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i Tarihce

= 1956: Mundt ve Hughes (A-scan)
= 1972: N. Bronson (B-scan)
= Ossoinig: Stardard A-B mod USG



i Endikasyonlar

Ortam opasiteleri
Intraokller tm
Enflamatuar lezyonlar
Biyomettri:

= IOL

= Konjenital glokom

= Mikroftalmi

= Nanoftalmus

= FB
= Myopi




i USG FIZIGI
= USG dalgalarinin frekansi>20 kHz

(20.000 dalga/dak)

= Ses dalgalari dokulardan gecerken bir
bolimu geri yansir: eko

= Oftalmik USG: 8-10MHz (A, yliksek
resollisyon)

= Obstetrik USG: 1-5MHz (\.T, derin doku
penetrasyonu)




‘_L Oftalmik USG

= A-Scan: tek boyutlu

= Eko: Vertikal spike |
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= B-scan: Iki boyutlu
(dokudan bir dilim)

= Eko: nokta (parlaklik-
Brightness)




Anormal eko: 3 temel neden




i Arka Segmentin degerlendirilmesi

= Temel tarama

= A-mod
= 8 saat kadraninda limbustan fornikse

= B mod (topografik USG)



B-mod tarama
Uc temel prob yerlesimi ve tarama

= [ransverse
= Longitudinal
= Aksiyel



* B-mod

= Prob Uzerindeki
isaretin oldugu
bolge ekranin
superiorunda
gorunur.




i Prob yerlesimi-Tarama

= [ransvers tarama (karsidaki meridyeni
caprazlayan tarama= sirkiler tarama,
lezyonun lateral uzanimi)

= Horizontal (saat 6 veya 12): Marker
nazalde

= Vertikal (Saat 3 veya 9): Marker superiorda
= Oblig: Marker globun superiorunda



Transverse B-mod
Prob marker yerlesimi




Transverse horizontal




* Transverse oblig

(0)10)




* Longitudinal tarama

= Prob limbus

Kenarinda ve marker

nep korneaya dogru
ve dik — Perifer
alan superiorda
gorular

= Karsidaki meridyen
boyunca tarama
(radial tarama)

= Lezyonun A-P
yerlesimi







Horizontal ve Longitudinal




i Aksiyel tarama

= Prob kornea merkezinde

= Lens arka kutbun resolusyonunu azaltir.
= Lezyonlarin O.N ile iliskisi

= Makula incelemesi

= Horizontal aksiyel: Marker nazalde

= Vertikal aksiyel: Marker superiorda

= Oblig aksiyel: Superiorda



Vertikal Aksiyel
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Aksiyel vs Longitudinal




i B-mod tarama

s Horizontal ve vertikal transvers
taramalar

= Horizontal ve vertikal aksiyel taramalar




B-mod tarama




Lezyonun topograflk |nceleme5|




» Horizontal aksiyel (Marker 3,9)

= Vertikal transverse (Saat 3-9, marker sup)
« Longitudinal

= Vertikal makila

= A-mod:

= Korneadan
= Nazal limbustan



:| Makula: B-mod (vertikal makdla)




Makula: A-mod




i Kantitatif Ekografi

= A-mod ile
= Reflektivite=amplitid=spike height
O Tlp 1:

= PVD vs RD

= Melanom vs diger tm
= Ic yapI ve ses atenuasyonu



i Kantitatif Ekografi- Tip 1

= Icsel yapri: histolojik yapi (tm)

= Regller (homojen)

= Irregiiler (heterojen)



Icsel yapl




i Ses atenuasyonu

= A ve B mod

= Fazla yuksek reflektivitesi olan yapilar
= Kemik, Ca++, YC,
= GOlgelenme



Ses atenuasyonu
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i Kinetik ekografi

= Kalin AVD vs RD
= Hareketlilik (aftermovement)

= Kitle lezyonu

= Vaskularite (ekolarda spontan hareket):
Damar icindeki kan akimi, tm’lerde



!'_ USG-2

ORNEKLER






G291 Axd] =52 DateBi-16~92 15}







Retinal yirtik
















Eski RD










i Retinoskizis




‘L Koroidal kalinlasma







‘L Post sklerit




Kororidal eflizyon










* Post Skleral riiptir










i KMM

= Mantar gorunumu
= Solid yapida
= Regller icsel yapi

= Lezyonun dusuk-orta reflektivitede
olmasi

= Vaskilarite
= (Koroidal ekskavasyon)



i KMM

= Ses atenuasyonu:
Tumorun base’inde
akustik bosluk
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Koroidal metastaz
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FIGURE 6-15 ( horoidal hemangioma: Lefv
{ransyerse eacan abwowing (he slightly dome
shaped elevation of the posterion fundus Wight
Longitudinal Pacan e to determing the radial
dimension. Bottom: Standardized Ascan al s
sorltivity showing the highly reflective inferial



‘L Koroidal osteom
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Diskiform
makuler
lezyon




i melanositom




Retinblastom

FIGURE 6=37 Retinoblastoma: Lefti ks
at i higgh gain shows what appea fo be any
of calcification within this lange tumor, Rig

Besean at a decreased gaii sunllims the
punctate areas of calcltication. Bottom:

Standardized Ascan showing the typheal |
reflectivity prostuced by the caleification i




Retinoblastom-Kalsifikasyon
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i ON Drusen

B 10111 Cakcitied cptic dise drusen. A, Transverse
SN Wi S0und Dadm Jimed 1owdid 00bC (isC shows (dense
B8 3 surtace of opbe perve head (arrow). B, Longiudinal
BEAN 350wy Mg plevation of the Urusen (arrow). ON, Optic
ve € Adcan with sound beam aimed obliquely at
B Aerve head ahows high reflective foreign bodylha pite
pwl






i Post stafilom




