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2019 yeni koronaviriis hastaligi (COVID-19), tiim diinyaya yayilan 6nemli bir halk saglig1 sorunudur. Tanida altin standart real-
time reverse transcription polymerase chain reaction (RT-PCR) testi olsa da, 6zellikle klinik semptomu olup testin negatif geldigi
hastalarda toraks bilgisayarli tomografi (BT) 6nemli bir yol gostericidir. Bu derlemenin amaci, COVID-19’un tanisinda giderek
daha fazla kullanilan toraks BT'de saptanan bulgular: 6zetlemektir.

Anahtar COVID-109, bilgisayarli tomografi, radyoloji.
Kelimeler

Abstract

The 2019 new coronavirus disease (COVID-19) is an important public health issue that spreads worldwide. Though the gold standard real-time
reverse transcription polymerase chain reaction (RT-PCR) test is used in diagnosis, thorax computed tomography (CT) is an important guide
especially in patients with clinical symptoms and the test is negative. The purpose of this review is to summarize the findings found in thorax
CT, which is increasingly used in the diagnosis of COVID-19.
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GIRiS
2019 yeni koronaviriis hastaligi (COVID-19), agir akut so-
lunumsal sendrom koronaviriis (SARS-CoV-2) nedeniyle
olusan ve ilk kez Cin’'in Wuhan eyaletinde bildirilen bir en-
feksiyon hastaligidir.! Daha sonraki siirecte hastalik dnce
Cinde daha sonra da tiim dinyada yayilmis olup Diinya
Saglik Orgiitii (WHO) tarafindan da pandemi olarak ilan
edilmistir.? En 6nemli klinik semptomlari ates ve 6kstiriik
olmakla birlikte yorgunluk, bas agris1 ve nefes darlig: gibi
semptomlar da goriilebilir. Ancak tim bu semptomlarin
hastaliga spesifik olmamasi ve hastaligin hizla agir pno-
moniye ilerleyebilmesi sebebiyle tani testlerine ihtiyag du-
yulmaktadir’ COVID-19 tanisinda viral niikleik asitlere
yonelik yapilan “real-time reverse transcription polyme-
rase chain reaction” (RT-PCR) testi altin standart olsa da
yanlis negatif sonug verebilmesi nedeniyle tanida bilgisa-
yarli tomografi (BT) giderek daha 6nemli hale gelmistir.*
Yapilan ¢aligmalarda BT nin duyarliliginin %98%e ulastigt
gosterilmistir.>® Ancak 6zellikle iyonizan radyasyon icer-
mesi nedeniyle BT bir tarama yonteminden ziyade RT-
PCR negatif olan ancak klinik olarak arada kalinan hasta-

larda sorun ¢oziicti yontem olarak kullanilmalidir.”

Bu derlemenin amaci, 6nemli bir toplum saglig1 sorunu
olan COVID-19’un tanisinda giderek daha fazla kullanilan

toraks BT'de saptanan bulgular1 6zetlemektir.

Goriintiileme Bulgular1
SARS-CoV-2 viriisiiniin insanlarda anjiyotensin doéniis-
tiiriici enzim 2 (ACE-2) reseptorleri tizerinden hiicreye
giris yaptig1 gosterilmistir. Dolayisiyla viriis ilk olarak ak-
cigerlerde intersitisyel hasar ve takiben parankim hasarina
neden olmaktadir.® Tanida direkt gégilis radyografisinin
duyarlilig: diisiik olup normal bir grafi hastaligi diglaya-
mamaktadir. Bu nedenle tanida kullanilmas: gereken yon-
tem Kkontrastsiz toraks BT'dir. Toraks BT'de izlenen en
onemli bulgular daha ziyade bazal yerlesimli, bilateral, pe-
riferal buzlu cam dansiteleridir. BT bulgularinin daha yay-
gin sekilde taninmasi sayesinde BT iizerinden ¢esitli algo-

ritmalar olusturulmustur.’® Bunun da 6tesinde hastaligin

siddetini BT kullanarak degerlendiren skorlama sistemi
de mevcuttur."! Hastaliga ait tipik ve atipik bulgular tablo
I'de ozetlenmistir. Derlememizde 6zellikle tipik bulgular

goruntiilerle zenginlestirilerek tartigilacaktir.

Tablo 1: COVID-19 enfeksiyonunda tipik ve atipik toraks bilgisayarl
tomografi bulgulari.

Tipik

Atipik

Buzlu cam opasitesi Lenfadenopati

Konsolidasyon Plevral efiizyon
Retikiiler patern Perikardiyal efiizyon
Arnavut kaldirimi .

Kavitasyon

(Crazy paving) goriiniimii

Hava bronkogrami

Havayolu degisiklikleri

Nodiiller (Halo ve ters halo bulgusu ile birlikte
olabilir.)

Buzlu Cam Opasitesi

Akcigerlerde damar ve brong duvarlarinin silinmedigi sis
seklindeki dansite artislar1 buzlu cam olarak tanimlanir.
Hafif interstisyel kalinlagma veya hava yollarinin igerisinin
dolarak havanin kaybolmasina bagl gelisir.'> COVID-19
enfeksiyonu bulunan hastalarda tek tarafli ya da bilateral,
periferal yerlesimli, subplevral buzlu cam opasiteleri sik-
likla goriliir (Resim 1).2

S|

Resim 1: 64 yasinda erkek hastaya ait aksiyel kontrastsiz to-

e

raks bilgisayarl tomografi goriintiisiinde her iki akcigerde

buzlu cam opasitesi izleniyor (cergeveler).
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Salehi ve ark. tarafindan yapilan ve 919 hastanin dahil
edildigi bir metaanalizde buzlu cam opasitesi hastalarin
%88’inde saptanmis olup en sik goriintilleme bulgusu
olarak bildirilmistir."* Italyada yapilan bir ¢aligmada ise
hastalarin tamaminda buzlu cam opasitesi bulundugu
saptanmustir.”® Ayrica buzlu cam opasitesinin hastaligin
en erken radyolojik bulgusu oldugu bilinmektedir.'* Bu
gorunimin akcigerdeki 6dem ve hyalen membranlara
bagli oldugu distiniilmektedir.'7 Buzlu cam opasitesi, tek
basina goriilebilecegi gibi interlobiiler septal kalinlasma ve
konsolidasyon gibi farkli bulgularla birlikte de goriilebil-

mektedir.'®

Konsolidasyon
Konsolidasyon, alveol igerisindeki havanin yerini tama-
miyla patolojik sivi, hiicre veya dokularin almasi ve so-
nugta gelisen dansite artis1 olarak tanimlanir. Buzlu cam
opasitesinden farki, damar ve hava yollarinin sinirlarinin
kaybolmasidir.’> COVID-19 enfeksiyonu bulunan hasta-

larda genellikle multifokal, segmental, yamali tarzda kon-

:

solidasyonlar goriilir (Resim 2).

£
A

Resim 2: 61 yasinda kadin hastaya ait aksiyel kontrastsiz

toraks bilgisayarli tomografi gortintiisiinde sag akciger orta
lobda konsolidasyon (¢ergeve) ve icerisinde hava bronkogra-

mi (ok) izleniyor.

Genellikle subplevral veya peribronkovaskiiler yerlesim
gosterirler.” Patofizyolojik olarak bu hastalarda alveol
igerisinde bulunan fibromiksoid yapidaki eksuda ile ilis-
kili oldugu diistiniilmektedir.”” Bunun disinda konsolidas-
yon varligi, hastaligin prognozu ile iligkili bulunmus olup

progresif hastaligin bir gostergesi olabilir.'®

Retikiiler Patern
Interlobiiler ve interlober septalar gibi intersitisyel yapi-
larin kalinlasmasi olarak tanimlanmakta olup BT'de ince
lineer dansiteler olarak izlenirler.!? Interstisyel lenfosit
infiltrasyonundan kaynaklandig: diigiintilmektedir.”” CO-

VID-19da 6zellikle konsolidasyon ve buzlu cam opasitesi

ile birlikte sik goriilmekte olup hastalik siiresi ilerledikge

artmaktadir (Resim 3).%°

-

—

Vil

Resim 3: 73 yasinda kadin hastaya ait aksiyel kontrastsiz

toraks bilgisayarli tomografi goriintiisiinde sol akciger pos-
teriorda retikiiler patern izleniyor (gerceve). Ayrica hastanin

diger akcigerinde buzlu cam opasitesi mevcut.

Arnavut Kaldirimi (Crazy Paving) Goriiniimii
Kalinlagmis interlobtiler ve intralobiiler septalar ile arka
planda eslik eden buzlu cam opasitesi olarak tanimlanir.?
Akut akciger hasarindaki alveolar 6dem ve interstisyel inf-
lamasyon ile iliskili olabilir.* COVID-19'da konsolidasyon
ve buzlu cam kadar sik goriilmese de progresif hastaligin

bir isareti olmasi hasebiyle 6nemlidir (Resim 4).%
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Resim 4: 70 yasinda erkek hastaya ait aksiyel kontrastsiz
toraks bilgisayarli tomografi goriintiisiinde sol akciger iist

lobda arnavut kaldirimi goriiniimii izleniyor (cerceve).

Hava Bronkogrami
Disiik dansiteli, i¢i hava ile dolu bir brongun arka planinda
yer alan yiiksek dansiteli havalanmayan akciger dokusunu
ifade eden bir terimdir (Resim 2).!? COVID-19da da iz-
lenebilir ancak otopsi ¢aligmalarindaki bulgular bu hasta-
larda distik dansitenin havadan degil bronsu dolduran je-
latin benzeri mukustan kaynaklandigini géstermektedir.””
Bu bulgu hafif bronsiol dilatasyonuna eslik edebilir ve bu

durumda bronsiolektazi olarak da isimlendirilebilir.”*

Havayolu Degisiklikleri
COVID-19da izlenen havayolu degisiklikleri bronsiek-
tazi ve brons duvar kalinlagsmasini icerir ve brons duvar
kalinlasmasi daha sik goriiliir.* Patofizyolojik olarak brons
duvarindaki inflamatuar hasar ve brons tikaniklig1 sonra-
sinda gelisen brons duvarinin par¢alanmasi ve sonucunda
olusan fibrozise baghdir.'? Ozellikle brons duvar kalinlag-

mast kétii prognoz ile iliskili bulunmustur.”

Nodiiller
Tanim olarak yuvarlak veya diizensiz sinirli 3 cmden kii-
¢iik dansitelerdir.’” Viral pnomonilerde sik rastlanan bir
bulgu olup COVID-19da da multifokal, solid, diizensiz
sinirli nodiiller goriilebilir (Resim 5).%%* Ayrica halo isa-
reti ve ters halo isareti de goriilebilir*** Halo isareti, bir
nodiil veya kitlenin buzlu cam opasitesi ile ¢evrelenmesi

seklinde tanimlanir (Resim 6). Patofizyolojik olarak peri-

lezyonel kanamay1 temsil eder.” Ters halo isareti veya atoll
isareti ise buzlu cam opasitesini saran konsolidasyon ola-
rak tanimlanir (Resim 7). {lk olarak organize pnémonide
tanimlanmis olmakla birlikte bagka pek ¢ok hastalikta da
gortilebilir.”® Patofizyolojik olarak hastaligin ilerlemesi ile

lezyonun merkezindeki debrisin ¢6ziilmesi sonucu olustu-

gu disiiniilmektedir.”

(N

Resim 5: 68 yasinda erkek hastaya ait aksiyel kontrastsiz to-
raks bilgisayarli tomografi gortintiisiinde sag akciger alt lob

posteriorda diizensiz konturlu nodiil izleniyor (ok).

Resim 6: 40 yasinda kadin hastaya ait aksiyel kontrastsiz

toraks bilgisayarly tomografi goriintiisiinde sol akciger iist
lobda izlenen nodiil ve cevresindeki buzlu cam opasitesi halo

isareti ile uyumlu goriiniim olusturuyor (cerceve).
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Resim 7: 45 yasinda erkek hastaya ait aksiyel kontrastsiz

toraks bilgisayarli tomografi goriintiisiinde sol akciger pos-
teriorda izlenen buzlu cam opasitesini saran konsolidasyon

ters halo isareti ile uyumlu goriiniim olusturuyor (gerceve).

Atipik Bulgular
Lenfadenopati, kavitasyon, plevral ve perikardial efiizyon
COVID-19da olduk¢a nadir izlenmekte olup RT-PCR po-
zitif hastlarda eslik eden bakteriyel enfeksiyon distindiir-

melidir."?

SONUC
COVID-19’un erken tanist pandeminin yayilmasinin dur-
durulabilmesi i¢in hayati 6neme sahiptir. Her ne kadar
hastaligin tipik toraks BT bulgular: bilateral buzlu cam
dansiteleri olsa da farkli bazi bulgularin da goriilebilecegi

akilda tutulmalidir.
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