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DAMAR DUVARI GORUNTULEME,
TEKNIK VE UYGULAMALAR

Omer KAZCI 1
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Bas ve boyun bolgesindeki damarlarin duvar
yapisi, birgok hastalikta onemli bir gosterge
olabilir. Bu nedenle, bas ve boyun damarlarinin
duvar kalinligs, elastikiyeti ve diger 6zellikleri,
hastaliklarin teshisinde ve tedavisinde 6nemli

bir rol oynar.

Bas ve boyun damarlarinin duvar yapisini
degerlendirmek i¢in bircok yontem mevcuttur.
Bunlar arasinda ultrasonografi, manyetik rezo-
nans goriintilleme (MR), bilgisayarli tomografi
(BT), anjiyografi ve arteriyografi gibi goriintii-
leme yontemleri yer alir. Bu yontemler, farkl
hassasiyet, maliyet ve invazivlik seviyelerine
sahiptir.

Ultrasonografi, non-invaziv bir gorintiile-
me yontemidir ve bas ve boyun boélgesindeki
damarlarin duvar kalinligini, elastikiyetini ve
diger ozelliklerini degerlendirmek igin yaygin
olarak kullanilir. Bu yontem, hem ¢ocuklarda
hem de yetiskinlerde kullanilabilir ve genellikle
diger gortintiileme yontemleri kadar pahali de-

gildir.

Manyetik rezonans goriintilleme (MR) ve
bilgisayarli tomograti (BT), daha invaziv olabi-
len yontemlerdir. Bu yontemler, bas ve boyun
bolgesindeki damarlarin duvar kalinligini, plak
birikimini ve diger hasarlar1 goriintiilemek i¢in
kullanilir. Bununla birlikte, MR ve BT, daha pa-
halidir ve yan etkileri daha yiiksek olabilir.

Intrakraniyal damar duvar goriintiileme
(IDDG), intrakraniyal arterlerin damar duvari-
nin goériintiilenmesine olanak saglayan nérogo-
riintiileme alaninda yeni bir alandir. Bu teknik,
intrakraniyal ateroskleroz, vaskiilit, disseksiyon,
anevrizma ve moyamoya (1) hastalig1 gibi gesitli
serebrovaskiiler hastaliklarin degerlendirilme-

sinde umut verici sonuglar gostermistir.

Intrakraniyal damar duvar goriintiileme tek-
nikleri manyetik rezonans goriintiileme (MRI),
bilgisayarli tomografi (BT) ve ultrasonografiyi
igerir. MRI, yiiksek ¢oziiniirlikk ve ¢oklu kont-
rast Ozellikleri nedeniyle IDDG igin en yaygin
kullanilan modalitedir. IDDG, siyah kan, par-
lak kan ve manyetizasyon transfer gériintiileme
gibi cesitli MRI sekanslar1 kullanilarak gercek-
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vaskiiler hastaliklarin tanisinda kullanilir. Da-
mar duvari goriintilleme i¢in en yaygin kulla-
nilan teknik, manyetik rezonans goriintiileme
(MRG) teknigidir (17). Bu teknik, gii¢lit man-
yetik alanlar ve radyo dalgalar1 kullanarak vii-
cudun igini goriintiileyen bir yontemdir. Damar
duvari goriintiileme, erken teshis ve tedavi i¢in
onemli bir aractir. Ancak, MRG teknigi bazi
durumlarda riskler tasidig1 i¢in doktorlarin dik-

katli bir sekilde degerlendirmesi gerekmektedir.
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