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Aletsel Yutma Değerlendirmesi: Ultrasonografi (USG)

B Ö LÜ M  8 . 2 . b .

Ayşegül YILMAZ1

Disfajinin değerlendirmesinde en sık kullanılan görüntüleme tekniklerinin 
yanı sıra; Ultrason, Manometri, sintigrafi, elektromiyografi (EMG), 
elektroglottografi (EGG), MR gibi teknikler de kullanılmaktadır. Bu bölümde 
ilgili araçlar hakkında bilgiler sunulacaktır.

Ultrason (USG), tıbbi görüntüleme için 1 ila 40 MHz arasında değişen 
yüksek frekanslı ses dalgalarından oluşur. Bir ultrason değerlendirmesinin 
kalitesi ses dalgaları açısından bakıldığında iki şeye bağlıdır; mümkün olan 
en yüksek çözünürlük (yüksek prob frekansı) ve yeterli ses derinliği (düşük 
prob frekansı). Ultrason, bu dalgaların farklı empedans iki madde arasındaki 
arayüzlerde iletilmesine ve yansımasına dayanır. Orofarengeal görüntüleme 
için ultrason iletimi, yansıyan ses dalgalarını üreten ve alan bir dönüştürücü 
(prob ya da transdüser) ile sağlanır. Bu akustik dalgaların yansıması, ultrason 
görüntülemenin merkezi önceliğidir. Prob tarafından üretilen sinyaller, başka 
bir malzemeye sahip bir ara yüze rastlanıncaya kadar yapı boyunca iletilir. Bu 
sınırlar içinde ve içinde üretilen sesin yansıması (ekolar), orofaringeal ultrason 
görüntülerinde gözlenen ana organ hatlarından sorumludur. Kemik yoğunluğu 
olan bölümlerde görüntü almak zorlaşmaktadır. Bununla birlikte, bazı 
yankılar, proba geri yansıtılmamakta, ancak bir sonraki dokudan iletilmekte 
ya da ortam boyunca arayüz sınırları içinde dağılmaktadır. Bu dağınık dağınık 
yansımalar, ultrason görüntülerinde gözlenen gri, benekli desenleri içerir (1).
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