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ÖZET: Larinks karsinomlu hastalarda, uygulanacak cerrahiyi planlamada ve prognozu tayinde önem- 
li olan boyundaki metastatik lenf nodlarını preoperatif tespit etmek amacıyla, 16 hastaya boyun 
ultfasonografisi (US) yapıldı. Boyunda metastaz varlığı araştırıldı. Gizli (occult) metastaz yüzdeleri 
postoperatif histopatolojik sonuçlarla karşılaştırılarak tespit edildi. US'nin güvenirliği araştırıldı.  
US duyarlılığı %100, özgüllüğü %80 olarak bulundu. Pozitif tahmini değer %67, negatif tahmini  
değer ise %100 olarak bulunmuştur. 

Anahtar Sözcükler: US, Lenf Nodu, Boyun Diseksiyonu. 

SUMMARY: Ultrasonography was performed in 21 cases to detect cervical lymph node metasta- 
ses prior to neck dissection. Results were compared with the histopathological findings of neck dis- 
section specimen.  

The lymph nodes detected with ultrasonography having transverse diameter larger than 8 mm, irre- 
gular contour, non-homogenous echo pattern and relative hyperechogenity were suspected to be ma-
lignant. 

Ultrasonography probes having advanced technological properties and high frequency (7.5 mHZ)  
used in this study for diagnosis of cervical lymph node metastases, showed sensitivity of 100%,  
specificity of 80%, positive predictive value of 67% and negative predictive value of 100%. 
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GİRİŞ 

Baş boyun tümörleri, genellikle servikal 
metastaz yapma eğilimindedirler. Yapılan çalış-
malarda, servikal lenfnodu tutulumu olan va-
kalarda surveyin lenf tutulumu olmayan  
vakalara oranla % 50-55 civarında düştüğü ve 
klinik olarak lenf nodu tutulumu olmayan bir- 
çok vakada histopatolojik olarak lenf nodu tu-
tulumu olduğu gösterilmiştir (1). 

Son yıllarda DSA ve BT yanısıra ultraso-
nografi de baş boyun tümörlerinin tanısı, metas- 
 

 *   Ankara Numune Hastanesi 2. K.B.B. Kliniği.  
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tazların tespitinde ve takip değerlendirmelerin- 
de kullanılmaktadır (1,3,4,5). Bu çalışma, larinks 
kanserli hastalarda, servikal lenf nodu metasta- 
zı araştırılması ve bu konuda ultrasonografinin 
yerini belirlemek amacıyla planlanmıştır. 

YÖNTEM VE GEREÇLER 
1987-88 yıllarında Ankara Numune Hasta-

nesi II. KBB Kliniği ve Hacettepe Üniversitesi 
KBB Kliniğine başvurarak larinks kanseri tanı-
sıyla cerrahi girişim uygulanan hastalar arasın- 
dan rastgele olarak seçilmiş 16 hastaya (5'i 
bilateral) operasyon öncesi servikal ultrasonog-
rafi uygulanmıştır. Hastaların 15'i erkek, l'i 
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Servikal ultrasonografi ile görülen lenf nod-
larının metastatik olabilme kriterleri, transvers 
çapın 8 mm.'den büyük olması, konturlarının 
irregüler yapıda olması, eko paterninin non-
hemojen olması, ekojenitelerin relatif olarak hi-
perekojen yapıda olması olarak alınmıştır  
(1,2,5). 

Metastatik lenf nodu bulunmasına göre ult-
rasonografi sonucu (—), patoloji sonucu (—) olan 
olgular gerçek (—), hem ultrasonografisi hem de 
patolojisi metastatik belirlenen olgular gerçek  
(+), ultrasonografisi (+), patolojisi (—) olanlar 
yalancı (+), ultrasonografisi (—) olup patoloji 
sonucu (+) olanlar yalancı (—) olarak değerlen-
dirilmiştir (1). Aynı değerlendirme klinik mu-
ayene ve patoloji sonuçları arasında da 
yapılmıştır. 

BULGULAR 

Ultrasonografik olarak 9 olguda (%43) me- 
 

Metastatik lenf nodu yönünden; 6 olgu  
(%29) gerçek ( + ), 12 olgu (%57) gerçek (—), 3 
olgu (% 14) yalancı (+) bulunmuştur. Olguları-
mızın hiçbiri yalancı (—) değildi. Klinik mua- 
yene ve patoloji sonuçlarının karşılaştırılması 
sonucu 5 olguda (%24) gerçek ( + ), 12 olguda 
(%57) gerçek (—), 3 olguda (%14) yalancı ( + ),  
1 olguda (%5) yalancı (—) değerler elde edilmiş-
tir (Tablo 2,3). 

Vakalara ait ultrasonografi örnekleri Şekil  
l ile 11 arasında sunulmuştur. 

TARTIŞMA 
Bu araştırma, preliminer bir çalışma olarak, 

ultrasonografinin larinks kanserlerinin servikal 
metastazlarında lenfadenopatinin niteliğini be-
lirlemesi (metastatik veya reaktif) ve daha da 
önemlisi okkult metastatik lenf nodlarının tes- 
pit edilmesindeki yararlarının ortaya konulma- 
sını amaçlamaktadır. Gailen ve Gambino (3) 
yöntemi kullanılarak ultrasonografinin duyar- 
lılığı, gerçek ( + ) ve yalancı (—) sonuçlarının 
toplamına bölünmesiyle bulunmuştur.  
(6/6 = % 100). Özgüllük (specificity), benign lez- 
yon sayısının toplamına bölünmesiyle elde edil-
miştir (12/15 = %80). Pozitif tahmini değer, 
ultrasonografide gerçek (+) sonuçların, gerçek  
(+) ve yalancı (+) sonuçların bölünmesiyle el- 
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