ACILDE X-RAY YORUMLAMA VE KULLANIM ILKELERI
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1.GiRIS

Acil servis; hizli tani, kritik karar verme ve aninda miidahale gerektiren yiiksek riskli has-
talarla sik¢a kargilagilan stabil olmayan bir ortamdir. Bu baglamda X-ray goriintiileme
hiz, maliyet ve erisilebilirlik agisindan 6ne ¢ikan goriintilleme yontemlerindendir. Dijital
radyografi sistemlerinin yayginlagmasi, goriintiileme siiresini azaltmis; dinamik araligin
genisletilmesi de hem kemik hem yumusak doku yapilarinin es zamanl degerlendirilme-

sini mimkiin kilmistir.

X-ray goruntiileme yontemleri temel fizik prensiplerine dayansa da elde edilen go-
rintiilerin yorumlanmasinda deneyim ve dikkat gerektiren bir¢ok faktér bulunmaktadir.
Goriintiileme siireci hastanin tibbi ge¢misini, belirtilerini ve mevcut bulgularini dikkate
alarak X-ray goriintiilerinin analizi ile tamamlanmalidir. X-ray yorumlayacak hekimlerin
anatomi bilgileri ile patolojik durumlar arasindaki farkliliklar: ayirt edebilme yetenegi et-
kili bir degerlendirme i¢in gereklidir. Saglik ¢alisanlar1 X-ray’in fiziksel ve teknik sinirla-
malarini géz oniinde bulundurarak yaniltici bulgulara kars1 da dikkatli olmalidirlar.

Acil serviste X-ray yorumlama siireci hem teknik bilgi hem de klinik deneyim gerek-
tiren karmagik bir siirectir. Bu boliim acil servislerde X-ray goriintiilemelerinin ilkeleri,
uygulamalar1 ve yorumlamalari ile ilgili temel kavramlari ele alacaktir.

2. X-RAY NEDIR?

X-ray (Direkt radyografi), iyonizan radyasyon kullanilarak viicut i¢ yapilarini goriintii-
lemeyi saglayan temel ve yaygin kullanilan bir tanisal goriintiileme yontemidir. Wilhelm
Conrad Rontgen tarafindan 1895 yilinda kesfedilen bu teknik, giintimiizde basta acil ser-
visler olmak tizere hemen tiim kliniklerde kullanilmaktadir. X-ray, 6zellikle kemik ya-
pilarinin, akciger parankiminin, yabanci cisimler ve bazi yumusak doku patolojilerinin
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7. KLINIK KORELASYONUN ONEMI

Hicbir radyografik bulgu hastanin kliniginden bagimsiz yorumlanmamalidir. “Normal
X-ray” sonucu, eger klinik uyumsuzluk varsa ileri goriintiileme ihtiyaci dogurabilir. Mul-
tidisipliner iletisim ve klinik kararlarda radyolojik danisma 6nemlidir.

Fizik muayene ile korele degerlendirildigi halde siiphede kalinan olgularda kars: taraf
grafileri alinarak karsilastirmali degerlendirilebilir. Cogunlukla uzun kemiklerdeki besle-
yici arterler fraktiir gériintiisi verebilir ancak arterin olusturdugu radyolusen hat ¢ogun-
lukla obliktir ve tek bir kortekste izlenir. Stipheli fraktiir goriintiisii olan bolgenin fizik
muayenesi bu nedenle olduk¢a 6nemlidir. (16)

SONUG

Acil durumlarda, X-ray goriintiilemelerinin dogru ve etkin bir sekilde kullanilmasi, has-
ta yonetiminde kritik bir rol oynar. X-ray gortintileri, acil servislerde hizli karar verme
stireglerine destek saglarken, ayni zamanda klinik degerlendirme ve tan: koyma agamala-
rinda hekimlerin verimliligini artirmaktadir. Bu nedenle, X-ray yorumlama becerilerini
gelistirmek, hekimlerin acil durumlara yonelik miidahale stirecini hizlandirmakta ve has-
ta sonuglarini iyilestirmektedir.
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