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Derin ven trombozu (DVT), yillik insidan-
s1 1/1000 gibi yiiksek oranda goriilen onemli
bir saghk sorunudur (1). DVT, alt ekstremite,
tst ekstremite veya viicudun herhangi bir derin
veninde meydana gelebilir. Tedavi edilmemis
DVT olgularinin %50’sinin 3 ay igerisinde mor-
tal seyredebilecek pulmoner emboli (PE) ve diger
post-flebitik sendromlara neden olabilecegi bildi-
rilmektedir (2). Ust ekstremite DVT, tiim derin
ven trombozu vakalarinin %1-4 tinii olusturur-
ken (3), alt ekstremite DVT’ler tiim vakalarin
%90 kadarini olusturur. Onemli bir mortalite ve
morbitide nedeni olan PE’lerin ticte ikisinin alt
ekstremite derin ven trombozlarindan kaynakla-
nabilecegi belirtilmektedir (4,5). Bu nedenle acil
servislerde klinik olarak PE siiphesi olan hastalar
ve alt ekstremite DVT siiphesi olan tek tarafli ba-
cak agris1 ve/veya sisligi olan hastalar, DVT arag-
tirilmasi gereken ana hasta grubunu olusturur.

DVTnin tanilanmasinda empedans pletis-
mografi, kontrast venografi, ultrasonografi, bil-
gisayarli tomografi (BT) ve manyetik rezonans
(MRI) gibi bir¢ok tani yontemi kullanilmistir.
Gegmiste kontrastli venografi DVT tanisinda al-
tin standart olarak onerilmekteyken, ¢ekimi ve
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yorumlanmasi i¢in yetigmis personel gereksini-
mi, zaman kaybina neden olmasi, kritik hastalar
i¢in uygun olmamasi, ekipman ihtiyaci, her mer-
kezde bulunmamasi, pahali olmasi ve kendisinin
iyatrojenik DVT’ye neden olabilmesi gibi neden-
lerle giiniimiizde artik bu tinvanini kaybetmistir
(6). Diger testler arasinda ultrasonografi, diisiik
maliyet, yatak baginda uygulanabilme, non-inva-
ziv olma ve kolay 6grenilebilme gibi nedenlerle
daha 6n plana ¢ikmistir ve DVT tanisinda stan-
dart baslangig¢ testi haline gelmistir.

Radyoloji tiniteleri tarafindan uygulanan stan-
dart dubleks Doppler inceleme, tiim alt ekstremi-
te derin venlerinin, kompresyon yontemiyle bir-
likte renkli ve aralikli dalga (pulse wave) Doppler
ultrasonu yontemiyle, baldir venlerine kadar in-
celenmesini gerektiren detayli bir yaklagimdir. Bu
detayli yaklasim hem kritik hastalar i¢in zaman
alicidir, hem de daha uzun siire egitim gerekti-
rir. Bu nedenle radyoloji dist branslar i¢in sade-
ce transvers aksdan ve sadece sinirli noktalarda
kompresyon yontemini igeren {i¢ nokta kompres-
yon ultrasonu teknigi gelistirilmistir (7). Bu g
nokta alt ekstremitelerde proksimal alt ekstremi-
tenin degerlendirilmesini igerir ve en fazla tiirbii-
lansin oldugu ve trombiislerin en fazla gorildigi
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