UC BOYUTLU EKOKARDIYOGRAFI

GiRiS

Yirminci ytizyilin ikinci yarisindan itibaren tibbi
goriintilleme alaninda iki boyutlu degerlendirme-
nin Otesine gecemeyen ve ¢ogu zaman hastaliklara
ikincil belirlenebilen goriintimlerle tanida yardimeci
rontgen goriintiilemeden, artik organ ve dokular1 3
boyutlu degerlendirme imkani veren bilgisayarl to-
mografi ve magnetik rezonans (MR) gériintiileme
gibi son teknoloji sistemlere gecilmis olmasina rag-
men kalbin goriintiilenmesinde ayni hizli degisim
saglanamamigtir. Bunun baglica nedeni kalbin en
hareketli organ olmasi ve kalbin bazi patolojilerinin
tanisinin ancak gergek zamanli fonksiyonunu yeri-
ne getirirken miimkiin olmasidir. Ultrasonografik
goriintilleme bu engeli biraz olsun asmis olmakla
birlikte ekokardiyografinin kullanimaya baslandig:
ilk tarihlerden itibaren uzun siire M-mod goriin-
tilleme, sonrasinda 2 boyutlu B-mod gériintiileme
ile, ve yine ultrason dalgalarinin hizi ile kisitlanmus,
hem ¢6ziintirliik hem eszamanlilik konusunda so-
runlar1 olan bir teknoloji kalp hastaliklar1 tanisinda
biiyiik katkilar sunarak bugiinlere kadar gelmistir.
Siiregte, ¢oziiniirlik ve es zamanli kaliteli goriinti
alinmasi yoniinde olumlu gelismeler olmustur an-
cak nihayetinde kalbin tiim anatomik ayrintilarini 2
boyutlu degerlendirme sansimiz oldugundan birgok
patolojinin tam anlamiyla tanimlanmasi miimkiin
degildi. Ornegin bir sekundum tipi atriayal septal
defekt (ASD)’in varligindan bahsedebilirken, tek mi
coklu bir defekt mi, yapist kribriform mu degil mi,
oval mi sirkiiler mi benzeri tedavi yaklasimini ciddi

1
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bicimde etkileyecek sorularin yaniti 2 boyutlu eko-
kardiyografi ile tam olarak yanitlanamamaktaydu. 3
boyutlu ekokardiyografi (3BE)’nin transtorasik ve
transozefageal kullanima girmesiyle birlikte bu ve
benzeri birgok soruya tatmin edici cevaplar bulabil-
mekteyiz.

3BE’nun bugiin kullandigimiz haline gelisinde
cesitli teknikler gelistirilmis ve zamanla iyilestiril-
mistir. Bu teknolojinin tarihsel siireci konumuz di-
sinda olmakla birlikte en 6nemli basamaginin mat-
riks dizilimli piezoelektrik elementlerin kullanildig:
problar oldugunu rahatlikla séyleyebiliriz (Sekil 1).

N/ )

Sekil 1. Bir matriks transtorasik ekokardiyografi probu.

Matriks problar ilk dizayn edildiginde oldukg¢a
biiytik basliklara sahipti. Abdomen gibi kemik doku
tarafindan kisitlanmayan bir alanda kullanimi (6r.
obstetrik degerlendirmede) sorun teskil etmezken
kalbi goriintiilemede (¢ogunlukla interkostal alan-
dan yapildig1 igin veya transozefageal kullanim
icin) 6nemli bir kisitlayic1 faktordii. Tekonlojik ge-
lismeler sayesinde bugiin artik hem neredeyse bir
probun ucuna yaklagik 3000 piezoelektrik element
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Sekil 46. Farkl hastalarda paravalviiler kagagin oldugu bélgelerin (beyaz oklar) ii¢ boyutlu TOE ile (bazi goriintiilerde Doppler modunun
da eklenmis haline dikkat ediniz) gosterilmesi. (Real-Time 3D Interventional Echocardiography, Springer, EF Faletra, 2014)
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