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Boébreklerin u:ltraaonogra{ik incelenmesi sirasinda sol bobrekte kortikal
bélgede ve on-orta kesime lokalize rolatif hipoekoik bir alan izlenmekte-
dir. Bu gortinim ‘literatiirde dromedary sign olarak ad!anc:hﬂlmak’cadn'1 Sik-

likla da yamlt}cn gorunum vermek1edxr

inceleme
sirasinda kar‘snlasﬂqn bu sorunu. aydmlatmak:_ ve, u-‘ _bolgemn &ncelenmesn
iein 25 hastaya 9mTe.DMSA striktlir skem yapshms ‘olup bu!gular deger-
lendirilmistir. : : : i

Elde edilen ‘sonuglara gore ultrasondaki dr’omé’daryafjrs"'n;‘i’n:'yahlltxm gorl-
niimiine karsin, bobrek skeninde fonksiyonel bir alan:oldugu- gdriilmustir.
Bu alan bazi hastalarda hiperplazi gcsazerme tedir. 95T DMSA (Dimer-
kaptosiiksinik asit) skeni ile dromedary sign’in yer isgal eden lezyondan
net olarak ayrllablidtgi lzlenmlstir s - :

Materyal ve Memd

Calisma, Gulhane Askern Tip. Akademisi Nukleer Tip Anabilim Dalina ce-
sitli kliniklerden bobrek patolojisini aragsinrmak icin yollanan 25 hasta (ze-

* GATA Niikleer Tip Anabilim Dali Caligmalarindan
#% Ankara Onkoloji Hastanesi, Niikleer Tip Uzmam - -
*%% GATA Nikleer Tip Anabilim-Dall Dogenti- -
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vinde gerceklestirilmistir. Bu hastalarin 16 tanesi erkek, 9 tanesi kadin-
olup yas ortalamasi 37.6 olarak tesbit edildi. Her hastaya 12 saatlik ac-
hiktan sonra 3.5 MHz lineer probe ile Siemens 2380 real-time ultarosono-
grafi cihazi kullamilarak bobrek ultrasonografisi yapilmistir. Ozellikle sol
bdbrek cesitli pozisyonlarda (sirtiistii, sag dekibitus ve posterior oblik)
derin inspriumda incelenmistir. Goriintiiler polaroid film kartina veya X-ray
filmine multiformat kamera ile kayit edilmistir.

Sol bobrek korteksinde genellikle korteks on-orta kesimde gbrilen relatif
hipoekoik lasmen stnirh alan «dromedary sign» olarak degerlendirilmistir.
{Resim 1).

Resim 1
S0l bobrek korteksinde sinirls hipoekoik alan
«dromedary sign»
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Bu hastalara 370 MBq (10 mCi) 2*™Tc-DMSA i.v verildikten 2 saat sonra
- on, arka, oblik pozisyonlarda Technicare Omega 500 gama kamera ve cok
-amagch kolimator kullanilarak sintigrafik gériintiiler X-ray filmine kayit edil-
mistir. Gekim i¢in 500x10° sayim kullanilmistir. Ultrasonografide dromedary

sign olarak belirlenen alan sintigrafik olarak incelenmistir. ’

Bulgular

Ultrasonografide goriilen 25 dromedary sign olgusundan %9mTe-DMSA
striktlir skeni ile bu alanlarin parankime ait fonksiyonel alanlar oldugu
gbriilmustir. Bazi olgularda bu alanin hiperplaziye (hiperplaziye) olmeasina
bagh ultrasonografide daha bariz gériiniim verdigi izienmistir (Resim 1),

£AA4 3. SMHZ
ISUF SE
Resim 2
Kortikal hiperplazik alanin ultrasonografik ve sintigrafik
goriniimleri
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“Higbir olguda dromedary sign’in ver isgal eden bir alan oldugu gdriilme-
“mistir. Bir olguda ultrasoncgrafi ile aym bdbredin diger kesiminde teshit
gdilen “kistik yap1 skende gerek kanlanmada gerekse statik gallsmaiarda
-~ defektif alan olarak gérilmistir (Resim H!)

Resim 3

: «Dromedaly sigh» ve berabcrmch, tesbit edilen bir renal
kist’ vakasinda ultrasonografik ve sintigrafik gomnumlel

Ultrasonografide viicudun cesitli bélgelerinde normal anatomik varyasyon-
lara: bagh yaniltici gériinimler alinmaktadir. Bunlarin arasinda sol b&brek
ile dalak iliskisine bagli olarak bazi hastalarda daha behrgm ‘0lmak Uzere
sol bébrek korteksinde griilen rolatif hipoekoik alan literatiirde: dromedary
sign olarak isimlendirimektedir? Bu g6riniim normal anatomik variant ole-
rak kabul edilmektedir.

Yuk ”da tariflenen alan dalagin alt ucunun sol bobrek iizerine yaptlgl bas-
meydana getirdigi agilasma olarak yorumlanmaktadir. Bu bélgedeki
genislemeye bagh olarak ultrasonografide korteksde rolatif hipoekoik kis-
men’ sinilr goriiniim alinmaktadir. Ultrasonografideki bu goriinim stage |
pobrek timérleri ile karisabilmekte ve yanilgiya sebep olmaktadir. Eko
farklihgr gdsiermesi ve- korfeksde behrgm diizensizlik gdstermemesi buna
nedendir (Resim V).
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Resim 4

N \\Drcmed'ny 51gn>> bulgusunun Llltrosonegraﬁde yamltml

o 1~1L1e3 gmunumu ‘ile_izlenthesi ve aym‘ 'mknnm o
’ smugmfﬂ«. gomnumu ’ ‘

Ultrasonografideki bu gmunumun gercel'ten parankxme mi yoksa yer isgal
eden Iezyona m ait oldugunu saptamak icin 9°™Tc-DMSA striktiir skeni
vapiimasi oldukeca vararlidir. Zira 29mTc-DMSA bobrek parankiminde topla-
nan ve bobrek striktlir(inil gostersn bir sintigrafi seklidir. Ayrica bobrek
tibliler fonksiyonlarim da yansitir. Bobrek korteksdski kitlelerin incelen-
mesinde oldukea yaygin olarak kullamimaktadir’ Bébrek pseudotiimdrleri-
nin ayirict tarmisinda da oldukca yararhdir.t Bu madde i.v bolus tarzinda ve-
rilerek bobrek arteriel kanlanmasi da incelenebilir.

GCalismamizda sintigrafik olarak dromedary sign'in 9°™Tc-DMSA ile gbri-
nimii tesbit edilmistir. Bu alanlarin sintigrafik olarak fonksiyonel ve hiper-
plazik yapilar oldugu goriilmiistiir. Netice olarak %°®T¢-DMSA’'nin drome-
dary sign ve bobrekte yer isgal eden lezyonlarin aydinlatiimasinda oldukca
degerli bir calisma oldugu belirlenmistir.

Ozet

Ozellikle sol bébrek ultrasonografisinde gézlenen ve literatiirde «Drome-
dary Sign» olarak adlandiriian gériinim 997Tc-DMSA bébrek striktlr skeni
ile incelenmis olup alinan sonuglar tartistmistir.
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SUMMARY ™ "

“The Evaluation of Dr@medary—Stgn in Renal Ultrasonography
by ¥mTc.DMSA Renal Scanning

-The hypoechoic region generally seen in left renal cortex in ultrasono-
_graphy «dromedary sign» has been evaluated by ®*™Tc-DMSA structural
renal scanning and the results were being discussed.
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