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Ultrafest serbest erisimli egitim materyallerinin iyi niyetle paylasimi ve desteklenmesi icin UC Irvine tarafindan gelistirilen orijinal bir fikirdir.

JC Fox ve C Fischetti ye Ultrafest Maribor bdlimdndn kurulmasini destekledikleri icin tesekkdir ederiz.

[™ [STASYON HEDEFLERI

Potansiyel plevral eflizyon, pnomotoraks, pnomoni ve
oulmoner ddemin saptanmasi

On Pencere

Subkutan doku

m. pectoralis major

m. Pectoralis mino' T
sta Pt int

akustik
1 g&fge
“Sahil Bulgusu “Stratosfer Bulgusu”
M-mod Normal Griintil e

Pnomotoraks Degil “Barcode bulgusu”

jiunep

M-mod \
slzgisi Plevral hat

Zaman >

&= US TEKNIGI
Akciger incelemesinde sesin akcigerlerden gecerken
olusturdugu teknik artetaktlar bize yardimci olur

Pnomotoraks US ile plevral kayma tesbit edildiginde
dislanabilir

Plevral eflizyonun varligi, hasta yatar yada oturur
pozisyondayken, diafram Ustlinde anekoik yapinin
gorulmesiyle saptanir

Prob:

)

MARIBOTR

) 00

Linear prob (10-5 MHz)
Konveks prob (5-3 MHz)

Hasta Viicut Pozisyonu: Oturur / SirtlstU

Iki kot + plevral hat

-
-

YARASA

Yan Pencere %

& ILGINC KLiNiK GERCEKLER

Dogru sekilde uygulanan akciger US incelemesi
pnomotoraks icin yeterince duyarli ve secicidir

Lichenstein BLUE protokolu ile olgularin %%0.5 inde

pnomotoraks, pulmoner ddem, pnomoni ve
oulmoner emboli

US ile 50 cc kadar az miktardaki siviyi plevral
boslukta saptayabiliriz
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