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OZET

Son yillarda yapilan deneysel ve teorik calismalarla diagnostik ultrasonun
zararh etkilerinin olabilecegi bildirilmektedir. Uygulama siiresi ve uygulanan
dokuya bagh olarak lokal sicakhik artis1 ve mekanik etki sebebi ile biyolojik
tahribatlara sebep olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu calismada, fare
embriyolarinda serbest radikal enzim aktiviteleri ve lipit peroksidasyonu
arastirillmistir. Serbest radikal metabolizmasinda gorev alan enzimlerden
siiperoksit dismutaz (SOD), katalaz (CAT) ve glutatyon peroksidaz (GSH-Px)
aktiviteleri ile lipid peroksidasyonu son iiriinii olarak kabul edilen
malondialdehit (MDA) seviyesi incelenmistir. Deney sonunda, SOD
aktivitesinde anlaml bir degisiklik gozlenemezken, CAT ve GSH-Px enzim
aktiviteleri kontrol grubu ile kiyaslandiginda B-modda anlamh bir degisiklik
gozlenemezken, doppler grubunda her iki enzim aktivitesinde de anlamh bir
artis belirlenmistir (p<0.005ve p<0.05). MDA seviyeleri incelendiginde, kontrol
grubuna gore sadece doppler grubunda anlamh bir artis (p<0.05) goriilmiistiir.
Sonug olarak diagnostik amach da olsa ézellikle gebeligin ilk donemlerinde (bir
seferde) uzun siireli doppler uygulamalarindan biyolojik hasara sebep

olabilecegi diisiincesi ile kacinilmahdir.
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ABSTRACT

The use of diagnostic ultrasound has an exemplary record of safety, particularly
when compared with other medical imaging techniques. There has been
growing interested in estimating the degree of temperature caused by the
diagnostic ultrasound in clinical and theoretical practice, in recent years. Both
theoretical and experimental methods have been suggested for estimating the
heating potential or mechanical hazard of diagnostic ultrasound. To investigate
the biological effects of ultrasound exposure to the kidney tissue, the antioxidant
enzyme activities and malondialdehyde (MDA) levels, as a lipid peroxidation
end product, were evaluated. Superoxide dismutase (SOD) activity was slightly
decrease in B-mode compared control, but in doppler group significantly
increased p<0.05. CAT activities were significantly increased both B-mode and
doppler groups versus control group p<0.05, p<0.005 respectively. GSH-Px
activities were significantly elevated in doppler groups (p<0.05), compared to
control. MDA levels were significantly inreased in doppler group versus control
group p<0.05. As a result, doppler ultrasound due to heating and/or mechanical
effect can produce free radical, which causes hamful effect partiularly of

pregnancy in first trimester.
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SIMGELER VE KISALTMALAR

Bu calismada kullanmilmis bazi simgeler ve kisaltmalar, aciklamalan ile birlikte

asagida sunulmustur.

Simgeler Aciklamalar

v Ultrason’un ilerleme hizi (m/sn)

T Ultrason pryodu (sn)

f Ultrason frekansi (Hz)

A Ultrason dalgasinin dalga boyu (m)

B Ortam sertligi

g Ortam yogunlugu (kg/m3 )

y/ Akustik empedans (Rayl)

R Yansima Orani

7t Yakin alan mesafesi (m)

A Transdiiser’in yarigap1 (m)

D Transdiiser’in ¢ap1 (m)

A\ Hareketli nesnenin hizi (m/sn)

Af Frekans sapmast (Hz)

0] Ultrason ile hareketli cisim
arasindaki ac1

MI Mekanik Indeks

TI Isil Indeks

P Akustik basing (MPa)

P.3 Zafiflamig akustik basing (MPa)

Wp Gli¢ parametresi (mW)

Wdeg Akustik giic (mW)

z Yatay mesafe (cm)



Simgeler

Ispta

Cvb

qv

Cy

Kisaltmalar

ROT
oS

SR
MDA
SOD
CAT
GSH-Px
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Aciklamalar

Anlik tepe degerin konuma

bagh ortalama siddeti (mW/cm?)
Ultrason kaynagimin akustik giicii (mW)
Esdeger demet alani (sz)

Esdeger demet ¢ap1 (cm)
Transdiiserin aktif aciklik alani (sz)
Ultrason’un -6dB zayifladig1 demet
capi1 (cm)

Kompleks dalga sayist

Dalga sayis1

Monopol basing genligi

Genlik emilim katsayisi

Zayiflama katsayis1 (dB/cm/MHz)
Perfiizyon zaman sabiti (sn)

Kan perfiizyon hizi

Ortam yogunlugu (g/ml)

Ozgiil 1518 (MWsn/cm® °C)

Ultrason uygulama siiresi (sn)
Ultrason kaynagi

Ortama (doku) ait 6zgiil 1s1
(mWsn/cm3 °C)

Aciklama

Reaktif Oksijen Tiirleri
Oksidatif Stres

Serbest Radikaller
Malondialdehit
Siiperoksit Dismutaz
Katalaz

Glutatyon Peroksidaz



Kisaltma
DNA
EFSUMB

FDA
ASUM

WFUMB

AIUM/NEMA

ODS
RF
US
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Aciklama

Deoksiriboniikleik Asit

European Federation of Societies for
Ultrasound in Medicine and Biology
Food and Drug Administration
Australasian Society for Ultrasound
in Medicine

World Federation for Ultrasound in
Medicine and Biology

American Institute of Ultrasound

in Medicine

National Electrical Manufacturers
Association

Output DisplayStandart

Radyo Frekans

Ultrason
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1. GIRiS

Goriintiileme sistemleri, maddelerin i¢ yapilarii ve hareketlerini elektron hatta cekirdek
boyutunda inceleyebilen donanimlar olup, giin gectikge yasam alammmzin tiim safhalarma
girmektedir. Goriintilleme sistemleri ile uzay ve jeolojik aragtirmalar, kontrol ve giidiileme,
saghk ve bunlara ekleyebilecegimiz onlarca sistem iizerinde arastirma/tam ¢ok az bir
yanilma ile yapilmakta ve etkin sonuglar elde edilmektedir. Insan viicudunun i¢ yapismin
goriintiilenmesi olanag ilk olarak Wilhelm Conrad Rontgen'in 1885 yilinda yapmuis
oldugu deneyler sirasinda, rastlantisal olarak X-iginlarimi bulmasi ile ortaya ¢ikmustir.
Tibbi goriintilleme amaciyla damar icine kateter yerlestirmekten, agiz yoluyla alinan
boyar maddelere radyoaktif madde enjekte etmekten, ultrasona kadar ¢ok cesitli

teknikler kullanilmaktadir.

Goriintiileme sistemlerinin, yararli yonlerinin yaninda teknoloji gelistikce yan
etkilerinin de oldugu giiniimiizde tartismasiz kabul edilmektedir. Tamisal ultrason
(Ultrasonografi, US) hastalar tizerinde zararh etkisinin en az oldugu ileri siiriilen
goriintiileme teknigi olarak en basta gelmektedir ve ilave olarak radyasyon tehlikesi
yoktur. Non-invasive (acisiz) bir tekniktir. Diger goriintiileme tekniklerine gore (CT

ve NMR) oldukg¢a ucuz bir tekniktir ve taginabilir bir yapiya sahiptir.

Goriintiilenecek organlarin hareketli olmalar1 (CT ve MR' da sakincalidir) herhangi
bir sakinca yaratmaz. Biitiin diizlemlerde goriintii elde etmek miimkiindiir. Ancak, son
zamanlarda yapilan calismalarda tanisal ultrasonun da uzun siireli (tek seferde)
kullaniminda hem lokal (bdlgesel) sicaklik artisina hem de mekanik etki ile doku
harabiyetine sebep olduguna dair goriisler ileri siiriilmektedir. Goriintiileme
sistemlerinde degisik tiirde enerji kullanilmasi ile birlikte farkli tip algilayici ve verici
mekanizmalart bulunmaktadir. Kullanilan enerji X-1s1n1, RF, ultrason ve gama 1sin1
olabilmektedir. Kullanilan farkli enerjiler sebebi ile uygulanan materyal iizerinde degisik

etkiler/sonuglar elde edilebilmektedir.

Canli sistemlerin hayatlarim siirdiirebilmeleri icin enerjiye ihtiyaglart vardir ve bu

ihtiyaclarim beslendikleri materyali hiicrelerinde enerjiye cevirerek gerceklestirirler. Bu
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maksatla bir cok canli sistemi aerobik yasam i¢in gerekli olan oksijeni kullanir. Oksijenin
yasam icin gerekli olmasi yam sira aym zamanda membranlara, proteinlere ve DNA
yapisinda hasar verebilen serbest oksijen radikallerinin de kaynagim teskil eder [1]. Dis
yoriingelerinde bir veya birden fazla ciftlesmemis elektron bulunduran atom veya atom
gruplarina serbest radikal (SR) denir. Serbest radikaller ortaklanmamis elektronlara sahip
olmalant sebebi ile oldukca reaktiftirler ve daha kararh hale gelebilmek icin, bu
elektronlarin1  eslestirebilmek amacit ile komsu molekiillerle reaksiyona girme
egilimindedirler. Serbest radikaller oksijen orijinli (siiperoksit O,”, hidroksil OH,
hidrojen peroksit H,O,, hipokloroz asit HCIO vs. ) olabildigi gibi azot, kiikiirt ve karbon
kaynakli da olabilir. Aerobik organizmada en sik karsilasilam oksijen kaynakh reaktif
oksijen tiirleridir (ROT). Reaktif oksijen tiirleri, normal zamanlarda da meydana
gelmektedir ancak, organizmada bunun zararh etkisini ortadan kaldiracak enzimatik ve
enzimatik olmayan antioksidan savunma sistemleri vardir ve bunlar bir denge durumu
sergilerler; bu dengenin bozulmasi oksidatif stres (OS) olarak tanimlanir [2]. Anormal
durumlarda yani, uzun siireli ila¢ kullanimi, ultraviyole ve iyonik radyasyona maruziyet,
uzun siireli ses Otesi dalgalara maruziyet, travma, inflamasyon ve cesitli ksenobiyotiklerin
biyotransformasyonu, viriis/bakteri ile enfekte olmus hiicrelerin fagositozu gibi olaylar
sonucunda ROT ve OS’de artis gozlenmektedir [3,4]. Reaktif oksijen tiirleri
seviyesindeki anormal artislar lipidler (6zellikle hiicre zarlart), proteinler ve DNA gibi
makromolekiillerin hasarna yol acabilir. Bunlardan 6zellikle lipidlerin peroksidasyonu en
zararh olamdir ¢linkii, bu ortamda serbest radikal reaksiyonlar1 daha kolay yayilr.
Oksidatif stresi artiran bu yayilimin kanser, ateroskleroz, degisik inflamatuar hastaliklar

ve norolojik hastaliklara sebep olabilecegi bildirilmektedir [5, 6].

Bu caligmada fareler iizerinde degisik tiirde ultrason uygulamalan yapilarak, sicaklik
artis1 ve/veya mekanik etki sebebi ile meydana gelen radikalik hasar, bobrek dokusu
izerinde enzimatik acidan incelenmis ve sonuclar literatiir bilgileri ile karsilastirilarak
yorumlanmistir. Deneyin yapilist ile ilgili olarak fareler kontrol, B-mode ve Doppler
olmak iizere ti¢ gruba ayrildi. Kontrol grubu hari¢ diger iki gruba 20 dakika siire ile
anestezi altinda B-mode ve Doppler US uygulandi. US uygulamasini takiben fareler feda
edilerek her bir gruba ait farelerin bobrek dokular alindi ve soguk NaCl (0.154 M)
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¢ozeltisi ile yikanarak deney asamasina kadar -70 °C de muhafaza edildi. En ge¢ bir hafta
icerisinde de serbest radikal metabolizmast ile ilgili enzimlerden SOD, CAT ve GSH-Px

aktivitesi ve lipid peroksidasyonu son {iriinii olan MDA seviyeleri incelendi.
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2. TIBBi GORUNTULEME SiSTEMLERIi, ULTRASON VE TIPTA KULLANIMI

Tibb1 goriintiileme sistemleri, hastalarin i¢ yapisina ait anatomik ve fonksiyonel
bilgilerin en kisa siirede, en yiiksek dogrulukla, hastaya en az ac1 ve zahmet verecek
sekilde elde edilmesini amaglamaktadir. Insan bedeni, biiyiik bir boliimii su olmak
tizere kemikler, gazlar ve cesitli minerallerden meydana gelmistir. Bilindigi gibi
viicut i¢ yapisiin bilinmesi teshis ve tedavi acisindan ¢ok dnemlidir. T1ibb1 goriintiileme
yontemleri artan teknoloji ile birlikte hizli bir gelisim siirecine girmistir. Bu siirecte
yeni goriintiileme metotlar ortaya ¢cikmistir. Yeni teknoloji ile iiretilen sistemler daha
hizli ve daha dogru sonuglar vermektedir. insan viicuduna ait i¢ organlarin incelenmesi
amaciyla gelistirilen Tibb1 goriintiileme sistemleri farkli fiziksel 6zelliklere sahiptir.
1950’11 yillardan itibaren hizla gelisen tibbi goriintiileme teknikleri 1970’li yillarda
Bilgisayarli Tomografinin uygulama alanina girmesiyle en iist noktalarina ulagmistir.
Giiniimiizde Niikleer Manyetik Rezonans gibi yeni goriintiileme tekniklerinin de

kullanilmasi sonucu bu alandaki teknolojik gelismeler biiyiik bir hiz kazanmstir.

Klinik amaclarla kullanilan tibbi goriintiileme sistemler asagida belirtilen temel
tekniklere dayanmaktadir.

Insan viicudundan gegirilen X-isinlarinin  Slgiilmesi  yontemi  (Bilgisayarl
tomografi, Transmisyon YOntemi).

Gonderilen ultrason dalgalarmin cesitli dokulardan yansiyarak donmesi ve
Olctilmesi yontemi (Ultrason,Yansima Y dntemi).

Damara enjekte edilen radyoaktif maddelerden yayilan gama 1sinlarinin dl¢itilmesi
yontemi (Emisyon Yontemi,PET).

Viicuttaki hidrojen atomlarinin yiiksek manyetik alana maruz birakilmasi esasina
dayanan Niikleer Magnetik Rezonans yontemi (Emisyon Yontemi)

Termal Gorintiileme Teknikleri.

Tibbi goriintiileme sistemlerinin goriintii olusturmada kullandiklan fiziksel prensipleri
ic ana grupta incelemek miimkiindiir. Her bir goriintiileme yontemi igin farkl fiziksel
diizenekler mevcuttur.

1-Emisyon yontemi
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2- Transmisyon yontemi

3-Yansima yontemi

Bu sistemlerde degisik tiirde enerji kullanilmasi ile birlikte farkli tip algilayici ve
verici mekanizmalar1 bulunmaktadir. Kullanilan enerji X-1511, RF, ultrason ve gama
151 olabilmektedir. Kullanilan farkli enerjiler ile hastalar iizerinde degisik etkiler
meydana getirebilmektedir, bunlardan emisyon yonteminin prensibi Sekil 2.1 de

goriilmektedir.
EMISYON vOMTEMI

Gariintii igleme ve
goriintiilems
e

“icutta Olugturulan
E rerji

Sekil 2.1. Tibbi goriintiileme sistemlerinin fiziksel prensipleri —-Emisyon Yontemi

Emisyon yontemine dayali goriintiileme sistemlerinde, kullanilan enerji kaynagi
viicuda enjeksiyon yolu ile verilebildigi gibi, viicudun disinda bulunan bir kaynagin
uyarimu ile istenilen bolgede enerji olusturulabilmektedir. Emisyon yontemini kullanan
Tibbi goriintiileme sistemine, radyoniikloid madde kullanan (Gama 1sinlarinin ol¢iimiine
dayali PET, SPECT) Pozitron Yayilma Tomografisi, Gama kamerasi ve RF sinyali ile
dokular uyaran (Hidrojen atomlarim1 uyaran) Manyetik Rezonans cihazi 6rnek
verilebilir. Bu sistemlerde viicut tarafindan salinan enerji algilayici tarafindan
ol¢iiliir. Algilayici tarafindan elde edilen bilgiler gerekli islemlerden gegirildikten sonra

goriintii olusturmak igin kullanilmaktadar.

Transmisyon tekniginde goriintii olusturmak igin kullanilan enerji, viicudun bir

yiizeyinden diger yilizeyine gonderilir (Sekil 2.2).
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TRAMSMISYOMN vOMNTEMI

Gorunti islems ve

aoriintiilernes <
Algilayic z
 —

“iicudun Diginda Olusturulan
Ererji

agnderici

Sekil 2. 2. Tibbi goriintiileme sistemlerinin fiziksel prensipleri —Transmisyon
yontemi

Bu durumda vericiden c¢ikan enerji viicuttan gecerek diger yiizeyde bulunan
algilayiciya ulasmasi soz konusudur. Algilayici ve verici sistemleri farkli diizlemlerde
bulunmaktadir. X-151nim tiipiinde iiretilen X-isinlart viicuttan gectikten sonra
algilayicida olgiilmektedir. Bilgisayarli Tomografi transmisyon yontemine 6rnek olarak
verilebilir. Goriintii, viicuttan gecen X-15min doku tarafindan sogurulma farkliliklarina
dayanilarak elde edilir. Yansima prensibine dayal goriintiileme sistemlerinde ise verici
tarafindan olusturulan enerji, incelenmek istenen dokuya dogru gonderilmektedir (Sekil

2.3).

TAMSIMA YONTEMI

Giriintii Islerne

we Gorintiilerne

‘ < [ Gionderici ve Algilayic ]

Wiicuda Gonderilen
Wilicuttan vansiwan Ererii
Enerji

Wiicudun Al Yilizewi
Widcudun Al riizey

Sekil 2. 3. Tibbi goriintiileme sistemlerinin fiziksel prensipleri —Yansima yontemi

Dokulardan yansiyan enerji, algilayici tarafindan toplanmakta ve yansima teknigine gore
goriintli olugturmaktadir. Ses dalgalarinin yayilmalar1 sirasinda, yollart iizerindeki

degisik ortamlarin birlestigi ara yiizlerde yansiyan kisimlarinin l¢iilmesine dayanan
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tanisal ultrason goriintiilleme, hastanelerin radyoloji boliimlerinde diger goriintiileme
kiplerini destekleyici olarak kullanilmaktadir. Ultrasonun tibbi uygulamalarinin bu
denli artmasinin baglica sebepleri arasinda, ultrason enerjisinin zararsiz olmas,
ultrason goriintiilerinin olusturulmasindaki kolaylik ve bu goriintiiler yardimi ile daha
dogru tan1 imkaninin ortaya cikarilabilme diisiincesidir. Ultrasonografi tarafindan
olusturulan ses dalgalarinin doku ile etkilesimi sonucunda geri yansiyan enerjinin
algilayic1 tarafindan tespit edilmesi ile doku hakkinda faydali bilgiler saglanilir.
Giiniimiizde ultrason yordamlar1 bir cok tibbi alanda kullanilmaktadir. Bunlarin
baglicalar asagida siralanmistir:

Fiziksel tedavi amaciyla diisiik frekansh ses dalgalar1 ile dokunun 1sitilmast,
Ozellikle iist solunum yolu rahatsizliklarinda ihtiya¢ duyulan soguk buhar
iretimi (nebulizator),

Cerrahide temizleme suyunu titrestirmek sureti ile aletlerin mikro seviyede
temizliginde,

Kardiyoloji, oftalmoloji, abdominal tetkikler, jinekoloji ve ameliyatlarda teshis ve

tespit amach olarak yaygin bir sekilde kullanilmaktadir.

Yansima, transmisyon ve emisyon teknigine dayali Tibbi goriintiileme sistemlerinin
baz1 avantajlar1 ve dezavantajlar1 bulunmaktadir. Ultrasonografinin avantajlar olarak,
maliyetinin diisitk olmasi, zararli radyasyon iiretmemesi, hastaya act vermemesi ve
goriintilleme sirasinda hastanin  hareketinin  goriintiilemeyi etkilememesi Ornek
verilebilir. Bunlara karsm akciger ve bagirsaklarin ultrasonografi ile goriintiilenememesi
dezavantaj olarak kabul edilir.Ciinkii kemik,hava kabarcigi,gaz gibi olusumlar ultrasonik

dalgalan gecirmemektedir.

2.1. Ultrason Dalgalarin Ozellikleri

Insan kulagi 20 Hz ile 20 kHz arasindaki sesleri duyabilir. Insan kulaginin
isitebilecegi ses frekansinin {izerindeki akustik dalgalara ultrasonik dalgalar denir.
Teshis amaci ile kullanilan ultrason dalgalar1 2 ila 10 MHz arasindadir. Ultrasonun

temelini darbe-yansima (pulse-echo) prensibi olusturur. Ultrasonografi sistemlerinde;
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viicutla temas halindeki prob (Transducer) vasitasiyla iiretilen ultrason dalgalari,
incelenmek istenen anatomik yapidan yansiyarak geri donerler. Yansiyan ekolar yine
ayn1 prob vasitasiyla geri alimir ve islendikten sonra ekranda goriintiilenir. Bu
goriintiiler yardimiyla hekim viicudun i¢ anatomik yapisinin yani sira timor, kist gibi

anormal yapilar1 da gorebilir.

2.2. Ses Dalgalarimn Fiziksel Ozellikleri

Ses dalgalar1 dort sinifa ayrilabilir;

a. Sesalt1 duyma esiginin altindaki siklikta olanlar (0-20 Hz arasi)
b. Duyulabilir ses siklig1 20 Hz ile 20 kHz (20.000 Hz) arasinda olanlar
c. Ultrason frekansi 20 kHz ile 1 GHz (1.000 MHz) arasinda olanlar

d. Hiperses frekansi 1 GHz’in iizerinde olanlar

Yukanidaki simiflama rastgeledir, ciinkii biitiin simiflarda ses aym dogaya
sahiptir ve aymi fiziksel kurallara uyar. Ancak frekans ¢ok yiiksek degerlere ¢ikinca,
ses dalgasinin dalga boyu bir ¢ok fiziksel nesnenin boyutlari ile ayn1 mertebeye gelir
ki, bu yiiksek frekansli ses dalgalarinin, optigin basit kurallarina uymalarin1 saglar.
Ses icerisinde ilerledigi ortamda salmmimlara yol agar. Elektromanyetik dalgalar
ilerlemek icin herhangi bir ortama ihtiya¢ duymazken, ses dalgalarn ancak molekiiler,
ya da elastik sekil degistirebilen bir ortamda ilerleyebilir. Dolayisiyla ses mekanik
bir enerji kaynagidir. Yukarida da gosterildigi gibi ultrason duyulabilir ses ile ayni
ozelliklere sahip olmasina ragmen, insan kulak zar1 o kadar yiiksek frekansta

salinamadigi i¢in duyulamaz.
2.2.1. Dalga hareketi

Ses yer degistirme dalgalar1 veya basing dalgalar olarak adlandirilabilir ve asagidaki
ozelliklere sahiptir:

* Ortamin pargaciklar1 denge konumu etrafinda salinirlar.

* Ortamda enerji, parcaciklarin salinim hareketleriyle ayni yonde iletilir.

* Pargaciklar ortamda hareket etmezler, sadece denge konumlar etrafinda ileri geri
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salinirlar. Bagka bir deyisle enerji ortamin salinimi i¢inde, madde iletimi olmaksizin

iletilir.

Belli bir ortamda sesin yayilma hiz1 sabittir ayrica dogrudan sesin sikligina (f)
ve Dalga boyuna (A) baghdir (Sekil 2.4).

DALGP;.ECIW

- i
PARCACIK

o YERDEGISTIRME|
GEMLIGI {

=¥ I

Sekil 2.4. Ses dalgasiin genligi, dalga boyu ve periyodu

Biitiin ses ve elektromanyetik dalgalar

V= Ixf 2.1

Esitligine uygun yol yayilirlar.

Burada;

V: Dalganin ortamdaki yayilim hizi (m/sn),

f: Frekans (Hz) A: Dalga boyu (m)’ dur.

Ses dalgalarinin yayilma hizini; ortamin cinsi, yogunlugu, 1sis1 ve diger faktorler
belirler. Ortam ne kadar yogun ise yayilma hizi o kadar artar. Asagidaki tabloda
bazi maddelerin yogunluklart ve sesin bu maddeler i¢in yayillma hizlan
verilmigtir. Ultrasonun yumusak dokudaki hiz1 géreli olarak sabit kabul edilebilir

(ortalama olarak 1540 m/s) ve o ortamdaki dalga boyu su baginti ile bulunabilir.

A= VI (2.2)
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Cesitli frekanslar icin dalga boylar soyledir:

2 MHz A =0.77 mm.
5 MHz A =0.31 mm.
10 MHz A =0.15 mm.

Buradan da goriilebilecegi gibi frekans arttikga dalga boyu kisalmaktadir. Bu
¢Oziliniirligl arttirirken, soniimii (attenuation) de arttirmaktadir. Soniim artmasi

ise dalganin niifuz derinligin (penetration) de bir azalmaya sebep olmaktadir.

2.2.2. Dalga cesitleri

Ultrasondaki enerji iletimi ortamin molekiillerin uyarilmasi sonucu oldugundan,
enerji gaz, s1vi veya kati ortamda yayilabilir. Enerji iletimi cogunlukla iki ¢esit dalga
ile olmaktadir (Sekil 2.5 ve 2.6).

a. Boyuna veya sikisma dalgalarinda molekiillerin titresimi enerji iletim yoni ile

ayni yonde olur.

o e ]
| |
| | —i—
t’m AZAMI GENLIK
AZAMIBASING
‘ N
1 i
i I MOLEKTLER
' I HAREKET
1 I .
]
I

ASGARI BASING

F]'G"‘r'l:N: - ‘<5\ \
> ]

ENERI YAY ILMA
YN

— YAYTLMA YONT

SEYRELME

| SIKIEE;I'IRMA

Sekil 2. 5. Boyuna veya sikisma dalgalarinin yayilma yonii
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Enerji ortamin molekiiler yapisi icgerisinde ilerlerken, dalga enerjinin biriktigi
sikisma alanlart ve enerjinin azaldigi seyrelme alanlar1 tarafindan olusturulur.
Yumusak dokularin ¢ok su icermesi nedeniyle, ultrasonun biyolojik yumusak
dokular ile etkilesmesine nedeniyle boyuna dalga yayilimi 6nem arz eder.

b. Dikene makaslama dalgalarinda ise molekiiller, enerji yayillimima dik olacak

bicimde titresirler.

' 1r».10LERL‘:LER [
5 i "‘: . ,.,: : = i 1w : . DIKENE ._' HAREKET
-'oo":':.:"l-‘::.-:"‘iq".:-: e
.'.'-‘l‘..r:“t.--.'.-.--.._. el
.i....|'..I--..t"...--.,.'l.". --
.i..-.l-.‘r..-t.'..-_1..1.‘.. \
a0 a" "ll" g * pfantant, LY
. LY [ B Erie T ot e N,
t.o-i..‘..-_ ‘."i ..'- ’-.t' d_
- o-'..ot|‘_‘|i ..ti,o'o.‘,-i, ik
TR g LR ] k
Tame L LI R ENERJ YAYILMA YOND

Sekil 2. 6. Dikine makaslama dalgalar

2.2.3. Ses dalgalarimin hizi

Daha 6nce anlatildigr gibi ses dalgasinin belli bir ortam i¢in yayilma hiz1 sabittir ve
siklik ile dalga boyuna dogrudan baghidir. Buradan anlagilacag: lizere eger dalga bir
ortamdan 6zellikleri baska olan birine gecerse, dalga boyu ve dolayisiyla yayilma
hiz1 degisir. Frekans, ortamin 6zelliklerine bagli degildir; sabittir ve sesin kaynagi
tarafindan belirlenir. Bir ortamin ozelliklerini tamimlamak icin asagida bazi

parametreler verilmistir.

Yogunluk (p): Yogunluk her santimetre kiip igcin gram olarak ifade edilir.
Yogunluk,ortam1 meydana getiren parcaciklarin birbirlerine ne kadar yakin

olduklarina dair bir tammmlamadir.

Elastikiyet (E): Elastikiyet, sikismaya veya cekilmeye ugramis bir ortamin 6zgiin

sekline donme yetisini gosteren bir tanimlamadir. Elastisitenin sicaklik ve basingtan
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etkileniyor olmasi, dalga boyunun veya dalga hizinin da sicaklik ve basinca bagl
olmasindan  kaynaklamir. Tibbi tamilamada sicaklik ve basing sabit
sayilabileceginden, etkileri ihmal edilebilir. Ultrason yayilim hizimin ¢esitli

dokulardaki degeri Cizelge 2.1. de verilmistir [7].

Cizelge 2. 1. Sesin ¢esitli maddeler i¢indeki yayilma hizi.

Madde Yogunluk (gr/ml) Ses hizi (m/sn)

Hava 0,001 331

Yag 0,930 1450
Su 1,000 1540
Yumusak doku 1540
Beyin 1541
Karaciger 1555
Bobrek 1565
Kan 1,010 1570
Kas 1,060 1585
Kemik 1,850 4080
Aliiminyum 6400

Hiz (v), yogunluk (p) ve elastisite (E) arasindaki iligki

v=(E/p)" (2.3)

bagintisi ile hesaplanmaktadir.

Farkli doku gruplarinda sesin yayilma hiz farkli olmasina ragmen, hesaplamalarda;

sesin viicuttaki yayilma hiz1 ortalama olarak 1540 m/s kabul edilir (Cizelge 2.1).
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2.3. Sesin Madde ile Etkilesimi

2.3. 1. Karakteristik empedans

Bir cismin karakteristik empedansi, baska bir deyisle sessel (akustik) empedansi,
cismin yogunlugu ile sesin o cisim i¢indeki hizinin ¢carpimidir. Genel olarak akustik

empedans agagidaki baginti ile verilmektedir.

Z=pxV =VpB kg/m¥sn
(2.4)

Burada:

Z Rayl cinsinden akustik empedans,

p ortam yogunlugu,

V ses dalgasinin ilerleme hizi,

B ise ortam sertligidir.

Karakteristik empedans bir cismin ses dalgalarina kars1 gosterdigi direngtir. Katilar
veya kemik icin bu deger en yiiksek iken, sivilar ve yumusak dokular i¢in daha

diisiik, gazlar i¢in en diisiiktiir. Z’'nin baz1 biyolojik dokular icin degerleri Cizelge
2.2°de verilmistir.

Cizelge 2.2. Farkli ortamlardaki akustik empedans degerleri.

Ortam Akustik empedans (Rayl x 10°)
Hava 0,0004

Su (20 °C) 1,4800

Kan 1,6100

Bobrek/Dalak 1,6200

Yumusak doku 1,6300

Karaciger 1,630-1,670

Kas 1,670- 1,760

Kemik 3,650 - 7,090
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2.3. 2. Ses dalgalarinin sessel bir ara yiiz ile etkilesimi

Ses dalgas1 degisik karakteristik empedanslar1 olan iki bolgenin birlesiminin
olusturdugu ara yiize, veya sinira, geldigi zaman, kismen iletilebilir, kismen
yanstyabilir, kismen yon degistirebilir veya kismen sagilabilir. Bunlar bir ¢cok faktore
bagh olarak degisik kombinasyonlarda ve degisen kapsamlarda olabilir bunlar:

Iki ortamin karakteristik empedanslart arasindaki fark,

Ses hiizmesinin ara yiiz diizlemine gore yonii,

Ara yliziin diiz veya piitiiriiklii olmasi,

Ara yliz ve ses kaynagi arasindaki mesafe,

Ultrason dalgasinin siklig1 seklinde siralanabilir.
2.3. 3. iletim ve yansima

Ses dalgasi ara yiize dik olarak carpinca enerjisinin bir kismu iletilir bir kism1 ise
geriye dogru yansir (Sekil 2.7). Enerjinin yansiyan kismi, diger bir deyisle yankinin
genligi, ortamlarin akustik empedanslar arasindaki fark biiyiidiikge artar. Z1 = Z2 ise

hi¢ yansima olmaz, yani yanki yoktur.

Dokular hi¢bir zaman homojen bir yapiya sahip olamadiklari i¢in, pratikte yukaridaki
durumun olusmasi ¢ok zordur. Sonug¢ olarak, en azindan ilk gelen dalganin cok ufak
bir kismu her zaman yansir. Yansiyan dalganin genliginin ilk dalganin genligine
oranina yansima genligi katsayis1 denir. Ses dalgasi ara yiize dik olarak degil de, ara
yiiziin normali ile belli bir a¢1 yapacak sekilde carparsa, yansiyan ve iletilen
hiizmeler hareketlerin ilk gelen dalgalar1 ile ayn1 yonde devam etmezler. Ses

dalgasinin ara yiizeye dik gelmesi ile ilgili olay Sekil 2.7 de goriilmektedir.
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GELEMN HIZME

TANSIYAN (AYMASAL) HOZME

|7

ORTAM 1
ORTARM 2

GEGEN HUZME

Sekil 2.7. Ses Dalgasinin ara yiizeye dik gelmesi

Yon degistirme: Burada optik kurallar1 gecerlidir. Yansiyan ses dalgalar (yankilar)
ilk gelen ses dalgasinin yiizey ile yaptig1 ag1y1 yaparak yansir. iletilen hiizme ise ilk
gelen hiizmenin yoniinden biraz saparak hareketine devam eder. iletilen hiizme yon

degistirmistir .

Yansima, Kirllma, Sacilma ve Zayiflama: Optikteki 15181 yansimast ve kirilmasi ile
ilgili kurallar akustikte de gecerlidir. Asagidaki sekilde gelen dalganin farkli bir
fiziksel ortama girdiginde bir kisminin yansimasi ve kirilmasi gosterilmistir (Sekil

2.8).

Eelen dalga

iy Wy 1_;1-’-" LR

Sekil 2.8. iki farkli ortam yiizeyinde yansima kirilma
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Yansimada ®; = 0O, dir (®; gelme acgisi, ®, yansima agisidir ). Farkhi
yogunluklardaki doku yiizeylerinden yansiyarak geri gelen ultrason
dalgalariin algilanmasi ultrasonografinin temelini olusturur.Yogunlugu farkli bir
doku ile karsilasan ultrason dalgalarinin kirilarak ikinci bir ortama gegmeleri
optikteki Snell yasasina uygun olarak gerceklesir [8]. Snell ®; ve ©, arasindaki
iliski Es 2.5 ile verilmistir.

Sin ©1/ Sin ®,=V1/V2 (2.5)
Burada sirasi ile V1 ve V2 Ultrasonun birinci ve ikinci ortamdaki yayilma hizlaridir.

Ultrason dalgalarinin yansimasi ve kirilmasi diizgiin ve biiyiik ylizeylerde soz
konusudur. Ancak, dokularin igerisinde homojen olmayan ve farkli yogunluklarda
kitleler mevcut olmasi sebebi ile ultrason demeti, bu tiir kitlelere carptiginda sagilmaya
ugrar ve yon degistirir. Sacilmada organlarin icsel yapilart nedeniyle yansima daha
degisik bir yolla olur: Enerji sacilir veya baska bir deyisle rastgele yonlere
yansitilir. Organlardaki igsel yapilarin boyutlariyla, sesin dalgaboyu arasindaki

iligkiye gore degisik sa¢ilma durumlar olusur.
Asagida sagilmalardan iiciiniin olusum sekli gosterilmistir (Sekil 2.9).
1. Yapinin boyutu >> dalgaboyu —Yonlii yansima (Spekular)

2. Yapinin boyutu << dalgaboyu — Tiim yOnlii yansima(Rayleigh)

3. Yapinin boyutu = dalgaboyu — Ileri-geri yansima(Orta parcacikli)
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Sekil 2.9. Sesin dalgaboyu arasindaki iliskiye gore degisik sacilmasi

Tam (teshis) amaciyla kullanilan ultrasonografide; yayilan dalganin da boyuna gore
homojen olmayan yapinin boyutlar1 dikkate alindiginda dort sacilmadan soz edilebilir.
Bunlardan birincisi; sagilma, dalga boyuna oranla ¢ok kiiciikse meydana gelir ve buna
“Rayleigh Sagilmas1” denir. Ikinci tip sagilma; ultrasonun dalga boyu, sagilmaya yol
acan parcacigin boyutlarina esit olmasi durumunda olusur ve buna “Orta parcacik
sacilma” (intermediate partide scattering) denir. Uciincii tip sagilma; sacilmaya yol
acan parcacigZmm boyutlarimin ultrasonun dalga boyundan c¢ok biiyilk olmasi
durumunda meydan gelir ve bu tip sac¢ilmaya “Specular sacilma” denir. Dérdiincii tip
sacilma ise; gelen dalganin genis ve engebeli bir ylizeye carpmasi veya dalga boyu
diizensizlikleri olmas1 durumunda olur ve buna “Diffuse” sacilmasi denir. Sagilan
dalgalarin bir ¢cok yone sagilmasi nedeniyle, doniistiiriiciiniin yonlenmesi kaydedilen
yanki miktan tizerinde az bir etkiye sahiptir. Yanki yiiksek mertebede, yonlenmis

aynasal yansima yoluyla olusuyorsa, doniistiiriiciiniin yonlenmesi ¢ok kritiklesir.

Sonug¢ olarak, bir organin igsel yapisinin taranmasit sirasinda dogru  bir
yonlenme gerekmezken, organin sinirlart bulunurken ise doniistiiriicii organ sinira

miimkiin oldugu kadar dik tutulmalidir. Ayrica, ses dalgalarinin siklig1 yiikseldikge
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yankilarin miktar1 artmaktadir. Bu durum o6zellikle incelenen yapinin boyutlarinin

dalga boyundan ¢ok kiiciik oldugu zaman dogrudur.

Her organin belirli bir yapisi olmasi nedeniyle, her birisi kendi sagilma sekline sahip
olacaktir. Bu da karaciger, pankreas, bobrek gibi komsu organlart ayirt etme sansini
vermektedir. Kullanilan dalga boyundan daha kiigiik olusumlara carpan ses
dalgasinin, tiim yonlere dagilarak yansimasidir. Sesin bircok yone dagilmasi
nedeniyle, gonderilen ses dalgasinin ¢ok kiigiik bir kismi doniistiiriiciiye ulasabilir.
Sacilma o6zellikle hiicresel boyutlarda ¢ok etkili olmakta ve incelenen parankimal

organlarin eko dokusunun olugmasindan sorumlu tutulmaktadir.

2.3.4 Emilim

Ses dalgalarinin doku i¢cinde emilmesi ¢ok karisik bir olaydir. “Sessel enerjinin 1s1ya
cevrilmesi” olarak tamimlanabilir. Emilimin esas sebeplerinden bir tanesi ‘yogun
ortamlarda  ses  dalgalarinin  enerjisinin  siirtinmeden  dolay1  olan
azalmasidir.(Viicudda ultrason tarafindan meydana getirilen 1s1 miktar1 ihmal
edilebilecek mertebededir). Bir¢ok biyolojik dokuda, emilim (absorption), ve ses
enerjisinin soniimii (attenuation) siklikla artar. Boylece beklendigi gibi siklik arttikca

ortamin gecilebilirligi (penetration) azalir.

2.3.5. Soniim

Soniim, ses dalgasinin enerjisini viicudun icinde ilerlerken kaybetmesidir. Dolayisi
ile, derin yapilardan gelen yankilar1 algilamak zordur. Ultrason dalgasinin yayilimi
sirasinda siddetini azaltan hiizme 1raksamasi ve yansima olarak bilinmektedir.
Ultrason demeti dokulardan gecerken giiciinde bir zayiflama (attenuation) olur.
Ultrason dalgalarinin  yogunlugunun azalmasina, enerjisinin bir kismini

kaybetmesine yol agan bu olayin ii¢ sebebi vardir.
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Bunlardan birincisi sogurma (absorption)'dir. Dokudan gecen Ultrasonun enerjisinin
bir kism1 doku tarafindan sogurulur ve sogurulan enerji 1s1 olarak ortaya cikar.
Zayiflamaya yol acgan ikinci etmen sagilmadir. Sacilma sonucunda birim alandan
gecen enerji miktar azalacaktir. Zayiflamaya neden olan iiciincii mekanizma ultrason
demetinin belirli bir mesafeden sonra genisleyerek yayilmasidir. Enerji yogunlugu
kesit alanla ters orantilhidir. Demet genislediginde kesit alan artacagindan dokudan
gecen enerji yogunlugu azalacaktir. Ultrason demetinin zayiflamasi gecilen dokunun
tipi, kalinligi ve dalganin frekansina baghdir. Doku kalinligi ve frekans arttikca
zayiflama da artar. Diigiik frekanstaki ultrason dalgalar1 daha derindeki dokulara
kadar niifuz ederler.

Giic cinsinden zayiflama Eg 2.6 ile ifade edilir.

Sinyal seviyesi (dB) = 10 log(Po/P) (2.6)

olarak desibel (dB) cinsinden ifade edilir.

Burada:

Po: Gelen dalganin giicii
P: Istenen dalgamn giiciidiir. Bu denklem ultrason dalgasimin basincinin genligi

cinsinden de ifade edilebilir Es 2.7 [12].

Sinyal seviyesi (dB) = 20 log (Ao/A) 2.7
Burada:

Ao: Referans dalganin basing genligi

A : Istenen dalganin basing genligidir.

Ultrason zayiflama katsayis1 ; dB/cm/MHz cinsinden ifade edilir. Cizelge 2.3’de bazi

biyolojik dokularin ultrasonik zayiflama katsayilar verilmistir [12].



Cizelge 2.3. Baz1 Ortam/maddelerin ultrasonik zayiflama katsayilar1 (f= 1MHz)

Madde - Ortam tipi Zayiflama (dB/cm )
Su 0,0002

Kan 0,180

Beyin 0,630

Karaciger 0,870

Bobrek 1,130

Kalp 4,860

Tendon 12,00

Kemik (2 MHz) 15,00

36
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3. ULTRASONOGRAFI SISTEMLERI

Temel bir ultrasonografi sistemi; verici, doniistiiriici, alici, sinyal isleme,

goriintiileme iinitesi ve kayit iinitelerinden olugmaktadir [9].

3. 1. Verici

Verici; yliksek genlikli, kisa siireli darbeler iiretir ve uygun darbe tekrarlama hiziyla
(pulse repetition frequency-PRF) gonderir. Darbelerin genlikleri doniistiiriiciide
mevcut kristalleri titrestirebilecek kadar biiyiilk olmalidir. Darbe siireleri yakin
alandan gelen ve bir Once iiretilmis olan darbelerin iizerine binmemesi i¢in miimkiin
oldugu kadar kisa olmalidir. Darbe tekrarlama frekansi, yeni bir darbe iiretiimeden
once sinyallerin maksimum derinlige niifuz ederek doniistiiriiciiye geri gelmesini
saglayabilmek icin darbeler arasinda yeterli zamam birakacak hizda olmahdir. Eger
tiretilen ikinci darbe ¢ok kisa siire sonra gonderilirse, bir 6nceki sinyalin yansiyarak
gelen ekosu ile iist iiste ¢akisacaktir. Diger taraftan, darbelerin arasindaki siire ¢cok
uzunsa belirli bir donemde elde edilen bilgi miktar1 azalacagindan ¢oziiniirlik
diisecektir.Verici ayn1 zamanda sistemin diger birimleri i¢in es zamanlama
sinyallerini de {iiretir. Goriintiiniin olusturulabilmesi i¢in sistemin hangi sira ile

kristalleri tetikleyecegi belirlenmelidir.

3. 2. Déniistiiriicii

Doniistiiriiciiler, enerjiyi bir formdan diger bir enerji formuna doniistiiriirler.
Ultrasonda  doniistiiriiciiler  elektriksel enerjiyi mekanik enerjiye gevirir.
donustiriiciilerin ¢alismas1 piezo elektik etkiye dayanmaktadir [8,10]. Basit bir

ultrasonik doniistiiriicii Sekil 3.1 de goriilmektedir.
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Sekil 3. 1. Bir probun i¢ yapisi

Dairesel kesitli bir probdan gonderilen ultrasonik dalgalarinin genligi, problardan

uzaklastikca artmaktadir.Bu durum Sekil 3.2 de goriilmektedir [10].

Maksimum Genlik

/ Uzak alan

“Yakin alan

Sekil 3. 2. Dairesel kesitli bir probdan ¢ikan ultrason dalgalarinin genlik degisimi.

3.2.1 Piezo-elektrik etki

Piezo- elektrik aktarici: Bazi kristal malzemeler basing ya da vakum kuvvetlerine
maruz kaldiklarinda yiizeylerinde sarj meydana gelir. Bu durum piezo-elektrik
olarak bilinir.Kuvars, tormalin boyle kristallerdendir. Yiizeyde olusan sarj uygulanan

kuvvetle dogru orantilidir. Bu yap1 bir kapasitére benzemektedir. Dolayisiyla bir
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piezo-elektrik aktarici, paralel baglanmis bir kapasitorle bir sarj {iretici gibi

diisiiniilebilir.

Piezo-elektrik ses iistii iletici: Tersine piezo —elektrik etki de miimkiindiir. Zt
yiizlerinde sarj yaratmak iizere potansiyel farki uygulanan bir kristal daralir veya
genlesir. Yiiksek frekansli alternatif potansiyel farkiyla, kristalde yiiksek frekansh
salinim (oscillation)iiretilir.Sonucunda kristal yiizlerinin bitisigindeki ortamda basing
dalgalar1 meydana gelir.Bu durum ses iistii jeneratoriin temelini olusturur.En cok
kullanilan Piezo-elektrik malzemeler; Baryum titanat, kuartz, turmalin rosel tuzu gibi
malzemelerdir.Kuartz ve seramik disindakiler 6zel islemler uygulanarak piezo
elektrik kristal elde edilir. Kuartz ve seramikte ise 6zel polarizasyon islemi yapilir.
Sekil 3.3’de bir piezo-elektrik doniistiiriiciiniin yapisi, kutuplanmasi, c¢alismasi,
calisma sekilleri ve baglanti devresi goriilmektedir. Ultrasonik kaynaklarda Piezo-

elektrik malzeme olarak baryum titanat kullanilir [11, 12].
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Sekil.3.3. Piezo-elektrik doniistiiriiciiniin ~ a) temel yapist  b) kutuplamasi
c) calismas1 d) calisma sekilleri e) 6lgme devresine baglantisi

Tip elektroniginde ultrasonik goriintiileme amaci ile {liretilen piezo elektrik

doniistiiriiciiler iki sekilde ¢alistirilabilir:

a. Siirekli (Continuous Wave) mod: Bu mod da AC voltaj siirekli olarak
doniistiiriiciiye uygulanir.
Alic1 doniistiiriicti yankilarin kaydi icin kullamilir ve her iki doniistiiriicii aym kilif

icine yerlestirilir.

b. Darbeli (pulse) mod: AC kisa darbeler halinde uygulanir. Bu durum aym
O0genin  hem ultrason enerjisini iiretebilmesini hem de meydana cikan yankilar,

darbeler arasindaki zaman zarfi i¢inde kaydedebilmesine olanak saglar. Bu ¢calisma
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sekli aym1 zamanda Darbe-Yanki (Pulse-Echo) mod’u olarak da adlandirilir. Darbeli

calisma modu i¢in tamimlanmasi faydali olacak bazi parametreler vardir.

Darbe siiresi, darbenin baslangicindan, sonuna kadar gecen siire, tipik degeri 1 us

dir.

Darbe tekrar araligi, bir tam ¢evrim i¢in gecen siire tipik degeri 1 ms dir.

Darbe tekrar siklig1, her saniye i¢in tam ¢evrim veya darbe sayisidir.

Calisma faktorii, darbe siiresinin, darbe tekrar araligina olan oram olup, tipik degeri

0,002’den 0,005’e kadardir.

US cihazlarinda ultrasonun {iiretimi, dokulara gonderilmesi, dokudan yansiyan ses
dalgalarimin saptanmas1 ve saptanan sesin elektrik sinyaline doniistiiriilmesini saglar.
Pratik uygulamalarda doniistiiriiciiler kisaca “prob” olarak adlandirilir. Daha once de
ifade edildigi gibi problar icerisinde piezo elektrik ozellikte doniistiiriicli elemanlari
vardir. Giiniimiizde, US problarinda istiin piezo elektrik ©zelliklerinden dolay1
kursun-zirkonat-titanat seramigi kullanilir. Kullanilan seramik malzemelerin kalinligi,
tiretilen sesin dalga boyunun yarisina esittir. Bu nedenle biitiin doniistiiriiciilerde

tiretilen ses dalgasi belli ve sabit bir frekansa sahiptir.

Farkli amaclara yonelik, farkli tiplerde doniistiiriiciiler tiretilmistir. Tiplerine gore
doniistiiriiciilerde iiretilen ses demetinin sekli degismekte ve bu sekil US ekraninda
olusturulan goriintiiniin seklini belirlemektedir. US cihazlarinda, lineer, sektor ve
konveks olarak adlandirilan, kendine Ozgii bicimler tasiyan problar vardir. Bu
problarda c¢ok sayida seramik eleman kullanilmakla birlikte, her birinde elemanlarin

dizilimi farkliliklar gosterir.

Lineer problarda bir dogru boyunca dizilmis ¢ok sayida kiiciik seramik doniistiiriicii
elemani vardir. Bu tip prob kullanilarak US ekram iizerinde elde edilen goriintii

dikdortgen seklindedir. Resim 3.1 de degisik dizilimli problar goriilmektedir [13].
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A

Resim 3. 1. Sirasi ile Sektor dizilimli, dogrusal dizimli ve egrisel dizilimli problar.

Sektor problar, US ekraninda, tepesi yukarida konik sekilde bir goriintii olustururlar.
Bu problarin viicuda temas yiizeyi kiigiik, buna karsin goriintii alami genis
oldugundan, 6zellikle kostalarin aras1 gibi kiigiik alanlardan kolaylikla goriintiileme
avantaj1 saglarlar. Konveks problarda doniistiiriicii elemanlar1 genis bir yay c¢izecek
sekilde dizilmislerdir. Bu tip problarda elde edilen goriintii tepesi kesik konik bir
form olusturur. Konveks problar lineer ve sektdr problarin avantajlarini
birlestirmistir.Problar kullamim amaglarina gore farkli boyutlarda ve frekanslarda
tiretilmektedir. Bu nedenle yiizeysel dokular1 incelemek i¢in iiretilen problar, derin
dokularin goriintiilemesinde basarilt olamaz. Ses dalgasi dokularda absorbe olarak
siddetini yitirmektedir. Bu nedenle, baz1 organlarin daha iyi incelenebilmesi igin
probu incelenen organlara yakinlastirma geregi ortaya cikmistir. Bu amagla endo-
kaviter ve endoskopik US problart gelistirilmistir. Endokaviter problar viicut
bosluklar icerisine yerlestirilerek (rektum-vajen gibi) inceleme yapilir. Endoskopik
US problan 6zofagus, mide gibi organlarin igerisine salinir ve 6zellikle ici bos organ

duvarlar goriintiilenir.

Darbe-eko prensibine gore calisan ultrason cihazlarinda prob, zamanin %0.1'de
ultrasonik dalgalar gonderir, geri kalan %99.9'da ise yansiyan dalgalar1 alir ve bu
dalgalar sinyal isleme birimi tarafindan goriintii olusumuna hazir hale getirilir.
Odaklanmamis bir probdan c¢ikan ultrason dalgalar1 belirli mesafeden sonra
genisleyerek dagilirlar. Bu mesafe elektromanyetik teoride oldugu gibi yakin alan

(Fresnel zone) ve uzak alan (Fraunhofer zone) kavramlarnyla ilgilidir. Sekil 3.4’de
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bir ultrasonik probdan ¢ikan dalga siddetinin (pressure) mesafeye bagl olarak

degisimi gosterilmistir [14].

Kristal

Basing,Genlik

) <«— Yakin Alan *‘4_ Uzak Alan

/\ /\/\/\ Axial Uzunluk (Z)

Sekil 3.4. Ultrason probundan ¢ikan dalganin siddetinin mesafeye bagli olarak
degisimi

Ultrason alanlar1 terimi bir ultrason donistiiriiciiniin yaydigi enerjinin uzaysal
dagilimmi tanimlamaktadir. Doniistiiriiciiler ¢ogunlukla yonsel ultrason alanlar
yapilmislardir. Yonsel ultrason alani yayilan enerjinin tek bir yone, piezo elektrik
Ogenin yiizeyine dik olacak sekilde, dogrultulmasidir. Ultrason alanlar iki boliime
ayrilabilir, Yakin alan veya Fresnel Bolgesi ve Uzak alan veya Fraunhofer Bolgesi
olarak piezo elektrik Ogenin yiizeyine paralel sekilde bir nesne icinde bulunan
kii¢iik yapilarin ayirt edilebilmesi i¢in dar bir ultrason enerjisinin iletilmesi gerekir.
Uzak alanin 1raksamasi nedeniyle yakin alana gore daha az verimli oldugu
aciktir.Su ifade edilmelidir ki, yakin alan tiim uzamlanmasi boyunca homojen

degildir. Homojenlik, ve boylece ¢oziiniirliik, yakin alanin sonuna dogru artar.

3.2. 2. Odaklama

Dar hiizme elde etmenin bir yolu odaklamadir. Halihazirda kullanilan odaklama

yordam i¢biikey piezo elektrik 6gelerin kullanilmasidir. Odaklamanin derecesi piezo
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elektrik 6genin egriligine baghdir.Yakin alanin uzunlugu hiizmenin etkin kisminin
hasta icinde ne kadar yayilacagim belirler. Ultrason problan odaklanmis veya
odaklanmamis olabilirler. Odaklanmamis problarda odak mesafesi (focal range)
icindeki nesneler net olarak goriintiilenebilir. Sekil 3. 5. de bir ultrason demetinde
odak uzaklig (focal range), odak diizlemi (focal plane) ve minimum demet genisligi,

W gosterilmistir. Burada 12 dB sinir1 dalganin genliginin % 25’e diistiigii bolgelerin

siniridir.
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Sekil 3.5. Odak uzakligi, odak diizlemi, demet genisligi

Ultrason problarinin odaklanmasi iki yontemle yapilabilir. Bunlardan birincisi akustik
lensler kullanilarak yapilan mekanik odaklamadir. Ikinci olarak odaklanmis bir
ultrason demeti elde etmek icin 7 veya 8 kristalden bir grup olusacak sekilde kristaller

gruplandirilir. Her bir kristalin tetiklenmesi belirli bir gecikme ve zamanlama ile
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yapilmak suretiyle odak uzakligt ve demet yonii degistirilebilir. Bu odaklama
metoduna da elektronik odaklama denir. Sekil 3.6’de elektronik odaklama
gosterilmistir. Probdaki biitiin elemanlarin tetiklenmesi 1/30 s siirer, boylece ekranda
1 s’de 30 cerceve (frame) goriintii elde edilmis olur. Bu sayede diger goriintiileme
tekniklerinden farkli olarak ultrasonda hareketli organlarda goriintiilenebilir ve gercek
zaman goriintiileme islemi gerceklestirilir.

A. Bir gruptaki elemanlar ayn1 anda tetiklenirse (fired) odaklama olmaz

B. Ortamdaki elemanlar kiiciik bir zaman gecikmesiyle ateslenirse demet odaklanir

C. Zaman gecikmesi ayarlanmak suretiyle demet istenildigi gibi yonlendirilebilir

Sekil 3.6. Elektronik odaklama

Resim 3.2°de elektronik taramalar goriilmektedir,burada kristallerin tetiklenmesi
belirli bir gecikme ve zamanlama ile yapilmasi sonucunda demet yOniiniin

degistirilmesi goriilmektedir [15,16].
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s

Zamanlama sinyalleri Kristal gruplan Ultrason demeti

Resim 3. 2. Kristal gruplarina farkli gecikmeler uygulanmasi ile gerceklestirilen
elektronik taramalar

3.2. 3. Probun coziiniirliigii

Ultrasonda ¢oziiniirliikk cihazin yan yana iki kiiciik nesneyi ayirt edebilme giiciinii

gosterir. Iki tip ¢oziiniirliik vardir (Sekil 3.7).

1. Boyuna (Axial) ¢oziiniirliik: Ultrason demetiyle ayn1 dogrultudaki iki farkli doku
grubunun ayirt edebilme yetenegidir. Fizik prensiplerine gore boyuna ¢oziiniirliik
gonderilen darbe siiresinin yansi kadar olabilir [8]. Ancak ultrasonda bir tek darbe
icinde bir ka¢ darbe oldugundan, uygulamada boyuna ¢oziiniirliikk; 6rnegin 3.5 MHz

frekansi i¢in yaklagik olarak 1 mm'dir.

2. Enine (Lateral) ¢oziiniirlitk: Ultrason demetine dik diizlemdeki iki noktanin ayirt
edilebilmesi yetenegidir [8]. Huzme genisligi azaldikca, enine ¢oziiniirliik artar. Enine

cOziiniirlik odak uzaklig1 mesafesinde en iyidir.

Boyuna Coziiniirliik

— T —- o o

Enine Coziiniirlik
— T —y ¢
[

Sekil 3.7. Boyuna ve Enine Coziiniirliik
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Frekans arttikca ¢oziiniirliik artmakta ancak dalgalarin daha derin  dokulara niifuz
etmesi azalmaktadir. Derindeki dokular1 incelemek i¢in prob yiizeyini genisletmek

(lineer prob) ve frekans1 diisiirmek gerekmektedir.

3.3. Aha

Alicinin ana gorevi, gonderilen ultrason dalgalarimin viicuttaki cgesitli dokulardan
yanstyarak gelen kismim algilayarak yiikseltme islemlerini yapmaktir. Alma islemi
sirasinda probtaki kristallere geri gelerek carpan eko sinyalleri kristali sikistirir veya
gevsetir, boylece gondermenin tersine olarak kristalin uclarinda bir gerilim olusur ve
bu gerilimin yiikseltilmesi alicida yapilir. Alicida 6zel bir yiikselte¢ kullanilarak
derindeki dokulardan zayif olarak gelen eko sinyalleri daha cok yiikseltilirken
yiizeydeki dokulardan kuvvetli olarak yansiyan sinyaller daha az yiikseltilir. Boylece
zaman-kazan¢g kompanzasyonu (time-gain compensation) ile istenilen derinlikteki

organlar istenilen netlikte gozlenebilir.

Alicida ayrica dinamik aralik (Dynamic range) ayari da yapilir. Dinamik aralik,
ekranda goriintiilenecek en yiliksek ve en diisik genlikli sinyaller arasindaki
mesafedir. Dinamik aralik artinlirsa goriintii yumusaklasir ve eko seviyeleri ayirt
edilemez. Diger taraftan dinamik aralik azaltilirsa eko seviyeleri ekranda ¢ok abartili

bir sekilde goriiniir.

3. 4. Sinyal Isleyici

Sinyal Isleyici biriminde probdan gelen ham bilgiler islenir ve goriintii haline

doniistiiriiliir. Bu birimde yapilan islemleri su basliklar altinda siralayabiliriz.
+On islemlerin (preprocessing) yapilmast,
*Son islemlerin (postprocessing) yapilmast,

*ADC/DAC (6rneksel sayisal doniigiim, sayisal orneksel doniisiim) doniisiim isi,
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*Goriintii matrislerinin (256X256 veya 512X512) olusturulmasi ve saklanmasi,

*Goriintiilerin renkli veya gri seviye tonlar (8 bit = 256 seviye) bicimine degisimi,
eInsan gozii normalde 20 gri seviyesini ayirt edebilir. Bu nedenle 256 gri seviyesi
sikistirma egrileri (dogrusal, logaritmik, S-shaped) yardimiyla 16 gri seviyesine

doniistiiriilebilir.
3. 5. Goriintiileme Birimi

Goriintiilemeye hazir hale gelen bilgilerin genel bir CRT (Cathode Ray Tube) ekran
yardimiyla goriintiillendigi birimdir En basit hali ile bir USG blok diyagrami Sekil 3.8
da goriilmektedir. Renkli goriintilleme yapilabilecegi gibi, gri seviyeler biciminde
(Siyah-Beyaz) de goriintiilleme yapilabilir. Ekranda goriintii dondurmak, filtreleme

islemleri yapmak, iki goriintiiyll yan yana izlemek, {i¢ boyutlu goriintii olusturabilmek

miimkiindiir.
Ses Zamanlama sinyalleri
Dalgalan
o,
(:_—
—sl
_ £ Sinyal isleme E— — GhArintileme
; 7 — Sirryalleri
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Dioku Dandigtr Sinyalleri
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Sekil 3.8. En basit sekilde ultrasonografi sisteminin blok diagrami

3. 6. Kayit Uniteleri

Goriintiiler ekranda gosterilebilecegi gibi, asagidaki kayit birimleri yardimiyla

kaydedilip saklanabilir.
*Polaroid kamera yardimiyla goriintiiniin fotografi c¢ekilerek saklanabilir.

*Multiformat kamera yardimiyla birden ¢ok goriintii bir rontgen filmi gibi sert
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bir film iizerine diisiiriilerek saklanir.

*Video tape recorder (VTR) yardimiyla birden ¢ok goriintii bir rontgen filmi
gibi kaydedilebilir (6zellikle ekokardiyografide).

«Strip Chart Recorder yardimiyla (Thermal Recorder) goriintii kagit

tizerine aktarilabilir.

3.7. Ultrasonografide Goriintilleme Modlar

US de farkli sekillerde goriintii olusturmak miimkiindiir. Bunlar goriintii modlart
olarak adlandirilir ve yontemin ilk harfi ile adlandirilirlar. Amplitiid A modunda ses
dalgas1 yayilim dogrultusunda, farkli yiizeylerden yansiyan ekolar, yansimanin
amplitiidiine gore cizgisel bir grafik haline doniistiiriilir. Boylece ¢ok yansitici
yiizeylerden donen ekolar grafik iizerinde tepecikler seklinde goriiliir. Bu daha ¢ok
g6z incelenmesinde kullanilan yontemdir.A mod goriintilleme daha ¢cok EMG, EEG,

EKG sinyallerinin izlenmesinde kullanilirlar (Sekil 3.9).

DERI as ORGAN KAS

GEMLIK

MESAFE
Attt} '

Sekil.3.9. Amplitiid (A) modunda goriintiileme

Brightness (Parlaklik) B modu dokulardan dénen ekolarin siddetlerine gore parlaklig
degisen noktalar halinde gosterilmesidir. Bu yontem radyoloji pratigi icerisinde

kullanilan goriintiileme yontemidir (Sekil 3.10.).

Motion (Hareket) M modunda hareket eden bir nesneyi gozlemlemek o nesnenin
hareketlerini degisik anlarda arka arkaya kaydetmek demektir. B modunda her yanki

yer ve parlakligi iliskilendiren bilgi igerir. M modunda ise bu tek boyutlu bilgi bir de



50

zaman ekseni eklenerek gosterili. M modu doku derinliginin dikey eksene,
zamaninda yatay eksene koyulmasiyla elde edilir. Boylece, “zaman/yer” goriintiisii
elde edilmis olur. Hareketliliginin gosterilmesi amaglanmistir. Bir ¢izgi boyunca
yerlesmis olusumlardan donen ekolar, siddetlerine gore parlak noktalar halinde
gosterilirken, bu noktalarin zamana bagli degisimleri de grafik olarak cizdirilir. Klinik

pratikte kalbin incelenmesinde kullanilir (Sekil 3.11. ).

e

a- MODU

E- Moo

Sekil 3.11. Motion (Hareket) M modunda goriintiileme
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3.7.1. US goriintiisiiniin olusumu

US de BT ve MR gibi tomografik bir yontemdir. Viicut {izerinde gezdirilen probun
hangi diizlemde tutulacagi uygulayici tarafindan belirlenmekte ve dolayisiyla elde
edilen goriintii ses demetinin gonderildigi diizleme bagh olarak degismektedir. Bu,
goriintiilemede biiyiik bir avantaj saglamakta ve hastadan istenilen planda kesitler

almabilmektedir (aksiyal, koronal ve sagital).

US de kullanilan ses dalgas1 siirekli bir dalga degildir. Ses dalgasinin siirekli
gonderilmesi durumunda, yansiyan ses de siirekli olacagindan, yiizeyden ve derinden
yanstyan ekolar birbiri icine karisacak ve sesin hangi derinlikten geldigini ayirdetmek
miimkiin olmayacaktir. Farkli derinliklerden gelen ekolar1 birbirinden ayirabilmek
icin ses dalgasinin kesintili gonderilmesi gerekmektedir. Bu nedenle ses, dokuya
birden fazla dalga iceren, dalga paketleri seklinde gonderilir. Sesin doku hizi
bilindiginden, her bir ses dalgas1 paketinin gonderilmesinden sonra, yansiyan ekolar
gelis zamanlarina gore, goriintiiyii satir satir olusturacak sekilde US cihazinin
bilgisayarinda degerlendirilir. Birim zaman (sn) icerisinde dokuya gonderilen ses
paketi (pulsu) sayist 500 ile 3000 arasindadir. Bu say1 viicudun real-time (aninda)
goriintiilenmesi, yani probun hasta iizerinde dolastirilirken ekranin siirekli tazelenerek

goriintiiniin devamliliginin saglanmasi, icin yeterli olmaktadir.

3.8. Doppler Ultrason

Doppler US kan akim hizi ve akim karakteristiklerini arastirmada kullanilan bir
inceleme yontemidir. Doppler etkisi 1842 yillarinda Jo-hann Cristian Doppler
tarafindan tamimlanmig fizik bir prensiptir. Tibbi tam1 maksadiyla kullanilan
ultrasonik doppler etkisi baslangigta yalmizca kan akis hizim1 6lgmek igin
kullanilmigtir ve 1954 yilinda da Kalmus tarafindan gelistirilmistir. Sekil 3.12 de
hareketli bir cisme gonderilen ses dalgalarinin frekansi, cismin hizina, yoniine ve

probun konuma bagli olarak degisimi goriilmektedir [14].
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Kaynalk SGozslenen Mesne

\ .)D :

Kavynak we gozlenen nesne sabit

<))

Sizlenen nesne kaynada dogru harelket edivor

) Fr -

Giozlenen nesne kaynaldan u=aldlagivor

Sekil 3.12. Doppler etkisinin harekete bagl olarak olusumu

Doppler etkisi, gbzden bir nesneye gonderilen sinyalin frekansiyla geri gelen sinyalin
frekans1 arasindaki farktir. Bu frekans farkinin nedeni hareket olup, bu hareket
kaynak veya gozlenen nesnede ya da ayni anda her ikisinde de olabilir. Gozlenen
nesnenin kaynaga dogru hareket etmesi gonderilen sinyalin frekansinin artarak geri

gelmesine neden olur.

Kisaca tamimlarsak bir gozlemcinin, yaklasan sabit frekanslhi bir ses kaynaginin
frekansinda artma, uzaklasan ses kaynaginin frekansinda ise azalma yoniinde frekans
kaymasi saptamasidir. Bu prensip US ye uygulandiginda, hareketli bir objeden
yansiyan sagilan ses frekansinin, doniistiiriiciiden gonderilen ses frekansina oranla
degisecegini sOyleyebiliriz. Yansiyan ses dalgasinin frekansindaki sapma Es. 3.1.

deki bagint1 ile verilir.

fr =t (C +v) / C (3.1)
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Burada;

v: Go6zlenen nesnenin hizi

f;: Alinan dalganin frekansi

fi: Gonderilen dalganin frekansi

C: Gonderilen dalganin iletim ortamindaki hizi

Eger gozlenen nesne kaynaga dogru 0 acisiyla yaklasiyorsa bu durumda nesnenin
hizi v.Cos® olacaktir. Bu durumda alinan sinyalin frekans1 Es 3.2 ile verilir (0

gelme acisidir).
fr=ft (C+vCos0) C (3.2.)

Eger gozlenen nesne sabit ve kaynak nesneye dogru v hiziyla hareket ediyorsa alinan

sinyalin frekans1 yine artacaktir. Bu durumda alinan frekans (3.3) bagintisi ile verilir.
fr=ft C/(C-v) (3.3)

Hareket, eger bir 0 acisiyla ilerliyorsa bu durumdaki frekansi Es. 3.4 ile tanimlamak

gerekecektir.
fr =ft C/(C-v.Cos0) (3.4)

Hem gozlenen nesnenin kaynaga ve hem de kaynagin nesneye dogru hareket etmesi
alman frekansin artmasina neden olmasina ragmen aslinda bu artiglar birbirinden
farklidir. Ilkinde sinyal degisiklige ugramaz ancak ikincisinde gonderilen dalga
sikistirtlir. Tibbi uygulamalarda ultrasonik dalga gozlenen doku veya kan hiicresi
tarafindan yansitilir. Bu yansima si¢crama bicimindedir. Yukaridaki etkilerin
kombinasyonu bize toplam doppler etkisini verir. Bu durumda frekans Es 3.5 ile

verilir.

fr=ft [(C+Vv.CosB)/ C]x[C/(C-v.Cosb)]
fr=ft (C+v.CosB)/(C-v.CosO)

fd = fr — ft diizenlemesi yapilirsa
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fd =t (C +v.Cos0 )/ (C - v.CosB ) — ft olur. C>> v oldugu i¢in

fd = ( 2ft. v.Cos0) C yazilir. Burada K = C/ 2ft denilirse

v = K fd / Cos0 olarak ifade edilebilir [12].

Buradan f(sapma) Es 3.5°deki formiil ile verilir.

f (sapma) = (2 ft v Cos0) / C (3.5)

Bu esitlikte:

ft = Doniistiiriicii frekanst,
v = Kan akim hizi,

0 = Ses demeti ile kan akim dogrultusu arasindaki agi,
C = Sesin dokudaki hizidur.

Bu formiilde sesin dokudaki hiz1 ve doniistiiriicti frekansi bilindiginden, formiiliin
degiskenleri ses demeti ve kan akimi arasindaki aci ile kan akim hizidir. Aygit
dokuya gonderilen ses dalgasinin frekansi ile donen dalgalarin frekansi arasindaki
farki saptadiktan ve kan akimi ile ses demeti arasindaki acinin kosiniis degerinin
belirlenmesinden sonra kan akim hizi kolayca belirlenebilir. Doppler sinyalinin
frekans1 duyulabilir ses frekans spektrumu igerisinde kalir. Operatdr inceleme
sirasinda doppler kaymasi seslerini aygit hoparloriinden dinleyebilir.

Doppler US incelemeleri siirekli dalga (continuos wave), dupleks (pulsed wave) ve

renkli doppler (color doppler) cihazlarinda yapilabilir.
3.8. 1. Siirekli dalga

Doppler sistemlerinde dokuya kesintisiz ses dalgas1 gonderilir ve donen ekolardaki
frekans sapmast hesaplanir. Bu sistemlerde aksiyal rezoliisyon olmadigindan

saptanan sinyalin hangi derinlikten geldigi bilinemez. Ayni trase iizerinde birden
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fazla damar bulunmasi durumunda elde edilecek sinyal ile dogru bir degerlendirme
yapilamayacaktir. Bu tip sistemler obstetrikte cocuk kalp seslerini monitorize

etmede kullanilmaktadir.
3.8. 2. Dupleks sistemler

Dupleks sistemlerde B mod goriintiisiinde saptanan damar iizerinde belirlenen bir
bolgeden (kapr aralifi-range gate) yansiyan ses sinyalleri degerlendirilir. Saptanan
ekolardaki frekans sapmasimin zaman icerisindeki degisiklikleri, ekranda grafik

seklinde (doppler spektrumu) cizdirilir.
Kan akimu ii¢ sekilde karakterize edilmistir:

Diiz akim (plug akim) biiyiikk atardamarlarda goriilen kan akim karakteridir. Diiz
akimda damarin bir kesidi icerisindeki tiim kan akim hizlar1 birbirine esittir. Bu tip

akimda doppler spektrumunda (grafiginde) kan akimi bir ¢izgi seklinde temsil edilir.

Laminair akim daha kiiciik arterlerde izlenen akim ¢esididir. Laminar akim tipinde
damar merkezindeki kan akim hizlar1 ¢ok yiiksek iken damar duvarina yakin
kesimlerde siirtiinme etkileri nedeniyle akim hizlarinda yavaslama goriiliir. Doppler

spektrumunda akim ¢izgisinin alt1 sifir ¢izgisine kadar dolu izlenir.

Turbiilan akim akis yOniiniin tersine olan kan akimlarimin da bulundugu tiirdiir.
Turbiilan akim damar liimenindeki siddetli daralmalarda ortaya ¢ikar. Bu tip akimda

doppler spektrumda sifir ¢izgisinin altinda da (ters yonde) akim sinyalleri goriiliir.

Dupleks dopplerde cizdirilen grafik iizerinden kan akim hizlar1 ol¢iimii yanisira,
akim karakteristikleri ve damara ait patolojiler de degerlendirilebilir. Boylece
incelenen vaskiiler olusumda akimin varlig1 ve yonii, arter yada ven oldugu, liiminal
darlik ve varsa darligin siddeti belirlenebilir. Ancak bu yontemde damarlarin hemen
belirlenmesi giictiir ve akimin arastirilmasi i¢in kapi araliginin damar oldugu

diisiiniilen alanlarda, uzun siire gezdirilmesi gerekebilmektedir.
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3.8. 3. Renkli doppler

Renkli doppler cihazlarinda ekranin secilen bir bolgesinden (color box -renk kutusu)
gelen ekolarin tiimiinde, doppler kaymasi hesaplanir. Hesaplanan frekans sapmasina
gore damarlarda kan akim yonii ve hiz belirlenir. Sadece belirlenen alandaki (renk
kutusu i¢inde kalan) wvaskiiler yapilar kan akim yonii ve hizlarina gore
renklendirirken, ilgi alam1 disinda kalan vaskiiler yapilarin doppler sinyalleri
degerlendirilmediginden bu olusumlar1 gri skala tonlarinda izleriz. Renklendirme
stratejisi kan akim yOniine ve hizina gore yapilir. Doniistiiriiciiye yaklasan kan
akimlar1 kirmizi (yada mavi) renkle kodlanirken, uzaklagsan akimlar mavi (ya da
kirmiz1) kodlanir. Ayn1 yone olan akimlardan yavas olanlar ayn1 rengin koyu, hizl
akimlar ise agik tonlar ile renklendirilir. Bu yontem kan akimi hizlar1 konusunda
niteliksel bir fikir vermektedir. Kan akim hizlarmin ve akim karakter analizinin

detayli yapilabilmesi i¢in doppler spektrumunun incelemesi gereklidir.
3.9. US Artefaktlar:

Diger radyolojik yontemlerde oldugu gibi ultrasonografide de bircok artefakt
olusmaktadir. Tamsal bir problemle karsilagilmamasi agisindan uygulayicinin

artefaktlar ¢ok iyi bilmesi gerekmektedir.
3.9.1. Akustik golge

Tas-kalsifikasyon gibi ses dalgasinin iletiminde, yumusak dokulara oranla belirgin
empedans farklilig1 gosteren olusumlarda izlenen bir fenomendir. Bu empedans
farklilig1 nedeniyle, sesin ¢ok biiyiik bir kismi1 yansir. Ses dalgasinin kalan kismi1 da
absorbe oldugundan, tas ve kalsifikasyon gibi olusumlarin arkasina gecemez.
Dolayisiyla bu olusumlarin arkasinda akustik golge adim verdigimiz siyah bir bant

izlenir.
3.9.2. Arka duvar zenginlesmesi

S1v1 iceren kistik olusumlarin, ses dalgasini dokulara oranla daha az absorbe etmesi
nedeniyle gelisen bir artefaktdir. Ses dalgasi kistik olusumun bitimine (ayn1 anda es

derinlikteki komsu yumusak dokuda ilerleyen ses dalgalarina oranla) daha giiclii
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ulasacaktir. Kistin arkasina daha giiclii gecen ses dalgalari, daha giicli ekolar
yansitacagindan bu lokalizasyondaki yumusak dokular diger kesimdekilere oranla

daha beyaz (hiperekoik) goriileceklerdir.
3.9.3. Kirillma

Ses dalgasi, ilerleme diizlemine egik konumlanmis yansitici yiizeylere carptiginda
goriiliir. Isigin bir ortamdan farkli bir ortama gegisinde oldugu gibi, ses dalgasinin
yonii degisir. Iki ortam arasindaki empedans farki ve yansitici yiizeyin egimi kirilma
oranin1 belirler. Kirilma artefakti klinik pratikte en cok kistik olusumlarin
duvarlarmin arkasinda hiperokoik golgelenmeler seklinde kendini gosterir.Kirict
etkiler, baz1 durumlarda yansitict yiizeylerin ekran iizerinde olmasi gerekenden
farkli konumlarda yerlesmesine yol agabilir. Bu tip etkiyi pratikte en ¢ok abdominal
incelemelerde duplikasyon artefakti olarak goriiriiz. Duplikasyon artefaktinin nedeni
ses dalgasinin karin 6n duvarinda kas (rektus abdominus) ve yag dokular1 arasinda

kirilmasidir. Bu durumda abdominal aort gibi orta hat olusumlar ¢ift izlenirler.

3.10. Doppler US Artefakt

3.10. 1. Aliasing

Dokuya gonderdigimiz her ses pulsu kan akimiyla karsilastigt andaki doppler
bilgisini US cihazina tasimaktadir. Yani kan akim karakterini yansitan grafik stirekli
degildir ve birim zamanda dokuya gonderdigimiz pulslarin sayis1 kadar bilginin yan
yana getirilmesi ile temsil edilmeye c¢alisilir. Diger bir deyisle her bir puls ile kan

akimi orneklenmektedir.

US aygitindan gonderilen puls sayis1 kan akimimi 6rnekleyebilmelidir. Puls sayisi
gerekenden azsa US cihazi hizli akimlar ters yone yavas akimlar olarak saptar. Bu
durumda hizli akimlarin grafikte olusturduklan tepeler aniden kesilerek -0-

cizgisinin altinda temsil edilirler.
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Renkli dopplerde, hizli akimin oldugu bolgelerin renk kodu, ters yone akimlar
gosterecek sekilde atanir. Aliasingin 6nlenebilmesi i¢in dokuya daha ¢ok ses dalgasi

paketi (darbe) gonderilmelidir.
3.10. 2. Ayna artefakti

Ayna artefakti uygulama acisinin ¢ok yiiksek oldugu ve doppler kazancinin (gain)
yiiksek oldugu durumlarda ortaya c¢ikar Elde edilen spektrum sifir ¢izgisinin her iki

tarafinda simetrik bir dalga formu gosterir.Renkli dopplerde ise damar icerisinde her

iki rengin karmasasi izlenir.

3.10. 3. Color out artefakt

Renkli doppler sistemlerde Ozellikle renk kazancinin yiiksek oldugu durumlarda
hastanin ve doniistiiriicliniin cok kiiciik hareketlerinin ekranda yada ekranin bir

boliimiinde renklenmeye yol agmasidir.
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4. ULTRASONIK DALGALARIN BiYOLOJiK ETKILERI

Tam maksadiyla kullanilan ve gii¢ limitleri i¢inde kalan Ultrasonun bugiine kadar
zararh etkisine rastlanmamistir. Bir ¢ok tibbi cihazin prob ¢ikisindaki ultrasonik gii¢
5-50 mW/cm arasinda degismektedir. Ultrasonik dalgalarin dokularda meydana
getirdigi etkiler, dalganin frekansina, uygulama zamanina, demetin yogunluguna ve
darbenin siiresine baglidir. Ornegin omurilik, 10 ms siireli ve 100 ms periyotlu 50
W/cm siddetinde bir ultrasonik etkiye maruz birakilirsa, doku yiiz yirmi senede

tahrip olmaktadir.
Ultrasonik dalgalarin baslica biyolojik etkileri asagidaki gibi siralanabilir:

Oyma etkisi: Ultrasonik nebiilizor ve temizleyicilerin ¢alisma prensibi bu
esasa dayanir. Ultrasonik dalgalar carptig1 ortamda, 6zellikle suda, hava kabarciklar

olusturur.

Is1 etkisi: Ultrasonik dalgalar carptiklar1 ortamlara enerjilerinin bir kismini

devrederek 1s1 etkisi  yaratirlar bu etki esitlik 4.1 bagintisi ile gosterilebilir.

U=al 4.1)

Burada:

U: Is1 enerjisi, W
o Sogurma katsayist ,cm

I : Demet yogunlugu, W/cm’dir.

Tanisal ultrasonda kullanilan gii¢ seviyeleri her 10 dakika i¢in 1,2 °C’lik sicaklik

artisina sebep olur ki, bu artis ihmal edilebilecek bir seviyededir.

Kesme etkisi: Ultrasonik dalgalar carptiklart dokularda kesme etkisi yaratirlar.
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Hiicre ici hareketlenmeler: Ultrasonik dalgalar carptiklar1 hiicrelerde hiicre

ici s1v1 hareketlenme yaratirlar.

American Institute of Ultrasound in Medicine (AIUM) viicut i¢in zararsiz kabul

edilebilecek ultrasonik dalga siddetini 100 mW/cm olarak belirlemistir.

Tibbi Ultrasonun bugiine kadar zararh etkilerine rastlanmamis olmasi, ileride gelisen
teknoloji 15181 altinda yapilacak arastirmalarda da zararh etkilerine rastlanmayacagi

anlamina gelmez.

4. 1. Ultrasonografinin Doku Uzerindeki Yan Etkileri

Ultrason dalgalar1 giiniimiizde hem tanisal amagla hem de teshis amaciyla
kullanilmaktadir. Tamisal ultrasonda dokular hakkinda Onemli bilgiler elde
edilmektedir. Tedavi amach ultrasonda ise hastalikli dokular1 yok etmek igin ses
dalgalar istenilen bolgeye gonderilmektedir. Ayrica ultrason, bobrek tasinm kirtlmasi
icin de kullamlmaktadir. Bu islem esnasinda yiiksek genlikli ve odaklanmis ses
dalgalar kullanilir. Buna karsin teshis amacli ultrasonda daha diisiik genlikli akustik
dalgalar kullanilir. Doku-ultrason etkilesimi sonucunda bazi kosullar altinda dokuda

zararh etkiler olusabilmektedir [17].

4. 2. Ultrasonografide Yan Etkilerin Olusum Sebepleri

Diger goriintiileme ydntemlerinde oldugu gibi tanisal ultrasonda hastalar iizerinde
yan etkileri olabilmektedir. Bununla beraber cenin uygulamalarinda ¢ok dikkat
edilmekte ve cenin {izerinde bazi durumlarda tehlikeler ortaya cikabilecegi
diisiiniilmektedir. Halen cesitli akustik ¢ikis parametrelerinin (6rnegin, akustik siddet,
basing, gii¢, v.s.) biyolojik sonuglarla iligkisi tam olarak anlagilamamigtir. Simdiye
kadar yapilan calismalar ultrasonun yarattigi biyolojik etkileri gosteren 1s1 ve
mekanik mekanizmasi olmak iizere iki temel mekanizmay1 tamimlamaktadir [17,18].
Ultrasonun dokuda yarattigi bu biyolojik etkilerin ortaya g¢ikarilmasi i¢in yogun

calismalar yapilmaktadir.
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4.2. 1. Mekanik etkiler

Tanisal amacl ultrasonda, ultrason uygulama kosullar1 (ultrason uygulama siiresi,
akustik gii¢, frekans, odaklama gibi) ultrasonun biyolojik etkilerinin en aza indirilecegi
sekilde olusturulmustur. Buna ragmen bazi durumlarda ultrason uygulanan dokuda
biyolojik etkiler ortaya cikabilmektedir. Ultrason dalgalarn uygulanan dokuda
olusabilecek en onemli mekanik etki, gecici yada kalic1 kavitasyonlarin olusumudur.
Dokuda bulunan gaz baloncuklari (mikro baloncuk) uygulanan ultrason dalgasinin
etkisiyle ilk yaricapindan daha biiyiik (genisleyecek) veya daha kiiciik yaricapa
(bliziisme) sahip olacaktir. Bu genisleme sirasinda baloncugun yarigap:, ilk
yaricapindan iki kat daha biiyiik degere ulasamazsa doku i¢in zararsiz olan kararh
kavitasyon olusur. Bu durumda baloncuklar kararli hale gelmekte ve ses dalgasina
uygun olarak salinim yapmaktadir. Dokuda bulunan baloncuklar, daha yiiksek basinca
sahip ultrasona maruz kaldiginda ilk yaricapindan iki kat daha fazla degerdeki
yaricapa kadar genisleyebilir. Boylece baloncuklar kararli durumdan kararsiz duruma
gecerler. Bu durumda baloncuklarin biiziismesi ile baloncuklar en kiiciik yarigapa sahip
olmaktadir. Baloncuklar en biiyiik yaricapindan en kiigiik yarigapina dogru biiziisiince
icindeki gazin sicaklifn 100 Kelvin’e ulasabilmekte ve basinci oldukga yiiksek
degerlere c¢ikabilmektedir. Bu islemlerin ardindan viicut i¢in olduk¢a zararli olan
serbest radikaller olugmaktadir. Buna karsin belirli bir esik seviyesinin {izerine

cikilmadikga bu etkinin olusmadigr bilinmektedir [19].

Ultrason dokuya gecisi esnasinda dokuda diisiik seviyede 1simim kuvveti olusturur.
Bu kuvvet ultrason dalgasinin yayilim dogrultusunda olup hem ses dalgasinin
karakteristigine hem de doku ile ilgilidir. Deney hayvanlarinda yapilan calismalar
sonucunda kontrast ajanlarinin bu kuvvetin etkisiyle damar duvarlarina dogru hareket

ettigi bulunmustur [19].

4. 2. 2. Is1l etkiler

Ses dalgasinin doku icerisinde ilerlemesi esnasinda ultrason enerjisinin bir kismi

doku tarafindan sogurulmakta, bir kismu ultrason kaynagina geri yansimakta ve diger
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kalan kisim ise doku icerisinde ilerlemektedir. Doku tarafindan emilen akustik enerji 1s1ya
cevrilmektedir. Bu etkinin uzun siirmesi dokuda 1s1 birikimini artinir. Istya ¢evrilen bu
enerji yiiksek degerlerde oldugunda doku igin zararh olabilmektedir. Tedaviye yonelik
ultrason ¢aligmalarinda doku ile ultrasonun bu etkilesiminden faydalanilarak istenilen
doku tizerinde sicaklik artisi meydana getirilir. Bu etkiden yararlamlarak hasta doku yok
edilebilir. Istya cevrilen akustik enerji, dokunun 1s1l 6zelliklerine, ultrason dalgasinin
fiziksel ozelliklerine (ses dalgasinin frekansina, akustik giiciine, tarama sekline gibi)

ve ultrasonun uygulama siiresine baglidir.

4. 3. Ultrasonun Yan Etkileri Uzerine Yapilan Uluslararas1 Calismalar

Tanisal ultrasonun giivenli kullanimina y6nelik ultrason topluluklar ¢esitli zamanlarda
kilavuzlar yayinlamiglardir. Bu kilavuzlar ultrason cihazlar icin diizenleyici bir yayin
olmamakla beraber ultrason operatdrlerine hastada ortaya ¢ikabilecek yan etkileri en
aza indirebilecek kullanim seklini tanimlanmaktadir. Ayrica bu topluluklar ultrason

cihazini kullanan operatérlerin egitilmesinin 6nemini ifade etmektedir.

Tamsal ultrasonun yan etkilerinin incelenmesinden sonra, merkezi ABD'de bulunan
Food And Drug Administration (FDA) ABD'de satilan ultrason cihazlarinin akustik ¢ikis
giiclerini sinrlama yoluna gitmistir. FDA belirttigi gii¢ limitlerinin altinda yapilan
ultrason incelemelerinin yan etkilerinin olusmayacagini belirtmistir. FDA'nin
sinirladig gii¢ limitlerini uygulama bolgesine gore 4 ana gruba ayrilmistir. Bunlar
cevresel damarlar, kalp, gebelik ve g6z incelemeleridir. Bu sinirlamada (Cizelge 4.1)
her bir uygulama alan1 icin degisik akustik giiclere izin verilmistir. Ozellikle goz ve

gebelik incelemelerinde akustik giiciin diisiik tutulmas1 istenmistir [20].
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Cizelge 4.1. FDA' nin belirledigi maksimum akustik gii¢ siddetleri

Ultrason Uygulama Alanlar1 (Izin verilen anlik tepe
degerinin konuma bagl
ortalama siddeti (mW/cm?)

Cevresel Damarlar 720

Kalp 430

Gebelik incelemeleri 94

Goz 17

AIUM/NEMA 1992 yilinda tanisal ultrason cihazlarinda 1s1l ve mekanik indekslerin
gercek zamanl olarak gosterilmesi standardini olusturmustur. Bu standart ilerleyen
zaman igerisinde degisikliklere ugramistir. FDA bu indekslerle ilgili standardin
ortaya c¢ikmasiyla birlikte ¢ikis gii¢lerinin limitlerini yiikseltmistir (Cizelge 4.2) Bu
degisim Ozellikle gebelik uygulamalarindaki ¢ikis giiclerinin  artmasinda
gozlemlenmektedir. Tamisal ultrasonun yan etkilerinin ortaya ¢ikmadigi giic esik
seviyesi ve akustik parametreler ile yan etkilerin iligkisi tam anlamiyla

belirlenememistir [20, 21].

Cizelge 4. 2. FDA 'min revize ettigi maksimum akustik gii¢ siddet seviyeleri

Ultrason Uygulama Alanlar1 (Izin ~ verilen anlhk tepe
degerinin  konuma  bagh
ortalama siddeti (m\V/cm?)

Cevresel Damarlar 720
Kalp 720
Gebelik Incelemeleri 720

Goz 50
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4. 4. Cikis Goriintiileme Standardi (output display standard, ods)

AIUM/NEMA tarafindan tanimlanan ¢ikis gosterge standardina (ODS) ait akustik
gostergeler ultrason cihazinin olusturabilecegi yan etkiler hakkinda kullaniciya bilgi
vermektedir. Cikis goriintiileme standardinin tanimladig: iki 6nemli indeks vardir.

Bunlar 1s11 ve mekanik indekslerdir [22].

Mekanik indeks (MI): Mekanik indeks, ultrasonun doku iizerindeki mekanik etkileri ile
ilgili bir gosterge niteligindedir.Ultrason basing dalgasinin dokularin i¢inden gecmesi
sirasinda sikistirilabilir gaz kabarciklarinin biiziigmesi sonucunda ortaya ¢ikan enerji
bu mekanik etkilere 6rnek olarak verilebilir. Giiniimiize kadar teshis amacl ultrasonik
donanimlarla yapilan ultrason ¢ikis seviyelerine maruz kalan insanlarda herhangi bir
mekanik biyolojik etkinin ortaya ciktign tespit edilememistir. Bununla birlikte bazi
aragtirmalar asagidaki sonuglart ortaya cikarmistir. Bobrek tasinin kirilmasi isleminde
bazen taniya dayali goriintillemede kullamlanlar ile aym seviyeli en yiiksek basing
degerlerine sahip fakat farkli frekanslardaki ultrason dalgalarinin mekanik biyolojik
etkiler olusturdugu gozlenmistir. Daha kiiciik organizmalarla viicut disinda yapilan
deneyler ve gozlemler bazi teshis amach ultrasonik donaniminda kullanilan frekans
ve basing seviyesine sahip ultrason dalgalar ile kavitasyonlarin olustugu gozlenmistir

[21].

Teshis amacli ultrasonik donaniminda kullamilanlar ile aym seviyede ultrasona
maruz kalmis eriskin farenin akcigerinde kilcal damar kanamasi gozlenmistir.
Yetiskin farelerde bunun goriilmesine ragmen, benzer etkiler fetuslarda gozlenmemistir

[21, 23].

Mekanik etkilerin hangi kosullar altinda ortaya cikabilece§i tam olarak
belirlenememesine ragmen, bu etkilerin ortaya ¢ikma olasiliginin akustik giiciin
artmasiyla arttifnt ve ultrason frekansinin artmasiyla azaldigi kabul edilmektedir.
Belirli bir ¢ikis seviyesi asilmadikca bu mekanik etkilerin olusmadigi bir esik

seviyesinin bulunduguna inanilmaktadir [19, 24].
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Isil indeks (TI): Ultrasonun sebep oldugu sicaklik artisim1 hesaplamak igin genellikle
biyoisi transfer denklemlerinden faydalanilir. Bu amaca yonelik olarak simiilasyon
programlarindan yararlanilir ve yaygin olarak Spheresum programi ve Nyborg
algoritmas1 temel alinmaktadir [25,26]. Bu indeks olasi 1sil etkiler sonucu
olusabilecek zarar hesaplamak icin verilmistir. Insan viicudunun degisik bolgelerine ait
farkli 1s11 indeks modeli ve kategorileri mevcuttur (Cizelge 4.3). Her bir kategoride
doniistiiriiciiniin aktif acikligina, demet genisligine ve lstiinliikleri goriintiileme moduna

(sabit taramal1, taramal1) bagli olarak bir ya da birden fazla 1s1l indeks bulunmaktadir.

Cizelge 4.3. Isil indekse ait kategori ve modeller

Isil Indeks Modelleri

Isil Indeks Kategorisi | Taramali Mod Sabit taramali Mod

Yumusak doku 1s1l indeksi |A. Yiizeyde bulunan yumusak |B. Biiyiik aciklik C.

(TIS) doku Kiiciik agiklik

Odak noktasinda bulunan |A. Yiizeyde bulunan yumusak |D. Odak noktasinda
kemik dokusuna ait1s11  |doku bulunan kemik dokusu
indeks

(TIB)

Kafatasina ait 1s1l indeks ~ |E. Yiizeyde bulunan kemik
(TIC) dokusu

Yumusak doku 1s1l indeksinde (TIS) ii¢ farkli yumusak doku modeli bulunmaktadur. iki
model doniistiiriiciilerin aktif a¢ikliginin kii¢iik ve biiyiik olmasina gore olusmakta,
diger model ise taramali moda gore olugmaktadir, Bu modele Doppler ve M modu,
diger modele ise B mod ve renkli akis goriintiileme yontemi Ornek verilebilir [21].
Kemik 1s1l indeks (TIB) ise sabit taramali modda kemigin odak bdlgesinde yer
almasi durumunda ortaya ¢ikmaktadir. Gebelik incelemelerinin ikinci veya tigiincii ii¢
aylik donemlerdeki ultrason calismalari buna 6rnek verilebilir. Taramali modda ise
yumusak doku modeli kullanihir. Ciinkii yitizeydeki sicaklik artist odakta bulunan
kemikte meydan gelen sicaklik artisindan fazla olmaktadir.
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Kafatas1 kemigine ait 1s1l indeks (TIC) yiizeye yakin kemik durumunda (6rnegin
kafatas1 kemigi incelemeleri) kullanilir. Bu model hem sabit taramali mod i¢in hem de

taramal mod i¢in gecerlidir.

4. 5. Tamsal Ultrasonun Giivenli Kullanim Icin Olusturulan Klavuz Tavsiyeler

Ultrasonun ilk kullanimindan itibaren tanisal ultrason cihazlar siirekli olarak
degisime ugramistir. Bu degisim giiclii ve kompleks sistemlerin olugsmasini saglamstir.
Bu gelisim siiresinde ultrason cihazlarinin ¢ikis giicleri artmistir. Yiiksek c¢ikis giiciine
sahip problarin kullanilmasi, doku hakkinda daha cok bilgi edinilecegi anlamina
gelmemekle birlikte, yan etkilerin olugma riskini artirmaktadir. AIUM/NEMA'nin
olusturdugu 1s1l indeks olusabilecek maksimum sicaklik artis1 ile ilgilidir. Uzun siireli
darbeler ve yiiksek darbe tekrarlama oranlann genellikle Darbeli Dopplerde
kullanilmaktadir. Bundan dolay1 Darbeli Dopplerin olusturdugu ortalama gii¢ siddetleri
B moddakine gore daha fazladir. Dolayisiyla daha fazla biyolojik etki olusturma riskine
sahiptir.Ultrason dalgasinin belirli bir doku iizerinde siirekli olarak sabit kalma siiresi
1511 etkilerin olusumunda oldukca etkilidir. Ultrason uygulama siiresi dogrudan
operatoriin deneyimine ve uygulama alanina gore degismektedir. Yiiksek 1sil ve
mekanik indeksler, ultrasonun biyolojik etkilerinin olusma olasiliginin yiiksek oldugunu
belirtir. Bu indekslerin I'in altinda oldugu calismalar zararsiz olarak kabul edilir.
Cihazlarda gosterilen indeksler doniistiiriicii ve ¢alisma moduna baghdir. Ornegin B
mod icin MI ekranda gosterilebilir. Doppler, M mod ve Renkli Akis Doppleri i¢in TI
ekranda gosterilmelidir. Tl'in ve Ml'in aym anda ekranda gosterilmesi daha
uygundur. Uygulama siirelerinin etkileri bu indeksler iizerinde goriilmemektedir. Bu
onemli bir eksikliktir. Ayrica 1s1l indeks hesaplamalarinda hastanin sicakligi dikkate
alinmamustir. Ultrason kullanicilarin Tl'in veya Ml'in 1'den biiyiik oldugu calismalarda

ayn1 doku iizerindeki uygulama siiresini miimkiin oldugu kadar kisa tutmalidr.

Ultrasonun giivenli kullanimi1 hakkinda uluslararasi bir diizenleme bulunmamaktadir.

Bazi iilkelerin kendi ultrason topluluklari bulunmaktadir. Bu organizasyonlar cesitli
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tavsiyeler ve rehberler yayinlamaktadirlar. Bunlarin 6nde gelenleri WFUMB, EFSUMB,
ASUM olarak siralanmaktadir [20].

WFUMB organizasyonunun ultrasonun giivenli kullamimi hakkindaki goriisleri ve

tavsiyeleri:

Basit B mod goriintiilleme yontemleri i¢in gelistirilen cihazlarin akustik gii¢leri zararh
sicaklik artisina neden olabilecek yetenege sahip degildir. Dolayisiyla B mod ultrason
calismalarinin  kullaniminda sakinca goriilmemektedir. Perfiizyon olmayan dokular
izerinde yapilan deneylerde 6zellikle kemik yumusak doku yiizeyinde Snemli sicaklik
artisimin oldugu tespit edilmistir. Bu artis belli bir bolgeye uygulanan ultrason dalgalarinin

uygulama siirelerinin minimum edilmesiyle azaltilmaktadir.

Cikis giicii kontrol edilebilen cihazlarda istenen tanisal bilgilerin elde edilmesine uygun
en disikk akustik giicler kullamlmalidir. Sicaklik artigimin  6nemli bir sebebi de
doniistiiriiciiniin kendisinden kaynaklanmaktadir. Bu etki en ¢ok doniistiiriiciiniin doku ile

temas ettigi bolgede olmaktadir.

Tanisal ultrasonun 1,5 °C sicaklik artisina neden olmadigl calismalar 1s1l etkiler
acisindan Onemsizdir. 5 dakika ile 4 °C sicaklik artisinin oldugu cenin caligmalart
potansiyel tehlikeli olarak kabul edilmektedir. B mod ve Doppler goriintiileme
yontemlerinde o©zellikle doku gaz ve kontrast ajanlarinin olmadigi durumlarda
ultrasonun yan etkileri ihmal edilebilecek diizeyde olusmaktadir. Doku gaz ve kontrast

ajanlarmin mevcut oldugu durumlarda ise akustik gii¢ ve uygulama siiresi miimkiin oldugu

kadar kiiciik tutulmalidur [20].

ASUM organizasyonun ultrasonun giivenli kullanimi hakkindaki tavsiyeleri:

Modern cihazlarda en yiiksek giic yogunlugu genellikle darbeli Doppler modunda
olusmaktadir. Darbeli Doppler calismalarinda ultrason demeti kiiciik bir hacim

iizerinde odaklanmakta ve sabit tutulmaktadir. Dolayisiyla ayn1 dokuda yiiksek
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sicaklik artist meydana gelmektedir. Hayvanlar ile yapilan deneyler, 6zellikle kemik dokusu
yiizeyinde yiiksek sicakhk artisinin meydana geldigini ortaya ¢ikarmaktadir.

Kullanic1 akustik giicti ve uygulama siiresini kisa tutmalidir. Ayrica kullamer {iretici firma
tarafindan saglanan uygulama notlarina ve keraik yada gaz iceren dokularla ilgili
cahsmalarda dikkat edilmelidir. 1,5 °C altinda sicaklik artisina neden olan caligmalar
zararsiz kabul edilmeli ve bu caligmalarda sakinca goriilmemelidir. Ozellikle cenin
uygulamalarinda 5 dakika siireyle 4 °C sicakhk artisina neden olan ¢aligmalar tehlikeli
kabul edilmeli ve uygulama siiresi kisa tutulmalidir. Gebelik incelemelerinde Darbeli
Doppler kullaniliyorsa istenilen tanisal bilgilere uygun olarak akustik giic ve uygulama

siiresi minimum tutulmalidir. Kullanicilar 1s11 ve mekanik indekslere dikkat etmelidir [19].

EFSUMB organizasyonun ultrasonun giivenli kullanimi hakkindaki tavsiyeleri

Doppler goriintiilleme ve 6lgme teknigi, B moda ve M moda gore daha yiiksek
uygulama siiresi ve giicleri icermektedir. Dolayisiyla Darbeli Doppler teknigi
potansiyel risk olugturmaktadir. Gebelik incelemelerinde B mod ve M mod sakinca
goriilmeden kullanilmalidir. Ceninin kalp bolgesinin incelemesinde kullanilan akustik
giic seviyeleri yeterince diisiiktiir ve kullaniminda sakinca yoktur. Doppler modunda
kullanilan ultrason uygulama siiresi ve akustik giic, B moda ve M moda gore daha
fazladir. Kullanici Darbeli Doppler ¢alismalarinda maksimum giiciin kullanildigina,
Renkli Akis Dopplerde ise kiiciik renkli kutularda biyolojik etkilerin olusma
olasiliginin yiiksek oldugunu bilmelidir [20].

Ultrasonun yan etkileri hakkinda yapilan calismalardan elde edilen sonuglara gore
ultrason kullanicilarinin  egitimli olmasimin gerekliligi, gereksiz kullanimlardan
kacinilmasinin Onemine deginildigi agik¢a anlagilmaktadir. Deneyimli ultrason
operatorleri daha kisa siirede istenilen bolge hakkinda daha fazla bilgi

toplayabilmektedirler.
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5. SERBEST RADIKALLER VE BiYOLOJIK ETKILERIi

Insan viicudunda serbest radikallerin fizyolojik kosullarda olusturuldugu bircok
mekanizma ve metabolik yol vardir. Bunlar kisaca agagidaki gibi 6zetlenebilir:

1. Mitokondrial elektron transport zinciri: Normal elektron akisi esnasinda en son
olusan iiriin sudur (O, + 4H" + 4¢” — 2H,0)

Halbuki elektronlarin elektron transport zincirinden kacip molekiiler oksijenle direkt
olarak reaksiyona girmesi siiperoksit radikalini olusturur (O, + ¢ — O, ).

Mitokondriyal solunum zincirinde akan elektronlarin yaklasik olarak %1lil 3’ii bu
sekilde toksik bir iirlinii olusturmak {izere sizintiya ugrar.

2. Mikrozomal elektron transport zinciri: Endoplazmik retikulumda o6zellikle
ksenobiyotiklerin metabolizmalarn esnasinda ve diger endojen maddelerin
metabolizmasi esnasinda yan iiriin olarak serbest radikaller iiretilir. Burada
elektronlarin kacak yaptigt en Onemli yapt NADPH sitokrom P450 rediiktaz
enzimidir.

3. Miks fonksiyonlu oksidazlar: Amino asit oksidaz, sitokrom oksidaz, monoamin
oksidazlar, ksantin oksidaz en Onemlileridir. Bunlardan 6zellikle ksantin oksidaz

piirin katabolimasinin en son iki reaksiyonunu katalizleyen enzim olarak baz1 6zel
durumlarda fazla miktarda O, iiretir.

4. Solunum patlamasi: Notrofiller fagositoz esnasinda, membran ve
sitoplazmalarinda bulundurduklar1 NADPH oksidaz ve myeloperoksidaz enzimleri
ile hem serbest oksijen radikalleri hem de asir1 okside edici HOCI gibi ajanlar
ireterek karsilagtiklar1 virus, bakteri, mantar gibi ajan patojenleri yok ederler. Bu
islemler esnasinda hem ana hem de ara iiriin olarak ¢ok fazla miktarda ROT olusur.

5. Prostaglandinlerin sentezi: Prostaglandinlerin sentez edildigi lipooksijenaz ve
siklooksijenaz ana metabolik yollarinda farkli basamaklarda ROT {iretilir. Bunlarin
diginda ayrica bazi kiiciik molekiillerin oto-oksidasyonu da (tiyoller, katekolaminler,
hidrokinonlar, flavinler, antibiyotikler gibi) ROT olusumuna katkida bulunmaktadir.

Ayrica maruz kalinan bazi eksojen ajanlarda viicutta ROT olusumuna sebep
olmaktadir. Bunlar stres, radyasyon, antineoplastik ajanlar, ksenobiyotikler,

bagisiklik yapan bazi maddeler, hiperoksi, pestisitler, aromatik hidrokarbonlar,
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anestezik maddeler, sigara dumam vb. serbest radikallerin eksojen kaynaklar olarak

bildirilmektedir [27, 28].

Bunlarin disinda, diagnostik amacgli da olsa MI'i yiiksek ultrasonunda uzun siire
kullanildiginda serbest radikal aracilikli hiicre i¢i ve hiicre dis1 oksidatif stresi
artirdigina dair yayinlar mevcuttur [29, 30]. Yeterli mekanik enerjiye sahip ses
dalgalarmin biyolojik dokularda hasara sebep oldugu yada tahribatlara yol agtig
uzun zamandan beri bilinmektedir. Ultrasonun canhi sistem iizerinde yapacagi bu gibi
tahribatlar termal yada non termal olabilir; termal olmayan etkinin kavitasyon yolu
ile etkili olabilecegi bir fenomendir [31, 32]. Belirli frekans araliklarinda siirekli
yada kesintili ultrason uygulamalarinin farkli biyolojik sistemlerde degisen oranlarda
sicaklik artisina sebep olduguna ait bir cok calisma mevcuttur [33-39]. Bu

calismalarin bir 6zeti Cizelge 5.1 de goriilmektedir.

Cizelge 5.1. Farkli parametrelerle uygulanan ultrason calismalarinda gdzlenen

Sicaklik artiglari.
Frekans | Giig Ispta Siire Ortalama | Hayvan Modeli
(MHz) | (mW) (W/em?) | (sn) AT (°C)
3.2 260 2.9 120 52 Guinea- Pig fetus
3.5 240 2.8 120 5.1 Guinea- Pig fetus
3.5 240 0.2 120 1.4 Guinea- Pig fetus
3.5 240 2.8 120 4.9 Guinea- Pig fetus
3.5 240 2.8 120 1.5 Guinea- Pig fetus
3.5 600 0.3 120 1.7 Koyun fetus
3.5 200 1.4 90 1.5 Yenidogan Domuz

Prob cikis giiclinde (mW) ve demet yogunlugundaki (Ispra W/em?) degisimler
(prob’un odaklamasi ayarlanarak) sicaklik artiginda etkili olabilmektedir. Ultrasonun
doku iizerindeki olumsuz etkileri belli bir esik seviyesinin asilmasi ile ortaya
cikmaktadir. Belli bir esik degeri asildiginda biyolojik etki meydana gelebilir.Doku

belirli araliklarla ultrasona maruz kaldiginda,bu uygulama araligina bagl olarak
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dokuda toplamsal bir biyolojik etki olusmayabilir.45 °C’ye kadar olan sicaklik artist
tehlikeli olabilecegi kabul edildiginden dolay1 dokuda ortaya ¢ikacak 37°C’ den
41°C’ ye kadar olan sicaklik artiglart olduk¢a uzun bir uygulama siiresi igin
tehlikesiz olarak kabul edilebilir [40].

Canli sistemlerde normal metabolik prosesler sirasinda veya maruz kalinan anormal
kosullara baghi olarak patolojik bir sekilde iiretilen bu serbest radikalleri, her
seviyede engelleyebilecek antioksidan sistemler bulunmaktadir. Bu antioksidanlar

etki etme tiplerine gore asagidaki gibi simiflandirilabilir:

*Baskilayici antioksidanlar (vitaminler, flavonoidler, mannitol, trimetazidin),

*Yok edici antioksidanlar (mitokondri, stoplazma ve hiicre dis1 alanda gérev yapan
antioksidan enzimlerin hepsi),

eZincir Kkirict antioksidanlar (fenoller ve aromatik aminler) ve

*Tamir etkisine sahip antioksidanlar olmak iizere simiflandirilabilir.

Genel olarak antioksidan sistemler enzimatik ve enzimatik olmayan sistemler olarak
iki grupta ele alimirlar. Endojen ve eksojen kaynakli enzim olmayan antioksidanlar
glutatyon (B-alanil sisteinil glisin), A, C ve E vitaminleri, bilirubin, iirik asit ve
redoks potansiyeline sahip grup bulunduran amino asitler, seruloplazmin, laktoferrin,
transferrin, albumin, hemoglobin, taurin, piriivat, glukoz, melatonin, oksipurinol, ve

demir selatorleri olan karnozin ve homokarnozin olarak siralanmaktadir.

Enzimatik antioksidan savunma sistemleri ise:

Glutatyon peroksidaz(GSH-Px): Viicudun biitiin doku ve hiicrelerinde bulunmakla
birlikte organlara gore farkliliklar gosterir, beyindeki aktivitesi diger bazi1 dokulara
gore daha azdir. Hiicre icinde sitoplazmada ve mitokondride daha yogun olarak
bulunur. Viicutta hidrojen peroksitin (H,O,) detoksifikasyonunda ve ayrica lipid
hidroperoksitlerin detoksifikasyonunda gorev alir. Koenzim olarak glutatyonu (GSH)

kullanir.
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Katalaz (CAT): Dort adet alt iiniteden olusmus glikoprotein yapisinda bir
hemoproteindir. Beyinde diger dokulara oranla aktivitesi diisiiktiir. Hiicrenin
ozellikle peroksizom partikiilleri ve mitokondrilerinde, daha az yogunlukta ise
sitoplazma ve endoplazmik retikulumunda bulunur. Ozellikle H,0» miktarinin asiri
arttigl durumlarda devreye girerek 2H,O, — 2H,0 + O, reaksiyonu geregi, bu

molekiilii suya cevirir.

Glutatyon rediiktaz (GSH-Red): Glutatyon peroksidazin reaksiyonu esnasinda olusan
okside glutatyonu (GSSG) rediikte glutatyona (GSH) doniistiirerek indirekt olarak
antioksidan etki gosteren bir enzimdir. Bu katalizi gerceklestirirken koenzim olarak

NADPH kullanir.

Siiperoksit dismutaz (SOD): 20,” + 2H" — H,0, + O, reaksiyonu geregi siiperoksit
radikallerini direkt olarak hidrojen peroksite ve molekiiler oksijene ¢evirmektedir .
Okaryotlarda SOD enziminin 3 adet izoenzimi tesbit edilmistir. Bunlar tasidiklari
prostetik grup olan metallere ve lokalizasyonlarina gére; Cu,Zn-SOD, Mn-SOD ve
ekstraselliler SOD (EC-SOD) seklinde smiflara ayrilirlar. Bunlarm disinda
okaryotlarda bulunmay1p prokaryotlarda bulunan Fe-SOD’da mevcuttur [41].
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6. ULTRASONUN FARE BOBREK DOKUSU ENZIMLERIi UZERINE
ETKISiNIiN DENEYSEL OLARAK iNCELENMESI

Ultrason uygulamasi sonucunda, fare bobrek dokusunda meydana gelen biyolojik
etkilerini aragtirmak amaciyla kullanilan ultrason diizenegi asagida belirtildigi gibi

hazirlanarak sonuglar degerlendirilmistir.

6.1. Deney Hayvanlarinin Hazirlanmasi ve Enzim Aktivitelerinin Olciimii

Ultrason islemlerinin rahat bir sekilde gerceklesebilmesi icin fareler anestezi ile
bayiltildi. Ayrica daha etkin bir verim alabilmek ve akustik kuplajin en iyi sekilde
saglanmasi amaci ile ultrason probunun gelecegi karin bolgesi tras edilmistir. Fareler
sirt {istii pozisyonda flaster bant ile sabitlenerek ve oda sicakligina getirilmis jeller

uygulanmak sureti ile US islemi gerceklestirilmistir (Sekil 6.1).

I—P Toeseonograft Cihary

= Uliason Jeli

ZEMIN

Sekil 6.1: Deney hayvanlarina ultrason uygulanmasi i¢in olusturulan deney diizenegi
ve farenin konumlandirilmasi

Calismada, daha once herhangi bir deneyde kullanilmamais, 30 adet eriskin Sprague-
Dawley cinsi disi rat kullanildi. Ratlar, 12 saat aydinlik, 12 saat karanlik ortamin
saglandigi ve optimal aspiratorlerle siirekli havalandirilan 21-23 °C’lik odada
tutuldular. Alt1 ayr1 kafeste, ad-libitum standart pelet rat besi yemi ile beslendiler. Su
gereksinimleri icin, giinliik degistirilen taze musluk suyu kullanildi. Deneyde

kullanilacak disi ratlar; yaklasik gebelik siiresi olan 20 giin siire ile erkek ratlardan
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ayr olarak bekletildi. Boylece gebe olmadiklar kesin olarak anlagildiktan sonra, bes
disiye bir erkek diisecek sekilde indiiklenmis ovulasyon sonrasi 3 giin siire ile
ciftlestirildiler. Ciftlesme siirecinin sonunda, disilerin vajeni lcc serum fizyolojik ile
yikandi ve yikama sivisindan lam iizerine smear yapildi. Smear Ornekleri; 151k
mikroskobunda X10 biiyiitme alaninda incelendi. Kornifiye epitel ve/veya spermium
gozlenen ratlar, gebe olarak kabul edildi ve bu an gebeligin 0’inc1 giinii olarak
alindi. Bu yontemle 30 adet disi rat i¢cinde 24 tanesinin gebe oldugu anlasildi. Gebe
ratlar; 8’i B Mode USG, 8’i Doppler USG ve 8’i kontrol olmak {iizere rastgele 3
gruba ayrildi. Gebeliklerinin 3. ve 7. giinlinde tiim ratlara 100mg/kg dozunda sag
uyluk i¢ yiiziine intra muscular (im) ketalar ile anestezi yapildi. Anestezi sonrasi
USG uygulanacak gruptaki 16 adet rat’a batin trasi yapildi. Ratlar sirayla sirtiistii
pozisyonda tahta tablaya flasterle tespit edildi. Toshiba SSH 140-A marka ultrason
cihazi ile herbirinin abdominal bolgelerine 3.75 MHz’lik probla 8 rat’a B Mode ve
diger 8 rat’a ise 16 PWD’ lik renkli akim doppler dalgalart 20 dakika boyunca

kesintisiz uygulandi.

Deneyin bitiminde 3 ayn kafese yerlestirilen ratlar anestezi etkisi gecene kadar
gozlendi. Ratlar; daha sonraki giinlerde gebeliklerinin devami ve gelisimi agisindan
sezaryen tarihine kadar beslenerek giinliik kontrolleri yapildi. Gebeliklerinin 20.
giiniinde 3 gruptaki toplam 24 adet rat’a sirayla anestezi uygulandiktan sonra
abdominal bolgeye bistiiri ile uygulanan vertikal kesiyle batina girildi. Uterus
icindeki fetuslarla total olarak ¢ikarildi ve agilarak fetuslar plasentalar ile birlikte tek
tek cikarildi. Hizla c¢ikarilan yavrularin yasamsal aktivitelerine bakildi. Her anne
ratdan elde edilen yavrular ayri ayri not edildi, plasentalarindan ayrildiktan sonra
kilolart o¢lgiildii. Kontrol grubundan 38, B Mode grubundan 44 ve renkli akim
doppler uygulanan gruptan 60 yavru rat elde edildi. Elde edilen ratlar makroskobik
malformasyon saptanmasi amaciyla ekstremiteleri basta olmak {izere tiim viicut
bolgeleri dikkatlice incelendiginde gorsel herhangi bir deformiteye rastlanmadi.
Sadece gruplar arasinda biiyiiklikk ve kilo agisindan bilyiik farkliliklar oldugu
goriildii. Tiim gruplardaki yavru rat’lara sirasi ile lokal anestezi uygulandiktan sonra
kalp, karaciger, beyin, bobrek ve akcigerleri ¢ikartildi. Her bir embriyodan elde

edilen bobrek dokular kiiciik oldugu i¢in, kontrol, B mode ve doppler uygulanan
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embriyolarin bobrekleri ayr1 ayrn Dbirlestirilerek esit agirhikta 8’erli gruplar
olusturuldu. Ornekler soguk NaCl (0.154 M) cozeltisi ile yikanarak temizlendi ve

inceleme tarihine kadar —70 °C de donduruldu.

Enzim aktivitelerinin 0l¢iilebilmesi i¢in, her bir gruptaki bobrek dokular
agirliklarinin 4 kati hacimdeki soguk Tris-HCI tamponu (50 mmol/l, pH 7.4) ile
homojenize edildi ve malondialdehit (MDA) analizi i¢in bu ilk ekstrakt’tan yeterince
alindi. Kalan kisim 15 dakika 4500 rpm de santrifiij edilerek supernatant kism1 enzim

aktivitelerinin analizi i¢in alindi.

Serbest radikal metabolizmasinda gorev alan enzimlerden SOD, CAT ve GSH-Px
enzim aktiviteleri siras1 ile Durak ve ark. [42], Aebi [43] ve Paglia ve Valentine ‘nin
[44] tarif ettikleri metodlara gore Ol¢iildii. MDA seviyesi Van Ye ve ark.’nin [45]
uyguladiklart metodla, caligma materyallerindeki toplam protein miktar1 ise Lowry
metoduna gore Olgiildii [46]. MDA miktar1 nmol/mg protein, SOD aktivitesi U/mg
protein, CAT aktivitesi IU/mg protein ve GSH-Px aktivitesi de mIU/mg protein
olarak spesifik aktivite cinsinden verildi. Istatistiksel analiz software program (SPSS
ver.11.5 for windows Chicago IL USA) ortaminda yapildi ve p<0.05 degeri anlamli
olarak kabul edildi.

6.2. Deney Sonucu Elde Edilen Bulgular ve Tartisma

Deney sonunda farkli tipte ultrason uygulanan embriyo bobrek dokusu enzim

aktivitelerine ait ortalama + standart sapma degerleri Cizelge 6. 1 de goriilmektedir.
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Cizelge 6.1. Farkl tiirde ultrason uygulanan bobrek dokularina ait enzim aktiviteleri

DOKU MDA SOD CAT GSH-Px
(nmol/mg prot) | (U/mg prot) | IU/mg prot) | (mIU/mg prot)

Kontrol | 4.17£1.60 2.38+0.93 28.049.32 57.2+18.5

BOBREK | B-Mode | 6.92+1.42 1.46+0.81 36.4+12.7 49.4+12.8
Doppler | 9.43+2.51 2.57+0.56 74.6x18.7 68.3+13.7

Istatistiksel degerlendirme (Mann Whitney- U test)

Kontrol- B-Mode p>0.05 p>0.05 p< 0.05 p>0.05

Kontrol- Doppler p< 0.05 p>0.05 p<0.005 p< 0.05

3-Mode- Doppler p>0.05 p>0.05 p<0.05 p<0.05

Cizelge 6.1 den de goriilecegi lizere MDA seviyelerinde kontrol grubuna gére B-mod
ve doppler gruplarinda yiiksek degerler elde edilmesine karsilik, sadece doppler
uygulanan bobrek dokusunda anlamli bir sonug¢ elde edilmistir p<0.05. o6zellikle
dopplerdeki MDA miktarindaki artis, ultrason’un gerek sicaklik gerekse kavitasyon
etkisi ile doku ve hiicrelerde harabiyetlere sebep olarak lipid peroksidasyonunu
arirdigint  gostermektedir.. Enzimlerden SOD aktivitesi incelendiginde B-mod
grubunda kontrole gore aktivitede bir diisme gozlenirken, dopplerde kiigiik bir artig
s0z konusudur ve bu degisiklikler istatistiksel olarak anlamsizdir. Bu durum, SOD
aktivitesinin ya ultrason etkisi ile inhibisyona ugradig1 ya da bu etkiye bagli olarak
enzim proteininin sentezinde baskilanma ile aciklanabilir. CAT aktivitesi
incelendiginde, kontrol grubuna gore hem B-mod’da hemde doppler grubunda
anlamli bir artis s6z konusudur sirasi ile p<0.05, p<0.005 ve p<0.05. Son olarak
GSH-Px aktivitesinde SOD’a benzer sekilde B-mod’da kontrol grubuna gore
aktivitede bir azalma goriilmekte ancak, istatistiksel olarak anlamsizdir, buna karsilik
doppler grubunda kontrol grubuna gore anlamli bir yiikselme s6z konusudur
(p<00.5). B-Mod-doppler gruplart karsilagtinnldiginda CAT ve GSH-Px
aktivitelerinde B-moda gore anlamli bir artis s6z konusudur p<0.05. Bu iki enzim
benzer reaksiyonu katalizlemekle birlikte, CAT substrati olan HO,’nin yiiksek
konsantrasyonlarda GSH-Px ise diisiik konsantrasyonlarda daha etkili

calisabilmektedir.
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Diger goriintiilleme yontemlerinde oldugu gibi tanisal ultrasonunda canlilar tizerinde
olumsuz etkileri olabilmektedir. Cenin uygulamalarinda ¢ok dikkat edilmekte ve
cenin {izerinde baz1 durumlarda tehlikeler ortaya cikabilecegi diisiiniilmektedir. Cesitli
akustik ¢ikis parametrelerinin (0rnegin, akustik siddet, basing, gii¢, v.s.) biyolojik
sonuclarla iligkisi tam olarak anlagilamamistir. Su ana kadar elde edilen veriler
ultrasonun yarattig1 biyolojik etkileri gosteren 1s1 ve mekanik mekanizmasi olmak
tizere iki temel mekanizmayir tamimlamaktadir. Ultrasonun dokuda yarattigt bu

biyolojik etkilerin ortaya ¢ikarilmasi i¢in bir ¢ok deneyler yapilmaktadir [17,18].

Ultrason dalgalarmin biyolojik sistemleri hasara ugratacak ve/veya onlara zarar verecek
nitelikte yeterli mekanik enerjiye sahip olduklari uzun siireden beri bilinmektedir [47].
Ultrasonun etkileri hem termal ve hem de nontermal olabilmektedir, yani sicaklik
etkisi ile mi kavitasyon meydana geliyor yoksa kavitasyon etkisi ile sicaklik artigi
gerceklesiyor, bu fenomen heniiz aydinlatilamamistir. [48]. Uygulanan ultrason ve
ozellikle incelenen doku tipine goére modern ultrasonografik cihazlardan
kaynaklanan akustik maruziyet biyolojik dokular1 etkileyecek niteliktedir. Bu
biyolojik etkilerin ciddi saglik problemlerine sebep olduguna dair giiglii kanitlar
yoktur, bununla beraber ©zellikle insanla ilgili calismalar heniiz tam degildir.
Ultrason etkisiyle meydana gelen 1s1 artisinin hamileligin son déneminde Onemli
olabilmesi yam sira, aciklama bilgilerine gore kullanildiginda dahi, diagnostik
ultrason embriyonun gelisimi sirasinda da ciddi termal risklere sahiptir. Tatmin
edici bilgiler yoksa da, hamileligin ilk donemlerinde Ozellikle nontermal etki
radyasyon basincindan kaynaklanan gerilim olusturabildigi de énemli bir faktordiir

[49].

Dokularin ultrasonik enerjiyi absorbe ettigi ve 1siya cevirdigi uzun siireden beri
bilinmektedir.Bu fenomen dokularin incelenmesinde deneysel ve tedavi amach
olarak kullanilabilmektedir. Bu ¢alismalarin ¢ogunda sicaklik artisinin (tipik olarak
3°C tedrici olarak daha yukar1) ve doku hasarina sebep olabilecegi
vurgulanmaktadir. Bu biyolojik etkilerin olugsmasinin sicaklik artisgindan ve ultrason

uygulamasinin uzun siirmesinden kaynaklandigi da bilinmektedir [50].
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Ultrason uygulamalarinin ultrason tiiriine ve uygulanan dokunun cinsine gore degisik
sonuclar meydana getirdigi bilinmektedir. Bizim ¢alismamizi karsilagtirabilecegimiz
bir arastirmaya heniiz ulasamadik. Bu sebeple yapilan calismalardan elde edilen
bulgularla bizim sonuglarimizi tartisma imkanimiz yok. Ulastigimiz ultrason-
antioksidan enzim sistemlerini igeren literatiirler genel olarak invitro ortamda
yapilmis calismalardir. Genellikle sulu c¢ozeltilere (farkli icerikte) ultrason
uygulayarak ag¢iga c¢ikan radikallerin incelenmesi seklinde ya da kan hiicreleri
(eritrosit lokosit vs) ayrilarak ultrasonikasyona maruz birakilmis ve enzim aktiviteleri

tayin edilmistir [51-55].

Riesz P. ve arkadaslarn yaptiklar calismada serbest radikallerin roliinii ve ultrason
aracilikli mekanik etkinin DNA hasarina, enzimlerin inaktivasyonuna ve lipid
peroksidasyonu sonucu hiicre dliimlerinin olacagimi one siirmektedirler. Bu sonucu,
sulu c¢ozeltilerde ultrason etkisi ile sicaklik artisina bagh olarak OH radikallerinin
fazla tiretiminin sebep olmasi ile agiklamaktadirlar [51]. Buradan hareketle, bizim
sonuclarimizda da lipit peroksidasyonu son {iriinii olan MDA’nin artmasi ilgili

literatiirle paralellik arz etmektedir.

Cizelge 6.1 incelendiginde organizmada serbest radikal metabolizmasinda gorev alan
enzimlerden SOD, CAT ve GSH-Px aktivitelerinin hepsinde kontrol grubuna gore
bariz bir artisin oldugu goriilmektedir. Bu artis B-mod da dopplere gore daha
diisiiktiir. Bu degerler bize US kaynakli(muhtemelen hipertermi aracilikli) radikal
artisinin oldugunu, bunu kompanse etmek i¢in antioksidan enzim aktivitelerinin
viicut tarafindan stiimiile edildigini gostermektedir. Ayrica MDA miktar1 kontrol
grubuna gore doppler grubunda daha yiiksektir. Bu sonuglar bize doppler
uygulamalarinda lipit peroksidasyonunun daha fazla oldugunu gostermektedir. Bu
sebeple US uygulamalarinda 6zellikle hamileligin ilk donemlerinde zorunluluk yoksa
doppler yaptiritlmamali, B-mod uygulamalarinin ise kisa siireli (5 dakika az) olmasi

gerekmektedir.
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