iken, 2005-2006 yil-
lar1 arasinda 2.7’ye yiikselmistir ve yiiksek riskli
gebelikler i¢in daha fazla sayida ultrasonografik
gorintilleme yapilmistir (2).

Geleneksel iki boyutlu (2D) ultrason, ilgile-
nilen bolgenin 2D goriintiilerini gercek zamanl
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ve dinamik olarak goriintiileyebildigi i¢in yaygin
olarak kullanilmaktadir (3). Ancak 2D ultrasonog-
rafik goriintiileme, anatomi ve oryantasyon bilgisi
icermez. Klinisyenler 3 boyutlu anatomik yapilarin
goriiniimiine ihtiya¢ duyduklarinda, hacmi diiz-
lemsel 2 boyutlu goriintiilerle zihinsel olarak hayal
etmek zorundadir. Bu zorlugu ortadan kaldirmak
ve uzaysal anatomik iligkiyi kolaylastirmak ve igin
ti¢ boyutlu (3D) ve dort boyutlu (4D) ultrasonog-
rafik gortintilleme sistemleri ortaya ¢ikmistir. Bu
sistemlerin gebelikte kullanimi giderek yayginlas-
maktadir ve fetal orta hat anomalileri, ytiz yariklari,
beyin anomalileri ve spinal defektler gibi belirli kli-
nik durumlarda belirgin avantajlar1 bulunmaktadir.

2. TANIMLAR

3D ultrasonografik goriintli, 2D ultrasonografik
gortntilerin islenerek hacimsellestirilmesinden
olusur. 4D ultrasonografide, hacime zaman boyu-
tuda eklenir ve gercek zamanli goriintiileme im-
kani elde edilir.

3. TARIHCE

3D ultrason ilk olarak 1984 yilinda Japon Kazu-
nori Baba ve arkadaglar1 tarafindan tasarlanmis
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Sekil 6. Spasyo-temporal kardiyak inceleme

4.4, FETAL iSKELET VE FETAL UZUVLARIN
SONOGRAFISI

Fetal iskelet ve uzuvlar 2D ultrasonografi ile iyi bir
sekilde degerlendirilebilmektedir. Ancak 6zellikle
birinci trimesterde uzuvlarin kiigiikligiine bagh
olarak 3D ve 4D ultrasonografik degerlendirme
daha kolay ve kullanish olabilir (16).

Sekil 7. Fetal uzuvlar

4.5. 3D BASKI

Fetiisiin ylizii ve tim viicut yapist baskida kulla-
nilabilir (12). 3D baskili fetal yiiz modellerinin
kullanimi, maternal-fetal baglanmada yalnizca
2D ultrasonografi kullanimina gore daha etkilidir
(17). Ek olarak, 3D baskil1 bir spina bifida modeli,
fetoskopik onarimdan 6nce cerrahi prova i¢in fay-
dal: olabilir (18).

4.6. INDIREKT YARARLARI

3D ve 4D goriintiileme fetiisii ebeveynin goziinde
netlestirir (19). Ebeveynler fetiisiin fiziksel gorii-

nimiint ve fetal hareketleri gorebilir. Bu sayede
ebeveynler ve fetiis aras1 baglar giiglenebilir (19).

5. SONUC VE ONERILER

Hem 2D ultrasonografi hem de 3D ve 4D ultraso-
nografi, gelisen teknoloji ile birlikte giin gectikge
daha yaygin hale gelmektedir. 3D ve 4D ultraso-
nografinin ozellikle fetal kafa ve yiiz, fetal omurga
ile kardiyak incelemelerde 2D ultrasonografiye
tstiinliikleri bulunmaktadir. 3D bask: sayesinde
fetal modelleme olusturulabilmekte ve bu model-
leme cerrahi prova a¢isindan yardimci olabilmek-
tedir. 3D ve 4D ultrasonografide hacim verileri
saklanabilir. Boylece ileride uygulanabilecek sanal
muayene miimkiindiir. 3D ve 4D ultrasonografi
sayesinde ebeveynler ve fetiis arasi baglar daha
kolay kurulabilmektedir.
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