3. BOLUM

CIHAZLARIN OZELLIKLERI
EKIPMAN

GENEL BIiLGILER

Ultrasonografi cihazlar1 iyonizan radyasyon
kullanmayan cihazlardur. [letilen yiiksek frekanslt
ses (ultrason-ultrases) dalgalar araciligs ile viicut
goriintiileri elde edilir. Cihaz kullanimi gercek za-
manli oldugundan viicudun hareketli dokularini
ve kan akimini da gosterebilmesi agisindan son
ylzyilda Point-of-care (hedefe yonelik) ultraso-
nografinin kullanimi hizla gelismistir. Radyoloji
tnitelerinde kullanilan sabit donanimli, perfor-
manst daha iyi olan cihazlar biiyiik olmalarina
ragmen yine de kismen taginabilen cihazlardir
(1). Kart / araba tabanli (Cart-based machines),
elde taginir ve hibrit sistemlerin oldugu ¢ok genis
bir yelpazede cihazlar gelistirilmekte ve aralarin-
daki performans fark: da giderek daralmaktadur.
Giintimiizde kolay taginabilen daha hafif ve ki-
giik cihazlar mevcuttur. Hatta teknolojik gelisme-
lerle birlikte forma cebine sigabilecek biiytiklitkte
cihazlar yani sira, akilli cep telefonlarina uyumlu
aparatlarla uygulama programlarinin (aplikas-
yon) yayginlasmasi da ultrasonografi kullanimi-
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nin artmasinda etkili olacaktir. Yakin gelecekte
hastalarin ilk muayenelerinde steteskop kadar
hatta daha fazla kullanilacak bir cihaz olma yo-
lunda oldugu soylenebilir.

Acil ve kritik hasta bakan hekimlerin artan
sayidaki uygulamalar1 i¢in temel birkag prob
gereklidir, araba tabanli cihazlar; USG jeli, prob
kiliflari, yazicilar, kayit cihazlari ve temizleyiciler
gibi yaygin olarak kullanilan yardimci ekipman
i¢in degisen miktarlarda depolama alanina sahip-
tir (1) (Resim 3.1). Tasinabilir bir bilesene sahip
USG cihazlari, hastanenin diger alanlarinda 6r-
negin bir “mavi kod” durumunda veya hastaya
miidahale i¢in yeterli alanin olmadig:1 daha dar
alanlarda faydali olabilir. Tamamen elde tasinir
tasarlanmis cihazlar, hastane 6ncesi saglik ekip-
leri i¢in ve daha genis sahada ¢alisan askeri per-
sonelinin kullaniminda ¢ok daha islevsel olabilir
(1,2). Cihazlarin hafif ve taginabilir sistemlere sa-
hip olmasi dar mekanlarda yiiksek hareket kabili-
yetine olanak saglar.
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TATDUS Acil USG

ve Ogretim icin Onemlidir. Monitore yansitilan
goriintii USB bellek ya da CD gibi depolama ay-
gitlarinda saklanabilir, ya da bir yazic1 ile kagida
aktarilabilir.

Monitérler: Cogu makinede yiiksek kaliteli
monitdrler mevcuttur. Goz 6niinde bulundurul-
masi gerekenler arasinda diiz panel ile katot 151nl1
tip (cathode-ray tube) (CRT) monitorleri, izle-
me agist ve genel izleme boyutu bulunur. Diiz pa-
nel ekranlar yiiksek kaliteli goriintiiler sunabilir
ve CRT monitérlerden ¢ok daha az agirliga sahip
olabilir. Bununla birlikte, benzer kalitede CRT
monitorlerden daha maliyetli olma egiliminde-
dirler (1).

Ozellikle diiz panel monitorlerle, ekrani
gorebileceginiz a¢1 onemlidir. Diisiik kaliteli
makineler, ekranin ¢evresinde bulunanlari go-
riintiiyli gormeyi zorlastirabilir. Daha yiiksek
kaliteli makineler neredeyse 180 derece goriintii
sunabilir.

Ekranin biiytikliigii makinalar arasinda biiyiik
farklilik gosterir. El cihazlari, 5-8 ing buyiikli-
gtinde kiiciik, siv1 kristal ekranlara sahiptir. Daha
biiytik cihazlar, gortintillenmesi daha kolay olan
12-15 ing ekranlar sunar. Bazi el cihazlari, araba-
dayken daha biiyitk monitérlere de baglanabilir.

Kullanilan monitérden bagimsiz olarak, ba-
kim odakli USG muayenesi yapilirken oda aydin-
latmasinin diigitk bir ayarda tutulmas: goriinti
kalitesi i¢in 6nemlidir. Aydinlik bir oda, tespit
edilmesi zor bulgular zorlastirabilir.

Yazicilar: Taginabilir USG makineleri genel-
likle termal yazicilarla sinirlidir. Termal yazicilar,
tibbi kayitlarin gozden gegirilmesi, ogretilmesi
veya arsivlenmesi icin kullanilabilen diisiik ma-
liyetli ve yiiksek kaliteli USG goriintiileri sunar.
Renkli yazicilar da mevcuttur. Anekdot olarak,
termal baskida kullanilan tipik filmler, dogru se-
kilde depolandiginda 10 veya daha fazla yil bo-
yunca yiiksek kaliteli bir goriintii kaydedecektir.
Radyoloji boliimlerinde kullanilan filmler ¢ok
daha pahalidir, ancak daha uzun bir raf 6mriine
sahiptir. Dijital ¢ag ve elektronik tibbi kayit geli-
simi ile bir USG goriintiisiiniin basilmasi gereksi-
nimin azalmstir.

Elektronik Depolama ve Iletim: Giiniimiizde
tiretilen neredeyse tiim USG makineleri, verile-
ri aktarmanin gesitli yollarini desteklemektedir.
Eski tip cihazlar S-video veya VGA portlar: ize-
rinden analog veri aktarimiyla sinirhiyken, yeni
modeller USB, IEEE, HD portlar1 ve hatta kab-
losuz sistemler {izerinden dijital veri transferini
destekler. Bu tiir gesitli iletisim portlari, kullanici-
lara CD, DVD, dijital video, CF / SD kartlar ve re-
sim arsivleme ve iletisim sistemleri (PACS) dahil
olmak iizere sinirsiz sayida elektronik depolama
secenegi sunar (1).

PACS, medikal goriintiilemeyi depolamak ve
iletmek i¢in kullanilan djjital teknolojilerin bir
derlemesidir. Radyoloji boliimleri PACSnin bi-
rincil kullanicilaridir, ancak diger klinisyenler
USG goriintiilerini bir¢ok kurumda hastane ¢a-
pindaki sistemlere entegre etmektedir. Teknoloji,
klinisyenlerin USG muayenelerinin goériintiileri-
ni ve yorumlarini diger saglik calisanlariyla pay-
lagmalarina izin verir (1,16). Tipta Dijital Goriin-
tilleme ve [letigim (DICOM), gériintii ve verilerin
iletim ve elektronik depolama i¢in kodlanabilece-
gi standart bir formattir. PACS i¢inde kullanilan
standart bir formattir. Yeni nesil portatif USG ci-
hazlarinin bir¢cogu, DICOM formatinda ve diger-
leri ile birlikte kodlama yetenegi ile tiretilmistir.
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