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Turk Radyoloji Seminerlerinin Agustos 2024 sayisi “Urogenital Sistem Timérlerinde Goériintiileme”ye
ayrilmistir.

Urogenital sistem timérleri giinliik radyoloji pratiginde cok sik karsilasilan, zaman zaman radyolojik
degerlendirme glicliiklerine neden olabilen patolojilerdir. Radyolojik degerlendirme gii¢liginiin 6nemli bir
nedeni Grogenital sistem timorlerinin heterojen bir grup olmasidir. Bu heterojenitenin farkli sebepleri vardir:

1. Urogenital sistem kapsaminda, farkli sistemler (erkek genital, kadin genital, Giriner), organlar (adrenal bez),
alanlar (retroperiton) yer almaktadir.

2.Buanatomik bolgelerde; farkli klinik bulgular, radyolojik ve histopatolojik 6zellikler gdsteren malin lezyonlar
ve yani sira radyolojik degerlendirmede kafa karisikligina yol acan 6nemli taklitciler (bobrek kistleri, adrenal
adenomlar, uterin miyomlar, ovaryan endometriyomalar, vb.) izlenmektedir.

3. Urogenital sistemin farkli bélgelerinde yerlesen lezyonlar géstermede, tek ve yetkin bir radyolojik ydntem
bulunmamaktadir. Testis timorlerinde en 6nemli silah olan ultrasonografi (US), retroperiton lezyonlarinda
cok da faydali degildir. Bobrek kistlerini siniflamada ilk akla gelen bilgisayarli tomografinin (BT) genital
sistem s6z konusu oldugunda tanisal degeri sinirhdir. Bu 6rnekleri cogaltmak mimkindur. Dolayisiyla,
Urogenital sistem tiimorlerine dogru radyolojik yaklasim icin US, BT, manyetik rezonans goriintiileme (MRG)
gibi farkli modalitelere hakim olmak gerekmektedir.

4. Urogenital sistem tiimérleri icin tanimlanmis cok sayida 6zel inceleme bulunmaktadir (adrenal veya bébrek
protokoll BT, BT Urografi, MR (rografi, farkli organlara gore tasarlanmis MRG incelemeleri, vb.). Pozitron
emisyon tomografi (PET)/BT, PET/MRG gibi hibrit yontemler de bu tiimérlerde etkinlikle kullaniimaktadir.

5. Farkh organlar icin, giderek sikhgi artacak sekilde kullanilan, amaclari ve degerlendirme parametreleri
birbirinden farkli standardizasyon sistemleri (PI-RADS, VI-RADS, O-RADS) vardir.

Dilegimiz, bu sayida yer alan 16 yazinin, yukarida belirtilen handikaplari en aza indirerek lirogenital sistem
timorlerini radyolojik agidan dogru degerlendirme noktasinda, konuyu yeni 6grenecek olan veya bilgilerini
tazelemek isteyen veya Tiirk¢e okumayi daha ¢ok seven meslektaslarimiz icin faydali bir (ilk) kaynak olmasidir.

Herkese iyi okumalar dilerken, hepimizin yakindigi gilindelik yodunluga meydan okuyarak, bu
yazilar icin zaman ayiran ve yazilara tim bilgi, beceri ve deneyimlerini aktaran cok degerli yazar
hocalarima/arkadaslarima ve bu sayinin bu giizellikte 6niiniize gelmesindeki emekleri icin basta Sayin
Pinar Akpinar olmak tizere Galenos Yayinevi'nin degerli calisanlarina ¢ok ¢ok tesekkir ederim.
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