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Pediatrik Kateterizasyon Gibi
Radyolojik Girisimsel Islerde Hasta

Hazirligi Radyasyon Maruziyeti ve

Korunma Yollari

GIRIS

Cocuklarda kardiyak kateterizasyon islemi kon-
jenital kalp hastaliginin tanisinda ve tedavisinde
kritik oneme sahiptir. Son 20 yil igerisinde gocuk
konjenital kalp hastaliklarinda tani ve tedavi yon-
temleri teknoloji ile gelismekte olup bu islemlerin
basinda kalp kateterizasyon islemi gelmektedir.
Daha cok tanisal amacli kullanilan kalp kateteri-
zasyon iglemi artik gogunlukla girisimsel amacla
kullanilmakta olup cerrahi tedaviye alternatif ola-
rak uygulanmaktadir. Cocuk hastalarimizda yapi-
lan kalp kateterizasyon islemlerinde tedavi surele-
rinin uzun olmasi ve omur boyu tekrarlayan girisim
gerektirmeleri nedeniyle bu girisimlerde radyasyon
guvenligi, bu prosedurlerin planlanmasi ve yUrUtUl-
mesinde merkezi bir rol almalidir. Ozellikle hasta
yas grubunun artik yenidogandan itibaren uygula-
nabilir olmasi sebebiyle radyasyonun onemi kat ve
kat artmaktadir. Radyasyona maruz kalma gocuk
hastalarda karmasik mudahaleler, yuksek kalp hizi
(artmis gorlintl yakalama hizi ihtiyact), genis ana-
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tomik varyasyonlardan dolayi eriskin hastalardan
oldukga farklidir. Cocuk hastalarda konjenital kalp
hastaligi tanisinda ¢cok onemli yeri olan kalp kata-
terizasyonu yerini yavas yavas non-invaziv gorun-
tdleme yontemlerine biraksa da tedavi amaciyla
yapllan islemler artik cerrahiye alternatif olup is-
lem uygulanma orani artmaktadir (1-4).

Kitabin bu boliminde pediatrik kalp katete-
rizasyon islemlerinde hasta hazirligi, radyasyon
maruziyeti ve korunma yollari ilgili bilgiler anlatil-
mistir.

KATETERIZASYON
LABORATUVARINDA RADYASYON
MARUZIYETI

Pediatrik hastalarda nispeten daha ylksek bir ma-
ruziyet diizeyine birgok faktor katkida bulunur. Bu
faktorler arasinda yas, vicut blyukliga, eller ile vi-
cut ve X-I1sini jeneratorl arasindaki mesafe, X-ray
ekipmaninin konfigtirasyonu, glnlik vaka sayisi
ve galisma suresi yer alir. Hem hastalar hem de
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gibi kalp kateterizasyonlarinin planlanmasi ve uy-
gulanmasi icin taktiklerin kullaniimasi, pediatrik
kardiyologun hastaya dusuk radyasyon uygula-
masi ile ylksek kaliteli goruntiler dretmesini sag-
lamalidir.

AKILDA TUTULACAKLAR

Pediyatrik kateterizasyon islemi sirasinda ¢o-
cuklarda erigkinlere oranla daha fazla radyas-
yon riski vardir.

Radyasyonun vicuttaki yan etkileri tekrarlayan
girisimlerde daha fazla gorilmektedir.

Gunumuzdeki gocuk kateterizasyon islemleri
cerrahi girisimlere oranla artmis olup radyas-
yon yan etkilerinin onemi giderek artmaktadir.

ALARA kriterleri cocuk kateterizasyon islemle-
rinde de oldukga onemli bir yere sahiptir.

Islemler sirasinda gerekli koruyucu ekipmanlar
kullaniimasina 6zen gosterilmelidir.

Gereksiz tekrarlayan goruntu alimlan radyas-
yon riskini artirmakta olup tecrtbeli ekipler ta-
rafindan bu islemler uygulanmalidir.

Yenidogan doneminden adolesan doneme ka-
dar tekrarlayan kateterizasyon girisimi gereken
hastalarda radyasyon etkileri agisindan takip
ve tedavilerinin yapilmasi onerilir.
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