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3-boyutlu ekokardiyografi bolum 1: Temel prensipler

3-dimensional echocardiography part I: Basic principles
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avas ilerleyen 3-boyutlu ekokardiyogra-

fi (3-BE) seriiveninde 2002 yilinda matriks
dizilimli problarin (fully sampled matrix-array) ge-
listirilmesi ile yeni bir ¢igir agilmistir. Bu problar ve
bilgisayar teknolojisindeki gelismeler kalbin gergek
zamanli, yiiksek kaliteli 3-B goriintiilerinin elde edi-
lerek analiz edilmesini miimkiin kilmigtir. Bu yazida
3-BE’nin temel teknik prensiplerine deginilerek opti-
mum goriintii elde edilmesi ve analizinde nelere dik-
kat edilmesi gerektigi tartisilmistir.

Temel teknik prensipler

3-boyutlu ekokardiyografinin temel basamaklari
piramidal voliim taramasi yapabilen matriks dizilimli
prob kullanilarak ham verinin elde edilmesi, konver-
siyon ve interpolasyonla ham verinin iglenilerek vo-
liim veri seti haline getirilmesi ve en sonunda farkl
goriintiiler seklinde ekrana getirilerek analiz edilme-
sidir.

Veri elde edilmesi

3-boyutlu ekokardiyografide kullanilan matriks
dizilimli problar akustik olarak birbirinden bagimsiz,
satirlar ve siitunlar seklinde diizenlenmis, ultrason
dalgasinin yoniinii elektronik olarak degistirebilen
3000°den fazla piezoelektrik element icermektedir ve
transtorasik olanlar1 2—4 MHz, transdzefagial olanlari
5-7 MHz frekans aralifinda caligmaktadir. Piezoe-
lektrik kristal olarak daha uniform, iyi polarize olabi-
len ve boylece sinyal kaybini azaltip enerji transferini
daha etkin saglayabilen materyal kullanilmaktadir.
Matriks tasarimi ultrason dalgasinin vertikal (axial),
lateral (azimutal) ve anteroposterior (elevasyon) diiz-

leminde yonlendirilmesini
miimkiin kilmakta ve bu
sayede volumetrik (pira-
midal) veri seti elde edil-
mektedir. Giicten tasarruf saglamak, maliyeti azalt-
mak ve probu cihaza baglayan kablo boyutunu makul
oOl¢iilere cekebilmek icin ultrason dalgasinin olusumu
ve yonlendirilmesi siireci hem prob icinde (analog
on-hiizmeleme) hem de cihazda (klasik 128-256 ka-
nall1 digital hiizmeleme) gerceklesmektedir. Probda-
ki piezoelektrik elementlerin matriks tasarimi, mikro
baglant1 teknolojisi ve entegre analog ¢cevrimler bunu
saglamaktadir.

Kisaltmalar:

3-BE  3-boyutlu ekokardiyografi
EKG  Elektrokardiyografi

Ultrason dalgasinin miyokardiyal doku ve kandaki
hizi 1540 m/sn’dir ve bu sabit hiz 3-BE gelisiminin
oniindeki en onemli engellerden birisi olmugtur. Me-
sela 15 cm derinlikte ve 60°x60° genislikte bir voliim
elde etmek istedigimizde her sinyal 15+15=30 cm yol
almak zorunda oldugundan birbiriyle karigsmadan sa-
niyede en fazla 1540/0.30=5133 sinyal gonderilebile-
cektir. Her 1 derece voliim i¢in 1 151nin yeterli oldugu
varsayildiginda 60°x60°’lik bir voliimiin uzaysal ola-
rak ¢oziinmesi i¢in 3600 151n gereklidir. Bunun karsi-
lik geldigi 5133/3600=1.4 Hz ¢er¢eve hiz1 ekokardi-
yografi icin ¢ok yetersizdir. Cerceve hizini arttirmak
icin getirilen ¢oziimler ‘paralel hiizmeleme’ teknolo-
jisi ve birkag¢ atim boyunca elde edilen alt voliimlerin
elektrokardiyografi (EKG)-aracili birlestirilmesidir.

Paralel hiizmeleme, génderilen genis bir 1g1nin bir-
birine paralel ¢cok sayida dar 1ginlar seklinde geri alin-
masidir. Bu sayede cerceve hizi alinan 1s1n sayisi ile
orantil1 olarak artmaktadir. Sakincasi, gonderilen 1g1n
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genisledikce sinyal-giiriiltii oraninin artmasi, kont-
rast ¢oziiniirliigiin azalmas:1 ve merkezden uzaklagan
1sinlarin geri aliminin ¢izgilenme artefaktlarina neden
olabilmesidir.

Birka¢ atim boyunca elde edilen alt voliimlerin
EKG-aracil1 birlestirilmesi yani iist iiste konan EKG
traselerine gore tek siklusa es zamanlanmasi alt vo-
liimlerle ayn1 cerceve hizina sahip, genis kalp bos-
luklarimi igine alabilen (full-volume) goriintiiler elde
edilmesini saglar ancak probun hareketi, solunumsal
hareket, ritim bozukluklar1 veya degisken kalp hizin-
dan kaynaklanan hareket artefaktlar1 s6z konusu ola-
bilir. Tam anlamiyla gercek zamanli bir veri degildir
ancak gercek zamanli oynatilabilmektedir.

Verinin islenmesi

Taranan ham verinin voxellerden olusan 3B veri
seti halinde bilgisayar RAM’1na aktarilmasini sagla-
yan iki basamakli bir islemdir. Voxel, veri seti igeri-
sindeki her bir kiiciik kiipii ifade eder. Konversiyon
ile beyaz voxellerden olugsan ham veri x-y-z koordi-
natlarindan olusan Cartesian voliim i¢ine yerlestirilir
ve farkli eko-yogunluklarina atanir; interpolasyon ile
voxellerarast bogluklar komgsularina benzer karakte-
ristiklere sahip voxellerle doldurulur.

3B goriintiiniin ekrana getirilmesi

Voliimetrik veri, dilimlenerek (slice rendering),
voliim (volume rendering) ve yiizey seklinde (surfa-
ce rendering) olmak iizere ii¢ metotla ekrana getiri-
lerek goriintiilenir. Dilimlemede voliimetrik veri seti
birbirine paralel olarak (paraplane), bir rotasyon aks1
etrafinda (rotoplane) veya herhangi bir planda (any-
planes) tomografik 2B goriintii dilimlerine ayrilarak
ekrana getirilir. Iligkili tiim goriintiiler birlikte hareket
eder. Voliim olarak goriintiilemede voxeller iizerine
151k gonderilerek farkli opaklanma, golgelenme ve
aydinlik degerleri elde edilir ve yapilarin yekpare-ici
dolu ya da geffaf olmasi saglanir. Daha sonra golge
ve/veya derinlik kodlu renklendirme teknikleri kulla-
nilarak kardiyak yapilar farkli derinlige ve dokuya sa-
hip sekilde ekrana getirilir. Kardiyak yapilarin birbir-
leriyle olan uzaysal iligkisini belirlemede faydali olan
dinamik goriintiilerdir. Yiizey olarak goriintiilemede
ise otomatik ve/veya elle kardiyak yapinin yiizey si-
nirlart cizildikten sonra golge ve doku eklenir. Ana-
tomik yapilar hakkinda bilgi vermez ancak olaylarin
zamanlamasi, hareket ve yer degistirme acisindan ek
bilgi saglar.

3B ekokardiyografide goriintiileme modaliteleri

Giinlimiiziin 3BE problarinda tek bir diigme ile 2B
goriintiiden 3B goriintiilemeye gegmek miimkiindiir.
3B goriintiileme temel olarak gercek-zamanli veya
EKG-aracili ¢cok atiml1 olarak yapilir.

Gergek zamanli 3-BE’de prob yer degistirdiginde
aninda yeni pozisyona ait goriintii elde edilir. EKG’ye
ihtiya¢c duymadan dinamik 3B veri elde edilmesini
saglar. Dar hacim (live, canli) olarak elde edildigin-
de boyutlart 60°x30°xderinlik, cerceve hizi 2040
Hz, zamansal ¢oziiniirliik yiiksek, uzaysal ¢oziiniirlik
optimaldir. Tiim kardiyak yapilari goriintiileyebilir
ve invaziv islemlerde tercih edilir. Yakinlagtirilmig
(zoom) mod ise sadece ilgilenilen bolgeyi igerecek
sekilde ayarlanabilir boyutlara (20°x20°xderinlik’den
90°x90°xderinlik’e kadar) sahiptir ve 6zellikle mitral
kapak, sol atriyal apendiks ve interatriyal septum in-
celemelerinde tercih edilir (Sekil 1). 5-20 Hz cerceve
hizina sahiptir; zamansal ¢coziiniirliigii diisiik, uzaysal
coOziiniirliigii yliksektir. Her iki modalitede de renkli
Doppler inceleme miimkiindiir ancak zamansal ¢6zii-
niirliigii diisiiktiir. Invazif islemlerde kateterin yeri,
defektten gecip gecmedigi ve yerlestirilen cihazin
komgu yapilarla iligkisi konusunda 2B ekokardiyog-
rafi bilgi verse de emin olunamayan durumlarda 3B
canli goriintiileme daha {istliindiir. Hareket, solunum
ya da diizensiz ritimden etkilenmez

Elektrokardiyografi-aracili ¢ok atimli 3-BE tam
hacimli (full-volume, 90°x90°xderinlik) ve hem za-
mansal hem uzaysal olarak yeterli ¢oziiniirliige sahip

2 boyutlu

3 boyutlu-canli

."

3 boyutlu-yakinlastiriimig

3 boyutlu-tam hacimli

Sekil 1. 3 boyutlu ekokardiyografide farkli gériintileme mo-
dalitelerinin sematik olarak gésterimi.
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goriintii elde edilmesini saglar (Sekil 1). Cerceve hizi
2040 Hz, zamansal ¢oziiniirliigii yiiksektir. Uzaysal
coziinlirliigi yiiksektir ancak 6zellikle lateral ¢oziiniir-
liigti yakinlagtirilmis canli modalitenin altinda kalabilir.
Ozellikle sol ventrikiil fonksiyonlarmin degerlendiril-
mesinde tercih edilir. Alt voliimler birbirine eklenirken
‘birlesme yeri artefaktlar’ olabildiginden probun ve
hastanin hareketsiz olmasi, hastanin nefesini tutmasi
ve ritmin diizenli olmas1 gereklidir. Birlesme yeri arte-
faktlari, tarama planina dik planlarda daha belirgindir.
Hasta nefesini tutamayacaksa veya diizensiz ritim var-
sa ‘tek atim full-volume’ se¢ilmelidir ancak bu durum-
da zamansal ¢6ziiniirliigiin azalacagi unutulmamalidir.
25 Hz’e kadar ¢ikabilen zamansal ¢6ziiniirliik ile renkli
Doppler analizi miimkiindiir. Goriintiileme modalitele-
rinin temel 6zellikleri Tablo 1’de 6zetlenmistir.

Iyi 3B goriintii elde edilmesinde ilk adim 2B go-
riintiiniin iyi olmasidir. Iyi olmayan 2B gériintii mutla-

ka iyi olmayan 3B goriintiiye doniisiir. Iyi 2B goriintii
icin incelenmek istenilen yapiya gore gerekirse sektor
genisligi, prob frekansi, derinlik, zaman-kazang kom-
penzasyon ayar1 (time-gain compensation, TGC) ve
odak yerlesimi degistirilmelidir. Derinlik arttirildigin-
da uzaysal ¢oziiniirliik ve cerceve hizi diigebilecegin-
den, derinlik incelenmek istenilen yapiy1 gérebilecek
(daha fazlasini degil) diizeyde tutulmalidir. Odaklama
fonksiyonu ile tarama ¢izgi yogunlugunun kiiciik bir
bolgede toplanmasi daha iyi ¢oziiniirliik saglayabilir.
Sektor genisliginin daraltilmasi da ¢erceve hizini ve
cOziiniirliigii arttiracak bir bagka tedbirdir.

Bundan sonra klinik ihtiyaca gore goriintii moda-
litesine ve atim sayisina karar verilmelidir. Bu karari
etkileyen dnemli faktorler incelenecek yapinin boyutu
(kapaklar gibi kiigiik yapilar m1 sol ventrikiil gibi ge-
nig yapilar m1?), ¢6ziiniirliik onceligi (zamansal ¢6-
ziiniirliik mii uzaysal ¢6ziiniirliik mii her ikiside mi?)

Table 1. 3 boyutlu ekokardiyografide goriintii modalitelerinin temel 6zellikleri

Goruntu modalitesi Canli (Live), dar hacim

Yakinlastirilmis (Zoom) Tam hacimli (Full volume)

Evet
60°x30°xderinlik

Gergek zamanl
Hacim élguleri
(genislikxkalinlikxderinlik)

Klinik uygulama Girisimsel islemler

Gicli yanlari - Gergek zamanli

- Birlesme yeri artefakti yok

- Yuksek zamansal-yeterli
uzaysal ¢ozunurlik

- Senkronize EKG kaydi

gerekli degil

Zayif yanlari - Kirpilmig veriler korunmaz
- Genis hacimli gériintu

alinmaz

Evet
20°x20°-90°x90°
(xAyarlanabilir derinlik)

Hayir
90°x90°xderinlik
Interatriyal septum, Ventrikdl fonksiyonlari,
kapaklar, sol atriyal konjenital kalp hastaliklari
apendiks analizi;
girisimsel islemler
- Gergek zamanlh - Buyuk hacimlerin analizi
- Birlesme yeri artefakti yok mumkun
- Yuksek uzaysal ¢ézunarlik - Yuksek uzaysal ve
zamansal ¢6zUnurlik
- Kirpilmig veriler korunur
- Bir veri setinden sonsuz
sayida plan elde edilebilir
- Renkli Doppler i¢in en iyi
zamansal ¢dzunurlik
- Senkronize EKG kaydi

gerekKliligi

- Diglik zamansal
¢Ozunarlik

- Uzaysal oryantasyonun zor - Aritmi varhiginda ¢ok

olmasi atimh kullanilamamasi

- Solunum ve hareket
artefaktindan etkilenmesi

- Kayit sonrasi igslem

gerekliligi
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ve ritim ve solunumla ilgili faktorlerdir (EKG var mi,
ritim diizenli mi, hasta entiibe mi?). Temel kural, atim
sayisi arttikca daha genis ve zamansal ¢oziiniirligii
daha iyi olan goriintii elde edilirken uzaysal ¢oziintir-
liigiin artmast icin piramidal voliimiin boyutlarinin,
ilgilenilen kardiyak yapiy1 igeren en kiiciik voliime
kiigtiltiilmesi gerektigidir. Giiniimiizde 3BE cergeve
hiz1 atim sayisina baglidir. Tiim goriintiileme yontem-
lerinde ¢erceve hizini yani zamansal ¢ozlintirligi art-
tirmak icin cok atimli veri elde edilebilmektedir.

Giincel 3BE problarinda en iyi uzaysal ¢oziintirliik
axial (y) eksende iken en kotii ¢oziiniirliik elevasyon
(z) eksenindedir. Bu durum mitral veya aortik kapagin
karsidan goriintiilenmesini etkilemektedir. Paraster-
nal kisa aks yaklagimla goriintii elde etti§imizde axial
ve lateral boyutlar kullanildigindan mitral ve aort ka-
pak en iyi sekilde goriintiilenirken apikal yaklasimda
elevasyon boyutu ve lateral boyut kullanildigindan en
kotii sonug elde edilecektir.

Bir diger nokta kazang (gain) ve kompresyon ayar-
landir. Veri kaydedildikten sonra (post-processing)
kazang ve/veya kompresyon ayarlarini degistirmenin
belli bir sinir1 oldugundan ayarlarin veri kaydindan
once yapilmasi daha uygundur. Genel olarak kazang
ayarlari orta seviyede tutulmali (50, skala 0-100) ve
post-processing ayarlari daha kolay yapabilmek icin
hafif yiiksek degerler (hafif statik giiriiltiiye neden
olacak sekilde) tercih edilmelidir. Kazang ayari, kan
havuzunun ve giiriiltiiniin uzaklastirilarak kardiyak
yapilarin ortaya ¢ikmasi icin cok dnemlidir. Kazancin
¢cok azaltilmasi sinyal kaybi (drop out) artefaktlari-
na veya boyut dl¢iimlerinin (mitral kapak alani gibi)
abartilmasina neden olurken ¢ok arttirilmasi kardiyak
yapilarin gizlenmesine, yalanci kitle veya spontan eko
kontrast goriiniimiine veya boyut ol¢iimlerinin gerce-
ginden az bulunmasina neden olur. Ozellikle kiigiik
yapilarin (pektinat kas, kapak skalloplar1 gibi) go6-
rlintiilenmesinde sinirlarin daha iyi sec¢ilebilmesi i¢in
diisiik kompresyon degerleri (2—4 gibi, skala 0-10)
tercih edilebilir.

Goriintii optimizasyonu icin gercek zamanli veya
kaydedilmis goriintiilerde parlaklik ve yumusatma
ayarlar1 da yapilmalidir. Parlaklik, az veya cok illiimi-
nasyona neden olmayacak sekilde orta diizeyde ayar-
lanmalidir (yaklagik 40-50, skala 0-100). Yumugsatma
icin de kardiyak yapilarin kenar siirlarini silmeyecek
orta degerler (68 gibi, skala 0-10) secilmelidir.

Kesme (cropping) ve rotasyon

Voliim olarak kaydedilmis veri adeta piramidal ka-
pali bir kutu seklindedir ve icerisinde ne oldugunun
incelenmesi icin farkli planlarda kesilerek istenme-
yen kistmlarin uzaklagtirilmas: gereklidir. Farkli ci-
haz markalarinda ortak amaci istenmeyen kisimlari en
pratik sekilde uzaklastirmak ve incelenen alana cesitli
yonlerden bakmay1 miimkiin kilmak olan farkli kesme
teknikleri mevcuttur. Philips marka cihazlarda kesme
kutucugu (crop-box) kullanilarak kaydedilmis goriin-
tiiler, x-y-z eksenlerinde 6 ortogonal planda veya ser-
bestce acilandirilabilen 7. bir planda (plane crop) ke-
silebilmektedir. Bu sekilde kalbi, kirmiz1 ile gosterilen
sagital planla (x ekseni) vertikal olarak sag-sol, yesille
gosterilen koronal planla (z ekseni) yine vertikal olarak
on-arka ve mavi ile gosterilen transvers planla (y ekse-
ni) iist-alt olmak iizere kesmek miimkiindiir (Sekil 2).
I-crop, hem kaydedilmis hem de ger¢ek zamanh go-
rlintiilerde kullanilabilen bir kesme metodudur. Boyu-
tu ayarlanabilir kesme kutucugu 2B goriintii iizerinde
incelenmek istenilen alana yerlestirildiginde kutucuk
digindaki tiim yapilar kesilir ve yalniz incelenmek iste-
nilen boliimiin 3 boyutlu goriintiisii elde edilir. Kesme
kutucugu serbestce dondiiriilebilir ve 3B voliime, ke-
sik mavi cizgi ile ifade edilen ag¢idan olmak iizere is-
tenilen farkli cephelerden bakilabilir. Otomatik kesme
(auto-crop) secenegi goriintii piramidinin 6n yarisini
uzaklagtirarak veri setinin i¢ini gériiniir hale getirirken
‘reset-cropping’ tusu ile kesme islemi uygulanmadan
onceki baslangic goriintiisiine doniilebilir. Kesme is-
lemi uygulandiktan sonra kaydedilmis goriintiilerde
ise kesme islemi oncesi goriintiiye donmek miimkiin

x ekseni (lateral, sagital, sag-sol)
B!

b
T

2 ekseni (elevasyon, koronal, 6n-arka)

y ekseni (axial, transvers, alt-Gst)

R

Sekil 2. 3 boyutlu ekokardiyografide standart kesme planla-
rinin sematik olarak gosterimi.
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olmaz. General Electric (GE) marka cihazlarda kes-
me iglemi i¢in ‘view crop, parallel crop, 2 click crop
ve crop tool’ secenekleri mevcuttur. View crop ile 2B
referans goriintii lizerinde serbestce hareket ettirilebi-
len ve agilandirilabilen kesme plani (kahverengi ke-
sik cizgi) sayesinde kesme iglemi yapilir. Sar1 ok 3B
goriintliiye nereden baktigimizi gosterir ve goriintiiyii
cevirdigimizde kaybolmamizi engeller. Philips marka
cihazlardaki plane crop ile benzerlik tasimaktadir. Pa-
rallel crop isleminde birbirine paralel ve birlikte hare-
ket eden iki kesme plan1 ¢izgisi mevcuttur ve bu iki
plan referans 2B gériintii lizerinde incelenmek istenen
alani icine alacak gekilde hareket ettirilir. Bu sayede
3B goriintiiniin iki kesme plani ¢izgisi diginda kalan
kisimlar1 uzaklagtirilir. 2 click crop secildiginde ekra-
na bir kursor ¢ikar. Birinci klik ile bu kursér kesmeye
nereden baglanmak isteniyorsa orada konumlandirilir.
Ikinci klik ise kesilecek dilimin bittigi yeri belirler.
Philips marka cihazlardaki i-crop ile benzerlik tagi-

maktadir. Crop tool, Philips marka cihazlardaki crop-
box iglemine karsilik gelmektedir. Secildiginde 3B g6-
rlintli 6 yiizli bulunan bir kutu i¢ine alinir. Bu kutunun
her bir yiizii kullanilarak goriintii 6n-arka, sag-sol veya
tist-alt yonlerinde kesilebilir.

Rotasyon gercek zamanl veya kaydedilmis voliim
goriintiilerin herhangi bir oryantasyonda serbestce
cevrilmesini ifade eder. Saga-sola, yukari-agagi ve saat
yoniinde-saatin tersi yonde rotasyonlar yapilabilir. Ro-
tasyon diginda goriintii yukari-agagi egilebilir (tilting).
Bu manevralar incelenen yapiya farkli perspektifler-
den bakilmasini saglar. Bu esnada goriintii icerisinde
kaybolmamak icin anatomik isaretler kullanilmalidir.
Mesela mitral kapagin analizinde aortik kapagin go-
riintii alanina dahil edilmesi nereden bakilirsa bakilsin
on-arka ayriminin kolayca yapilmasini saglar.

Hakem degerlendirmesi: Dig bagimsiz.

Cikar catismasi: Bildirilmemistir.



