s

KOC UNIVERSITESI
HASTANESI

ADI SOYADI : HAKAN YETISENER
HASTAID . 204306698
CINSIYET . ERKEK

DOGUM TARIHI : 28.01.1970
TETKIK TARIHI : 21.12.2020 12.26.43

ALT ABDOMEN MR

Inceleme nedeni: Rektum tm. tedavi yaniti degerlendirme amagli neo-adjuvan tedavili, en son RT 13.11.2020
Teknik: Coklu duizlem, coklu sekans goruntler elde olunmustur. Rektuma yénelik 6zel sekanslar alind..
Kontrast madde: IV 1 ampul Buscopan, 20 ml Dotarem kullaniimistir.

Bulgular:

Mesaneye ait patolojik bulgu gérilmemistir.

Seminal vezikiller simetriktir,

Prostat gland boyutlari: transvers 55 mm, AP 33 mm olarak dlgtimustar. Prostat gland posterior kesimde 3.5 mm boyutunda
orta hat kisti gértlmektedir.

Pelvite minimal efuzyon mevcuttur.

Rektuma yonelik degerlendirme:

"Primer tumér;

- Primer timére ait doku antler duvar kalinlagmasi seklinde izlenmektedir.

-Tedavi edilmis olan tumére ait dokunun distal ucunun anal girim duizeyine olan mesafesi: 4,5 cm'dir.

- Tedavi edilmig timére ait dokunun distal ucu prorektal halka seviyesinin yarim santim tzerinde yerlesimlidir.

- Tedavi edilmis olan tumére ait dokunun kraniokaudal uzanimi yaklagik 3.5 cm olarak slgulmastar.

- Tumdrel segmentin distal ucu anterior peritoneal refleksiyon seviyesinin altinda kalmaktadir.

- Tedavi edilmis olan timére ait doku halen muskularis propriay! tutmakta ve muskularis propria disina uzanmaktadir
(YMRT3). Invaziv kenar saat 1 ila 4 araligindadir.
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gorulmektedir. Yeni tetkikte CRM negatif olarak degerlendirilmigtir.

- Tedavi edilmis olan tumére ait doku buy(k oranda fibrotik sinyal intensitesine sahiptir. Yogun fibrozis gelismis oldugu
anlasiimaktadir, ancak halen fibrotik sinyal intensiteleri arasinda T2'de ara sinyal intensitesinde olan viable timére bagl
olabilecek doku alanlari dikkati cekmektedir. Diffuzyon agirlikl sekansta bu lokalizasyonda 1 cm'lik rest diffizyon kisitlanmasi
gosteren alan dikkati gekmektedir. Cevap duzeyi TRG3 Iehine deg@erlendirilmigtir.

Intramezorektal lenfadenopatiler meveuttur. En buyagunin boyutu 6 mm'ye ulagmaktadir. Bir énceki tetkik ile mukayese
edildiginde lenfadenopatilerin bazilarinda milimetrik boyut kiigllmesi oldugu gorilmektedir. Bir énceki tetkikte solda inferior

rektal vende EMVI oldugu anlagiimaktadir. Yeni incelemede EMVI buytk oranda fibrotik hale gelmistir.
"Pelvik yan duvar lenf nodu:

Pelviste iliak zincirler boyunca kisa aks ¢api 1 cm'yi gecen lenfadenomegali bulgusu gérilmemistir.
Inceleme alanina giren kemik yapilarda kontrast tutulumu gosteren fokal bir lezyon saptanmamistir.
Sonug:

“Tedaviye TRG3 dizeyinde cevap oldugu anlagiimaktadir. Halen rest doku izlenmektedir. Yeni evre yMR T3 lehine
degerlendirilmigtir. CRM negatif hale gelmistir.

Dr. Bengi Gurses
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