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COVID-19 TORAKS 
GÖRÜNTÜLEME BULGULARI VE 
GÖRÜNTÜLEME ALGORİTMASI

Giriş

COVID-19	salgını,	şiddetli	akut	solunum	send-
romu	coronavirüs-2	(SARS-CoV-2)	olarak	bilinen	
yarasa	 kaynaklı,	 insandan	 insana	 bulaşabilen	
yeni	tip	corona	virüsün	neden	olduğu	bir	salgın-
dır	(1-3).	Yirmi	birinci	yüzyılın	ilk	yarısında	Çin’in	
Wuhan	 kentinde	ortaya	 çıkan	 ve	büyük	bir	 hız-
la	 tüm	dünyaya	 yayılan	 bu	 salgın,	 Dünya	 Sağlık	
Örgütü	tarafından	11	Mart	2020	tarihinde	global	
bir	 sağlık	 sorunu	olarak	 ilan	 edilmiştir	 (4).	 Tüm	
dünyada	 hükümetlerin	 aldığı	 sıkı	 önlemlere	 ve	
kısıtlamalara	rağmen	Aralık	2020	itibari	 ile	dün-
yanın	dört	bir	yanında	79	milyondan	fazla	tanısı	
doğrulanmış	COVID-19	vakası	ve	yaklaşık	1	mil-
yon	740.000	ölüm	mevcuttur	(5).	Solunum	sıkın-
tısı,	 yaygın	akciğer	 tutulumu	ve	multilobar	 viral	
pnömoni	ile	seyreden	COVID-19	salgınında,	rad-
yolojik	görüntüleme	yöntemleri	hastaların	teşhis	
edilmesinde	 ve	 takibinde	 önemli	 rol	 oynamak-
tadır.	 Bu	 nedenle	 salgının	 yönetiminde	 gerçek	
zamanlı	 ters	 transkriptaz-polimeraz	 zincir	 reak-
siyonu	 (RT-PCR)	 testinin	 yanı	 sıra,	 yardımcı	 tanı	
yöntemi	 olarak	 radyolojik	 görüntülemelerden	
faydalanılmaktadır	(6-8).

Görüntüleme Endikasyonları

Olası	 ya	da	 kesin	 tanı	COVID-19	hastalarının	
görüntülenmesinde	hasta	yoğunluğu,	sahip	olu-
nan	ekipmanlar,	görüntüleme	olanakları,	çalışan	
sayısı,	çalışılan	hastanenin	ve	radyoloji	ünitesinin	
fiziki	 şartları	 gibi	 nedenlerle	 global	 farklılıklar	
gözlenmektedir.	 Radyolojik	 görüntüleme	 yön-
temleri	hastaya	tanı	konulabilmesi,	hastanın	yö-
netimine,	tedavisine	ve	diğer	hastalıklardan	ayırt	
edilebilmesine	katkısı	ölçüsünde	faydalıdır.

COVID-19	 salgını	 başlangıcında	 Çin’de	 yapı-
lan	erken	dönem	çalışmalarda,	RT-PCR	test	per-
formansının	 ilk	raporları	%	37	ile	%	71	arasında	
değişen	duyarlılıklar	göstermiş,	test	duyarlılığının	
yüksek	ancak	özgüllüğünün	düşük	olduğu	bildi-
rilmiştir	 (9,10).	 Bu	 durum	örnek	tipi,	 örnek	 alı-
mı	ve	enfeksiyonun	evresi	gibi	bir	dizi	değişken	
ile	açıklanmaktadır	 (11,12).	Büyük	bir	hızla	tüm	
dünyaya	yayılan	salgın	ile	baş	edebilecek	şekilde	
RT-PCR	test	kitlerinin	yeterli	sayıda	ve	hızda	üre-
tilememesi,	 erken	 dönemde	 yayınlanan	 rapor-
ların	negatif	yönde	etkisi	 ile	test	performansına	
olan	 güvenin	 azalması	 gibi	 nedenlerle	 akciğer	
parankimini	 değerlendirmede	 en	 etkin	 yöntem	
olan	toraks	bilgisayarlı	tomografi	(BT)	incelemesi	
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• Tipik	COVID-19	BT	bulguları
• Periferal,	 bilateral	 (tipik	 dağılım	 paterni)	

buzlu	cam+/-	konsolidasyon	veya	kaldırım	
taşı	görünümü

• Multifokal	 yuvarlak	 şekilli	 buzlu	 cam	 +/-	
konsolidasyon	 veya	 kaldırım	 taşı	 görünü-
mü

• Ters	halo	bulgusu
• Belirsiz	COVID-19	BT	bulguları

• Tipik	bulguların	izlenmediği	olgularda
• Multifokal,	diffüz,	perihilar	ya	da	tek	taraflı	

(tipik	dağılım	paterni	gözlenmeyen)	buzlu	
cam	+/-	konsolidasyon

• Az	sayıda,	çok	küçük	(periferik	ya	da	yuvar-
lak	patern	gözlenmeyen)	buzlu	cam	görü-
nümleri

• Atipik	COVID-19	BT	bulguları
• Tipik	ya	da	belirsiz	bulguların	 izlenmediği	

olgularda
• Buzlu	cam	olmadan	izole	lobar	ya	da	seg-

mental	pnömoni
• Nodül
• Tomurcuklanan	ağaç	görünümü
• Kavitasyon
• Plevral	effüzyonun	eşlik	ettiği	interlobüler	

septalarda	minimal	kalınlaşma
• Negatif	COVID-19	BT	bulguları

CORADS	ve	COVID-RADS,	farklı	radyoloji	top-
luluklarının	 oluşturduğu,	 toraks	 BT	 bulgularını	
skorlayarak,	 COVID-19	 pnömonisine	 atfen	 risk	
bildiren	diğer	raporlama	sistemleridir.
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