BAKI NOKTASINDA
VENA KAVA
INFERIOR ACIL
USG

(_ Dr. Betiil AKBUGA GZEL

Baskent Universitesi Acil Tip AD

Teknik: Bak: icin supin pozisyon tercih edilir.
Diistik frekansh 3.5-5 MHz, konveks abdominal prob ya da faz dizilim-
li prob tercih edilir (Resim 1).

A Resim 1: Diisiik frekansli konveks prob.

i. Hastanin kimlik ve dosya bilgileri hastane kayit sistemine kayit edi-
lir.
ii. Hasta supin pozisyona getirilir.
iii. Longitudinal kesitte goriiniim:
e Goriintiilemeye prob ksifoid inferiorunda (subksifoid pencere)
ve transvers pozisyondayken, prob belirteci hastanin sagini (saat
09:00 hizasm) gosterirken baslanir.
* Subksifoid pencerede kalp goriintiilendikten sonra prob 90° de-
rece dondiiriiliir.
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vi. Kardiyak tamponad, aort stenozu ve mitral regiirjitasyonda da in-
travaskiiler volum yiiklenmesi durumlarina benzer sekilde genisle-
mis VKI goriilebilir.
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