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Ozetler

teriydi. Klitoral arter Doppler ultrasonografi degerlendirmesi,
13.5 Mhz lineer probla gerceklestirildi. Muayeneler, genital
dokuya herhangi bir basing uygulamaksizin litotomi pozisyo-
nunda yapildi. Pulsatilite (PI), diren¢ (RI) indeksleri ve sis-
tol/diastol oran1 (S/D) hesaplandi ve KSFT skorlari cerrahi is-
lemden 6nce ve 6 ay sonra degerlendirildi.

Bulgular: Kadnlarin ortalama yagt 45.2+ 31 idi. PI, RI ve S/D
indeksleri, cerrahi iglem 6ncesinde 1.25+0.41, 0.65+0.10 ve
3.31£1.53 olarak, cerrahi islem sonrasinda da 1.01:0.41,
0.59+0.10 ve 2.69+1.01 hesaplandi. Cerrahi 6ncesi ve sonrast
Doppler indeksleri degerlendirmesi arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark vardi (p<0.001 for PI, RI and S/D). KSFI skor-
lar1 histerektomi 6ncesinde 28.3+5.4 ve cerrahi iglemden 6 ay
sonra 20.5+8.6 olarak bulundu; KSFI skoru, cerrahi islem son-
rasinda anlamli derecede azald1 (p<0.05).

Sonug: Sonuglarimiz, klitoral arter kan akiginin histerektomi
sonrasinda degistigini ve bu degisikliklerin, kadin sekstiel fonk-
siyonlarini anlaml derecede degistirdigini gostermektedir.

Anahtar soézciikler: Klitoral arter Doppler, seksiiel fonksi-
yon, histerektomi.
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intrauterin fokal lezyonlarin tespitinde Power
Doppler USG'nin hassasiyeti: Doppler ultrason ve
histeroskopik histopatolojiyle korelasyon
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Amag: Endometriyal poliplerle submukozal fibroidlerin Po-
wer Doppler akis haritalamasini karsilagtirmak ve farkli Power
Doppler 6zelliklerinin bu fokal endometriyal lezyonlar: ayirt
etmede yardimer olup olamayacagini analiz etmek.

Yoéntem: Anormal uterin kanamast ve transvajinal ultrasonda
infertilite sergileyen ve sonohisterografide fokal endometriyal
lezyonlar oldugu goriilen 58 kadin (medyan yag: 37; aralik, 25-
51 yil) bu prospektif calismaya dahil edildi. Ug farkli vaskiiler
yapt tanimlandi: Yapr A: Tek damarli yaps; Yapi B: Cikinti ben-
zeri damar yapist; Yapt C: ¢oklu damar yapisi. Bunlar, son his-
topatolojik taniyla kargilagtirildi.

Bulgular: Histolojik tanilar soyleydi: Endometriyal polip 40
(%69), submukozal miyoma 18 (%31). Power Doppler sinyal-
leri bunlarin 53%inde gozlemlendi; endometriyal polipli bes
hastada gézlemlenmedi. Vaskiilarize poliplerde Yap: A’y1 %75
oraninda, Yap1 B’yi %2.5 oraninda ve Yap1 Cyi %7.5 oranin-

da bulduk; ayrica submukéz miyomalarda Yapr A’y1 %5.6 ora-
ninda, Yap1 B’yi %66.7 oraninda ve Yap1 C’yi %27.8 oraninda
bulduk. Endometriyal polipleri tanilamada tekli damar yapist
icin hassasiyet, 6zgiilliik ve pozitif ile negatif predikdf degerle-
rini sirastyla %27.78, %92.5, %62.5 ve %74 olarak bulurken,
submukozal fibroidleri tanilamada ¢ikinti benzeri damar yapisi
icin bu degerleri sirastyla %72.22, %100, %100 ve %88.9 ola-
rak bulduk.

Sonug: Power Doppler kan akigi haritalamasi, intrauterin fo-
kal lezyonlarmn tanisinda kabul edilebilirdir ve endometriyal
polipleri ve submukozal fibroidleri ayirt etmede pratik bir yon-
temdir.

Anahtar sézciikler: Power Doppler, histeroskopi, fokal in-
trauterin lezyonlar.
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radyologlarin degerlendirme gecerliligi ve
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Amag: Degerlendirme gegerliligi, herhangi bir hastalig1 goz-
lemlemede ve tanisina karar vermede biiyiik 6neme sahiptir.
Bu inceleme, over kistlerini gbzlemlemeyi ve ultrason imajlari-
n1 okumay ve herhangi bir radyolog icin kategorisini ayirt et-
meyi amaclamaktadir. Ayirt etme becerisi, bu konuyla ilgili
seylerden biridir ve radyologlarin dogru tami koyma becerisi
biiyiik 6nem tagimaktadir. Bu ¢aligmada, radyologun ultrason-
da over kisti hastaliklarina yonelik siralanmug kategorilerde (se-
lim, sinirda, habis) ayirt etme becerisini degerlendirdik. Bunu
yapabilmek icin, Agirlikli Kappa katsayisiyla radyologlarin de-
gerlendirme gecerliligini 6l¢tiik ve ardindan “kare puanlari bir-
liktelik modeli” yardimiyla over kisti hastaliklarinin siddetine
tan1 koymada ayirt etme becerilerini degerlendirdik.

Yoéntem: Bu analitik kesitsel caligmada iki radyolog ve ii¢
radyoloji asistan hekimi, (bir hafta arayla) iki ayr1 donemde
ayr1 ve bagimsiz olarak 40 hastanin ultrasonunu degerlendir-
mistir. Hastalar, Ocak 2012’de Mirza Koockk Khan Hastane-
si’ne bagvuranlardan segilmistir. Ultrason muayeneleri, uz-
man bir radyolog ve tek bir cihaz tarafindan gerceklestiril-
mistir.

Bulgular: Radyologlardan alinan veriler, istiin ayirt etme be-
cerileri nedeniyle “kare puanlari birliktelik modeli” ile deger-
lendirilmistir. Radyologlarimiz i¢in Agirlikli Kappa katsayist
ortalamasi 0.81, degerlendirme gegerliligi 0.99 idi; fakat asistan
hekimlerimizin diisiik sonuglar1 nedeniyle analiz i¢in “gecerli-
lik arti kare puanlart birliktelik modeli”ni kullandik ve asistan
hekimler i¢in buldugumuz Agirlikh Kappa katsayisi ortalamasi
0.65, degerlendirme gegerliligi ise 0.97 olarak bulunmustur.
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