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AKCIGER GRAFISI DEGERLENDIRME

= Bir cok farkli 6neri olabilir. Tek dogru veya en iyi
yontem yoktur.

= Hangi yontem olursa olsun

Her zaman ilk ve oncelikli adresimiz klinik probleme
yonelik olmal

Grafiyi degerlendirirken kuskucu olalim
Hatalarin sik yapildigi alanlarin farkinda olalim

Kor alanlarda olabilecek anormalliklere bakalim



AKCIGER GRAFISI DEGERLENDIRME

« OPTIMAL KALITE
Radyografi oblik elde edilmemeli

Radyografi derin inspiryumda elde edilmel

Doz uygun olmali







Hasta Ad EMIN 4 3 maj Tpi- CRIGINALIPRIMARY
YN rum Ozel Modigusen Hst
Toknsyen medguven

Hasta No_ 308438 Fun













i3 Tipl: ORIGINALIPRIMARY
Kurum® Oza Mad guven Hastar
Taknusyen MEDIGUNE

1
Tarih 07.03.2018

Saat 092334

Vocut Beiges! CHEST [

ImayNo; 1

2030 % 2465 p

EKSPIRYUM



imaj Tipl: ORIG
Kurum
Tk




AKCIGER GRAFISI DEGERLENDIRME

» GOQus duvarinda (kemik ve yumusak doku)
degisiklikler

= Akcigerdekive cevresindeki normal olusumlarin
sekli, pozisyonu ve boyutlarinda degisiklik (akciger
damarlar, trakea,bronslar, kalp, mediastinum gibi)

= Akciger alanlarinda normalde olmayan radyoopasite
veya radyolusensi artimi




GOGUS RONTGENOGRAMINDA AKCIGER
YOGUNLUGUNU DEGISTIRENLER

= Parankim = Pga riyetal p|evra
N Vent”asyon - YumU§ak dOkUlar,
kemikler

= Perfizyon










YAN GRAFI NE ZAMAN ISE YARAR?

= P-A grafideki sUpheliyogunluk artimlarinda

= P-Agrafideki anormalligin yerini belirlemede
Onde veya arkada?
Hangi lobda?
Gergekten lobda mi?

= Aldatici alanlarin degerlendirilmesinde
Kalbin arkasi
Hilusun 6n ve arkasinin degerlendirilmesi
Diyafragma kubbelerinin arkasini degerlendirme



Vertebralarda agsagi dogru






KONTROL LISTEST

= Oblik?, inspiryum?, doz?

= Kalp buyukligu

= Diyafragma kubbeleri net mi?

= Kalp kenarlari net mi?

= Hiluslar normal mi?

= Kemikler normal mi?

= Fokal veyayaygin asimetrik yogunluk farki var mi?
= Kor alanlarin kontrolu

= Kendinize tekrar son olarak hastanin klinik problemine
yonelik incelemeyi yaptim mi diye sorun




HILUSLAR NORMALMI?

= Pozisyon, boyut, yogunluk

Sol hilus sag ile ayni seviyede veya yukarida olmali,
sagdan asagida hicbir zaman olmamali

Hiler yogunluk iki tarafta benzer olmali










= Fokal asimetrik yogunluk farki

= Yaygin asimetrik yogunluk fark
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KOR NOKTALAR

= Trakea = Azigoozofajial reses

= Paratrakeal ¢izgi = Kardiofrenik sinus

= Apeksler = Aksiller bolge ve yumusak
dokular

Paravertebral gizgiler
= Diyafragmanin sakladigi

= Sol paraaortik ¢izgi alaniar
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i 1/1

_Oblik?, inspiryum?, doz?

b buytkligi

ifragma kubbeleri net mi?
b kenarlart net mi?

luslar normal mi?

emikler normal mi?

al veya yaygin asimetrik
nluk farki

alanlarin kontrold

dinize tekrar son olarak
anin klinik problemine
elik incelemeyi yaptim mi
erek sorun
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