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1. Karmin Topografik Anatomisi

Karin muayenesinde semptomlarin yorumlanmas: ve bulgularin standart
bicimde yazilmasi, boélgenin anatomik olarak belirli alanlara ayrilmasiyla
kolaylasir. Uygulamada ¢ogunlukla iki ana yontemden yararlanilir:

A. Dort Kadran Sistemi

Karin, gobek hizasindan gegen yatay bir ¢izgi ve viicudun orta hattindan gecen
dikey bir ¢izgiyle dort ana bolgeye ayrilir (Sekil 1):

* Sag st kadran

e Sag alt kadran

e Sol tist kadran

e Sol alt kadran

Bu sistem, ozellikle acil degerlendirmelerde hizli ve pratik bir yol saglar.
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