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GIRiS

Akut ya da kronik hastaliklarin tanisini koymak, var olan hastaligin takibi-
ni yapmakta goriintiileme yonetemleri 6nemli yardimcilardir. Giiniimiizde bir
¢ok kadin, gebe oldugunu bilerek ya da bilmeyerek gériintiileme yontemleri ile
kars1 karstya kalmaktadir. Ayrica baz iilkelerde son yillarda iyonizan radyasyon
iceren, direkt grafi ve tomografi gibi goriintiileme yontemlerinin kullanimin-
da %100%in tzerinde bir artig vardir. Bu kullanim, aile ve doktorda anksiyeteye
yol agabilmekte ve hatta gebelikler sonlandirilabilmektedir.Gebe oldugu bilinen
kadinlarda tani yontemi olarak dncelikle eger uygunsa, iyonizan radyasyon iger-
meyen US gibi yontemler tercih edilir. US’ nin yetersiz kaldig1 durumlarda, ilk
trimester disinda, manyetik rezonans goriintiileme (MRG) kullanilabilir. Iyoni-
zan radyasyon igeren yontemlerin kullanilmasinin gerekli oldugu durumlarda
ise aileye fetus ve anne i¢in olasi riskler anlatildiktan sonra, yarar zarar iligkisi
gozetilerek ve tetkiki yaparken miimkiin ise fetiisii koruyacak kursun ekipman-
lar egliginde, cihazin verdigi dozu azaltacak en uygun protokol olusturarak tetkik
yapilmalidir.

GORUNTULEME YONTEMLERI

1. iyonizan Radyasyon icermeyen Yontemler

a. Ultrasonografi (US)

Yiiksek frekansli ses dalgalar1 yardimu ile goriintii olusturan, gebe kadinlar-
da yaygin olarak kullanilan bir goriintiileme yontemidir. Us’ de tiretilen ses dal-
galarinin gonderilen doku tarafindan sogrulmasi ile birlikte, gonderilen enerji
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Urolitiazis

Gebelerde kalkiil nadir goriilen acil goriintiileme gerektiren bir klinik du-

rumdur. Multiparlarda daha sik rastlanir. Gebelerde iirolitiazis genellikle cerra-

hi yaklagima gerek kalmadan kendiliginden diiser (33). Spesifite ve sensivitesi

yiiksek olmamasina ragmen tirolitiaziste ilk US inceleme yapilir. Diisiik doz CT,

US ile tan1 koyulamayan iirolitiazis agisindan yiiksek stipheli hastalarda kullani-

Iir.

CT ile diger yan agrisina yol agabilecek klinik patolojilerede tan1 konulabilir

(33,34).
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Sekil 2: Gebelikte bobrek tas: siiphesinde izlenecek goriintiileme algoritmasi.
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