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Teknik: Nazal piramidin görüntülenmesinde genellikle 10 MHz ya da 
daha yüksek frekanslı lineer prob kullanılmaktadır. Hasta sırt üstü sedye-
ye uzanır, cihaz hastanın baş tarafına alınır.

İmajların Alınması: Prob burunun her iki kenarına süperomedi-
yal olarak yerleştirilerek hem yan nazal piramidler, hem de maksillanın 
frontal çıkıntıları değerlendirilebilmektedir. Küçük bir burunda büyük bir 
probla fraktür değerlendirmesi yapmak güç olabilmektedir. Bu durumda 
probla burun arasında oluşan boşluğun bol miktarda jel ile doldurulması 
değerlendirmeyi kolaylaştıracaktır.  

Görüntü derinliği genellikle 3 cm ye ayarlanır ve kemik korteks bu 
seviyede en yüksek çözünürlükte izlenebilir (Resim 1,2). Benzer şekilde 
yatay planda prob zigoma üzerine yerleştirilerek zigomatik arkında gö-
rüntülenmesi sağlanabilir (Resim 3)

Normal Anatomi: Nazal piramid; iki nazal kemik ve maksiler ke-
miğin iki frontal uzantısından oluşmaktadır. USG’de ekojen devamlılık 
gösteren kortikal kemik yüzeyi görülür.    
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