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Bölüm
8. BÖBREK 

TRANSPLANTASYONU 
ÖNCESİ ALICI VE VERİCİDE 
RADYOLOJİK DEĞERLENDİRME

Metin SUCU1

GIRIŞ

Son dönem böbrek yetmezliği olgularında hemodiyaliz, periton diyalizi ve 
böbrek transplantasyonu tedavi seçenekleridir. Daha uzun ve kaliteli bir yaşam 
beklentisi, daha ekonomik olması nedeniyle böbrek transplantasyonu ilk tercih 
olarak kabul edilmektedir. Son dönem böbrek yetmezliği olgularının sağ kalım 
süreleri, ne kadar erken nakil olursa o kadar artmaktadır (1).

Böbrek transplantasyonunda radyoloji, preoperatif dönemde farklı görüntüle-
me yöntemlerinden faydalanılarak doğru alıcı ve vericinin seçilmesi hususunda 
etkin rol oynamaktadır. Ayrıca operasyon sonrası dönemde transplante böbreğin 
ve olası cerrahi komplikasyonlarının tanısında ve takibinde de önemlidir.

PREOPERATIF DÖNEMDE ALICI VE VERICI IÇIN 
KULLANILAN RADYOLOJIK INCELEMELER

Operasyon öncesi görüntülemenin asıl amacı alıcının uygun olup olmadığını 
değerlendirmek ve en uygun vericinin saptanmasıdır. Alıcıların görüntülenme-
sinin temel mantığı iliak arterlere yapılacak anostomoz öncesi kalsifikasyonların 
değerlendirilmesi ile olası herhangi bir malign hastalığın varlığının araştırılması-
dır. Alıcılarda malignite varlığının tetkiki ultrasonografi ile mümkündür. Ancak 
daha detaylı değerlendirme Bilgisayarlı Tomografi veya Manyetik Rezonans ile 
mümkün olabilmektedir.
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Resim 3. 10. dakikada elde olunan koronal reformat görüntüde sağ böbrek üst 
ve alt toplayıcı sistemini ayrı ayrı drene eden üreterler, renal pelvis düzeyinde (a), 

üreteropelvik bileşke öncesinde (b) görüntülenmekte.

Sonuç

Alıcı ve vericinin çeşitli modalitelerle radyolojik olarak değerlendirilmesi, doğ-
ru alıcı ve vericinin seçilmesi, operasyon sırasında karşılaşılabilecek komplikas-
yonların öngörülerek daha uygun yaklaşımın tercih edilmesi ve transplantasyon 
sonrası sürecin daha etkin yönetilebilmesi hususunda etkin rol oynamaktadır.

Anahtar Kelimeler: Böbrek, Transplantasyon, Radyoloji, Renal Arter, Renal 
Ven, MDBT
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