Tanisal ve Girisimsel Radyoloji (2002) 8:582-586 G ENEL RADY 0 L O" I

DEGERLENDIRME: GENEL BAKIS

Ultrason teknolojisinde yeni gelismeler
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Stleyman Demirel Universitesi Tip Fakultesi, Radyoloji ' ' ltrasonografl (US) tekn()loﬂsmdekl son geh§meler ve ultraso-

Anabilim Dall, Isparta nografik kontrast maddeler US pratiginde onemli kazanimlari
beraberinde getirmektedir.

Yiiksek frekansli transdiiserler, iki boyutlu dizilimler gibi uzaysal ve
kontrast rezoliisyonda ilerlemeler ile hibrid dizilimler ve elastografi gi-
bi son teknolojik gelismeler, yeni ve evrim gegiren ¢cogu US teknoloji-
sinden yalnizca birkagidir.

Bu makalede, US teknolojisindeki son gelismeler ve ultrasonografik
kontrast maddeler irdelenmektedir.

Uzaysal ve kontrast rezoliisyonda ilerlemeler

Yliksek frekansli transdtiserler

Tanisal US’de kullanilan ses dalgasinin frekansi arttik¢a uzaysal re-
zoliisyonun artti81 bilinen bir gercektir. Ancak buradaki sinirlayici fak-
tor, frekansin artmasi ile penetrasyonun azalmasidir. Daha onceleri
akustik mikroskop uygulamalar1 metalurjide kilcal catlaklar: tespit et-
mek i¢in kullanilmasina ragmen, giiniimiizde tibbi gelisimleri saglana-
rak klinik uygulama agamasina gelmistir. Bu giin aksiyel rezoliisyonu
250-500 mikrona indirmis 15 MHz’lik problar kullanilmaktadir. Ultra-
son biyomikroskoplar 40-60 MHz’lik problar ile biyopsi dncesi yasa-
yan dokularda mikroskopik rezoliisyon saglayabilmektedir (1). Deney-
sel agamadaki 40 MHz’lik real-time tarayicilar, 30 mikron aksiyel re-
zoliisyon ve 90 mikron lateral rezoliisyonla fare embriyolarinda kalp
gelisimini gosterebilmektedir (2).

Igne icerisinden gonderilebilen 100-200 MHz’lik problar hiicresel
diizeyde goriintiileri net olarak verebilmektedir (3).

Iki boyutlu dizilimler (two-dimensional arrays)

US goriintiilerinde uzaysal ¢oziimleme ii¢ ayr1 boyutta irdelenir.
Bunlar aksiyel rezoliisyon, ses demetine dik plandaki lateral rezollisyon
ve kesit kalinlig1 ile belirlenen elevasyondur.

Tipik olarak elevasyon ve lateral rezoliisyon, aksiyel rezoliisyondan
daha diigtiktiir. Bir ¢ok cihazda lateral rezoliisyon elektronik olarak
kontrol edilirken elevasyon mekanik lenslerle yapilan fokuslama saye-
sinde saglanir. Elevasyon planinda uzaysal rezoliisyonun artirilmasi
cok boyutlu (1,5 veya 2 boyutlu) dizilimlerle miimkiin olmaktadir. Bu

Gelisi: 10.12.2001 / Kabuld: 18.07.2001 konudaki ¢aligmalar sonug¢landiginda uzaysal ve kontrast rezoliisyon

582 . Aralik 2002



Gizim 1. Harmonik olusumunun prensibi: A. Yayilan dalga. B. Ses yayilirken dalganin yiiksek basingl
komponenti algak basingli komponentine gére daha hizli hareket eder, sesin dnceden zannedildiginin aksine,
doku ile olan bu non-lineer etkilesimi dokudan yansiyan sesin frekansinda katlanmalara neden olur. Bu yiiksek

frekansli ses dalgalari harmonikleri olusturur.

Gizim 2. "Spatial compounding" gortintiileri hedefe degisik agilarla ses dalgasi gdnderilerek alinan kombine
imajlar tarafindan olusturulur. Boylelikle diizensiz yiizeyli hedefe siirekli dik ag! ile isabet eden ses dalgasi
saglimadan yansir, hedefin konturlari daha net belirlenir ve sagilmaya bagl beneklenme ortadan kalkar. Akustik

gblge azalir.

ariminda 6nemli ilerleme saglanmasi
yaninda sacilmalar da azalmig olacak-
tir. Iki boyutlu dizilimin kullanimu ile
kesit kalinlig1 azalacagindan mikro-
kalsifikasyonlarin ayirdimi ve bunla-
rin sonik golgesinin ortaya konmasi
miimkiin olacaktir. Bu durum mamog-
rafiye bir alternatif olusturarak, 6zel-
likle meme kanseri taramasinda
onemli bir gelisme saglayacaktir (3).

Doku harmonikleri

Cesitli artefaktlar US goriintiisiinde
kontrast ¢oziimlemeyi azaltir. Doku
icerisinde ¢esitli yapr katmanlar1 ses
dalgasimi farkli hizlarda yayarak ses
dalgasinda faz kaymalarina neden
olur. Doku icinde ses dalgasimin yiik-
sek basin¢h boliimii, diisiik basingh
boliimiine oranla daha hizli hareket
ederek dalga formunda yiiksek ba-
singli kismin frekansimnin artmasina
yol acar. Bu frekans artig1, baglangic-

ta dokuya gonderilen US dalgasinin
frekansinin katlar1 seklinde olur ve bu
katlara "harmonikler" denir. Aligilmig
US fiziginde doku icinde ses dalgasi-
nin lineer yayilma gosterdigi diisiinii-
liirken, harmoniklerin non-lineer ya-
yilma ile olustugu gosterilmigtir. Boy-
lece goriintiiniin olusturulmasinda
probdan gonderilen ses dalgasinin fre-
kansi1 yerine, dokuda olusan frekans-
lardaki ses dalgas: araligi kullanildi-
gindan, harmonikleri iiretmeye yet-
meyen enerjide olan ve artefakt mey-
dana getiren ses dalgas1 alanlar filtre
edilir. Bu harmoniklerin meydana ge-
tirilmesi ses dalgasinin icinde yayildi-
81 doku ile ses dalgasini geciren ala-
nin etkilesimini gerektirir (Cizim 1).
Bu nedenle de trandiiser-deri temas
bolgesinde harmonikler iiretilemez.
Cok uzak bolgelerde de doku tarafin-
dan absorbe edilen sesin enerjisi har-
monik iiretmeye yetmez. ‘Broad
bandwith’ transdiiserlerin beraberinde
sinyal filtrasyonu veya kodlanmig
pulslarin kullanimi doku ara kesitle-
rinden yansityan harmonik sinyallerin
secilmis sekilde goriintiilenmesine
olanak verir. US demetinin yiizeyel
yapilarla etkilesmesi veya demet pro-
filinin kenarlarindaki sapma sonucun-
da ortaya c¢ikan bir ¢ok artefakt, har-
moniklerin kullanilmasi ile ortadan
kalkar. Ciinkii artefakt meydana geti-
ren sinyaller harmonik olusturacak
enerjiye sahip degildir ve goriintii
meydana getirilirken kolayca filtre
edilebilirler. Harmonik demetler
probdan c¢ikan ses demetinden daha
dar oldugu icin harmonik goriintiiler-
de giiriiltli ve sagilma azalmigtir. Bu
dar demetlerde uzaysal ¢oziimleme
artar, side-lob etkisi azalir. Yine har-
monik goriintiiler ¢ok boyutlu dizi-
limlerle beraber elde edildiginde late-
ral ve elevasyonel kaynaklardan olu-
san sacilma azalacaktir (3).

"Spatial compounding"

US goriintiisiinde netligi bozan bag-
ka bir faktor beneklenmedir. Benek-
lenme, kiiciik doku yansiticilarindan
sacilan ses dalgasinin parcaciklarinin
aliciya ulagmasi ile ortaya ¢ikar. Bu
durum ozellikle diizensiz yiizeyli do-
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Gizim 3. Elastogramlar, dokunun mekanik kompresyonundan dnce ve sonra noktalarin yer degistirmesinin
analizleri tarafindan olusturulan doku sertliginin gérintileridir. Farkh sertlikteki dokularin farkli dereceden
kompresyonu neticesinde elde edilen bilgiler gériintii olusturmada kullanilir ve malign-benign ayrimi kolaylasir.
Kompresyon éncesi (A) normal dokudaki iki nokta arasindaki mesafe a ile, timor dokusunda ise b ile
gosteriliyor. Kompresyondan sonra (B) normal dokudaki iki noktanin bir miktar birbirine yaklastigi (a'), timor

dokusunda ise mesafenin degismedigi (b') izleniyor.

ku parcalarinda kendini daha fazla
gosterir ve yansitict ylizeye dik gel-
meyen ses demetcikleri cesitli yonler-
de yansir veya sacilir. Diizgiin yansi-
yan ve kismen sagilan ses demetleri
US goriintiisiiniin aligilmig grenli ya-
pisint olusturur. Ancak bu durum
kontrasti azaltir ve mikrokalsifikas-
yon gibi 6nemli belirleyicilerin goriin-
tillenmesini engeller (3).
Konvansiyonel real-time US’de ses
demeti hedefe tek yonden gonderilir
ve sabit bir ag1 ile carptiktan sonra
yansir. "Spatial-compounding"de ses
demeti birden fazla ac1 ile hedefe yon-
lendirilir (Cizim 2). Hedeften yansi-
yan en giiclii sinyallerin birlestirilme-
siyle olusturulan goriintii bilgisayarl
tomografi’ye benzer bir rekonstriiksi-
yon gerektirir. Burada beneklenme ve
sacilmalar ortadan kalkmasina rag-
men akustik golgelenmeler de siline-
rek taniy1 zorlagtirir. Goriintii olustur-
mada konvansiyonel yontem ve "spa-
tial compounding" yontemi birlikte
kullanilarak bu dezavantaj elimine
edilebilir. Giiniimiizde lineer problarla
kullanilabilen bu yontemin meme, ti-
roid ve tendon gibi yiizeyel dokularda
ige yaramasima karsin konveks prob-
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larla daha derin yapilara uygulama ca-
lismalar stirmektedir (3).

Son teknolojik gelismeler
Hibrid dizilimler

Piezzoelektrik bir materyalin bir
mikrocip dedektorle birlestirilmesiyle
elde edilen hibrid dedektorler C-sken
goriintiilerin elde edilmesinde kulla-
nilmaktadir. Bir santimetrekare bii-
yiikliigiinde, her biri 80 mikronkare
yer iggal eden 128x128 pikselden
olusmus mikrogip, piezzo-elektrik
materyal ile yapigtirilarak trandiiser
meydana getirilir. Hedeften gelen ses
dalgasinin akustik basinci, piezo-
elektrik materyalin yiizeyine carpti-
ginda ortaya c¢ikan kiiciik voltajlar
mikrocip tarafindan video goriintiile-
rine doniigtiiriiliir. Heniiz invitro calis-
malar1 yliriitilen bu yontem ilerde,
konvansiyonel US teknikleri ile goste-
rilemeyen kiiciik objelere ait detayl,
beneksiz ve ¢ok yiiksek rezoliisyonlu
goriintiilerin habercisidir (3).

Elastografi

Palpasyonla dokular hakkinda fikir
sahibi olmak ve bunlarin sertlik dere-

cesinin dokunun tiirii hakkinda bilgi
vermesini beklemek yillarca klinis-
yenlerin temel muayene yontemlerin-
den biri olmustur. Ozellikle cerrahlar
meme ve prostat gibi dokularda, tii-
moriin elastisitesini kontrol ederek re-
zeksiyon sinirlarint belirlemiglerdir
(4). Ultrasonun dokular iizerine uygu-
ladig1 mekanik basincin doku boyu-
tunda meydana getirdigi minik degi-
sikliklerin 6l¢iilmesi doku karakteris-
tigi hakkinda bilgi vererek yeni bir go-
riintiileme geklinin ortaya ¢ikmasini
saglamistir. Birbirine komsu doku
bolgelerinde, normal dokuda isaretle-
nen iki kiiclik benek arasindaki mesa-
fe, sonik enerjinin dokuyu komprese
etmesinden Once ve sonra Ol¢iiliir
(Cizim 3). Doku katmanlar1 iginde
isaretlenecek iki kiiciik benek arasin-
daki mesafe, malign tiiméral olugum-
larda, kompresyondan once ve sonra
degisiklik gostermezken, normal do-
kularda ve muhtemel benign yapilarda
mesafe kiiciilecektir. Boylece tiimdo-
riin yapis1 hakkinda bilgi sahibi oluna-
bilir. Bu mesafe degisikliklerinin g6-
riintiilenmesine "elastografi" denir
(3.5).

Ultrasonografik kontrast
maddeler

Ultrasonografik kontrast maddeler
(UKM), doku igerisinde yansitici
ozelligin artirilmas: esasina dayanir-
lar.

Genel 6zellikler

Ultrasonografik kontrast maddeler
(UKM) su ozellikleri tagimalidir:

1-Normal, artmis veya azalmis vas-
kiilariteyi gosterebilmelidir.

2-Vaskiiler darlik ve tikanikliklari
ortaya koyabilmelidir.

3-Neoplazm ayirdimina olanak ver-
melidir.

4-Timoriin neovaskiilaritesini belir-
leyebilmelidir.

5-Bobregin bertini kolonu gibi nor-
mal varyasyonlar1 neoplazmlardan
ayirabilmelidir.

Bu kontrast maddeler nontoksik ol-
mal1 ve periferal bir venden enjekte
edilebilecek kadar kiiciik miktarlarda



hazirlanabilmelidir. Ayni1 zamanda
pulmoner, kardiyak ve kapiller sis-
temden gecebilecek boyutta (7 mik-
rondan kiigiik) olmalidir. Hidrostatik
basin¢ ve ultrasonik pulsun akustik
basincinin indiikledigi boyut degisik-
liklerinde parcalanmayacak saglam-
likta iiretilebilmelidir. Bir defa enjek-
te edildikten sonra ikinci bir enjeksi-
yona gerek kalmadan, hedef organ ve-
ya dokunun yeterince incelenebilme-
sine olanak saglayacak kadar dayana-
bilmelidir (6,7).

Ultrasonik kontrast maddelerin iki
temel tipi vardir; ankapsule olmayan
mikrokabarciklar ve ankapsule olan
mikrokabarciklar.

Ankapsiile olmayan mikrokabarcik-
lar, kardiyologlarin yillardir kullandi-
&1, elde sallanarak kabarciklandirilmig
serum fizyolojiktir. Bu kabarciklar
biiyiik boyutlu ve dayaniksiz olup cok
az1 pulmoner dolagimdan gegebilir.
Yalnizca sag kalbin incelenmesine ye-
tebilir, viicudun diger kisimlarina ula-
samaz (8).

Ankapsiile olan mikrokabarciklarin
iki tiirli vardir:

a) Ankapsiile hava mikrokabarcikla-
ri: Human albuminle kaplanmis mikro
hava kabarciklaridir. ABD’de kullani-
lan ve adi "Albunex" olan preparat,
10-12 sn dayanir, kardiyak inceleme-
ler i¢in uygun olmakla beraber radyo-
lojik incelemelere uygun degildir. Av-
rupada kullanilan "Levovist", mikro-
hava kabarciklar1 emdirilmis galaktoz
ve palmitik asit partikiillerinden yapil-
mistir (9). Kontrast siiresi 7 dakikadan
azdir, devaml infiizyon veya tekrarla-
yan enjeksiyonlarla uygun caligmalar
yapilabilir (10).

b) Ankapsiile perflurokarbon mikro-
kabarciklari: Perflurokarbon bilesikle-
ri metabolize edilmeyen, inert ve kan-
da ¢ok az coziinen gazlardir. Albu-
minle kaplanmig oktafluropropan
mikrokabarciklar1 "Optison" adiyla
kardiak calismalarda kullanilmakta-
dir. Radyolojik kullanimi i¢in calig-
malar devam etmektedir (6).

Kontrast mekanizmasi

Ultrasonografik kontrast maddelerin
ana amaci transdiisere donen sinyal

siddetini artirmaktir. Bu durum, kont-
rast maddenin dansitesi, konsantras-
yonu, mikrokabarciklarin kompresibi-
litesi, partikiil biiyiikliigi ve dokuya
gonderilen ses demetinin frekansi ile
iligkilidir (11). Sinyal artisinin primer
mekanizmasi, ultrasesin sacilmasina
kan yerine mikrokabarciklarin neden
olusudur (8). Sa¢ilmanin miktar1 ka-
barcik i¢indeki gazin, kabarcik kabu-
gunun ve ses frekansinin ortaklaga
fonksiyonuna baglidir. Fazla miktarda
kontrast madde verildiginde, sinyal at-
tenliasyonundaki artiga bagh daha ge-
ri plandaki dokularda sinyal siddetinin
diistiigii goriilebilir.

Klinik uygulamalarda kontrast arti-
minin uzun siirmesi istenir. Kabarcik-
larin yar1 6mrii kabarcik biiyiikliigiine,
yiizey gerilimine, kabuktan gaz difiiz-
yonuna (difiizyon yavag olursa parca-
lanma yavaslar) ve transdiiserin giicii
ve frekansina baglidir. Ultrases deme-
tinin giicli ve frekansi, neden oldugu
en yiiksek basincin hesaplanmasinda
kullanilir ve buna "mekanik indeks"
(MI) denir. MI’si yiiksek olan ses de-
meti mikrokabarciklar1 daha cabuk
parcalar (6).

Yeni kontrast spesifik US
teknikleri

Yeni US teknikleri mikrokabarcik-
lardan geri yansiyan sinyali daha be-
lirgin hale getirmektedir.

Harmonik goriintiileme ile kontrast
madde beraber kullanildiginda goriin-
tii kalitesinde belirgin artig saglanir.
Canli dokuda olusan doku harmonik-
leri, mikrokabarciklarin olusturdugu
harmoniklerden daha diisiik siddetli-
dir. Mikrokabarcigin boyutu ve kon-
figrasyonu ile degisen bir frekansta
gonderilen ses dalgas: ile rezonansa
girdigi tespit edilmistir. Bu rezonans
frekansinda, mikrokabarcigin ekspan-
siyonu kompresyonundan fazla ol-
makta ve ses dalgasi ile etkilesimi be-
lirgin sekilde non-lineer olarak ger-
ceklesmektedir. Rezonans frekansinda
yapilan uygulama doku harmonikle-
rinden ¢ok daha fazlasini mikrokabar-
ciklarla iirettiginden, transdiisere ula-
san bu harmoniklerin daha yiiksek re-
zoliisyonlu ve artmig kontrastli goriin-
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tiiller olugturmasina neden olmaktadir
(8). Buradaki sinirlama frekansin arti-
mina bagl olarak penetrasyonun azal-
masidir (6).

Faz silme teknikleri, kontrast spesi-
fik goriintiilemenin yeni ve umut vaat
eden bir yontemidir. Bu yontem iki
sekilde uygulanir. Birincisinde her ta-
rama c¢izgisinden iki puls gegirilir.
Yalniz ikinci puls birincinin faz olarak
ters donmiisiidiir. Bu iki puls birbirini
ortiip sildiginde geriye yalnizca birin-
cinin iirettigi doku harmonikleri kalir.
Kontrast madde mikrokabarciklarinin
tirettigi harmoniklerin sinyal siddeti
yiliksek olacagindan oldukca kaliteli
goriintiiler elde edilir. Ikinci uygula-
ma seklinde ters dondiiriilmiis puls,
komsu tarama ¢izgisinden gonderilir.
Ik puls mikrokabarcigi komprese
ederken ters olan ikincisi ekspanse
eder. Pulslar silinmez fakat karakteris-
tik mikrokabarcik sinyali ortaya cikar.
Bu teknoloji biiyiik ve kii¢ciik damarla-
rin goriintiilenmesinde kullanilir (12).

Stimiile edilmis akustik emisyon
ultrasonografisi, ¢ogu ultrason kont-
rast maddeler kan havuzlarinda birikir
ve parankime yayilmaktan cok vaskii-
ler alanda kalirlar. Hepatik parankimi
goriintiilemek icin vaskiiler faz gectik-
ten sonra hepatik parankimal faz do-
neminde mikrokabarciklar1 patlatmak
icin yiiksek siddetli ses demeti kulla-
nilir. Patlama giiclii ve saptanabilir bir
sinyal olusturur (yalanci Doppler etki-
si). Bu sirada mikrokabarciklar sinii-
soidlerin i¢cinde veya retikiiloendoteli-
yal hiicrelerin i¢inde bulundugundan
sinyal yalnizca parankimadan yayilir.
Kiiciik metastazlar gibi fokal paranki-
mal lezyonlarin gdsterilmesine yone-
lik bu ¢aligma "stimiile edilmig akus-
tik emisyon ultrasonografisi" adini
alir (6).

Gerek harmonik goriintiilemede,
gerekse faz silme caligmalarinda ne
zaman diisiik Mi, ne zaman yiiksek
Mi kullanilacagi gibi parametrelerin
iyi secilmesi yani cihaz c¢alisma
diizeninin tipki MRG sekanslarinda
oldugu iyi diizenlenmesi gerekir.
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UPDATE ON ULTRASOUND TECHNOLOGY

New developments in ultrasound technology and clinical effects of ultrasound
contrast agents promise to have a substantial impact on the practise of ultrasound.
In this article, a few representatives of the new and evolving US technologies and
clinical effects of ultrasound contrast agents are discussed. These new technologies
include advances in image contrast and spatial resolution, and novel methods
including hybrid detector arrays and elastography.
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