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Son yõllarda, özellikle görüntü alma ve bilgisayar tek-
nolojisindeki hõzlõ geli im sonucu, tõp fakültelerinin 

radyoloji bölümleri film yerine sayõsal bilgilerin saklanma-
sõ ve incelenmesini ye ler duruma gelmi lerdir. Genelde 
filmsiz (sayõsal) radyoloji, iki temel alanda ele alõnabilir ve 
faydalarõ bu iki kapsam içerisinde incelenebilir. Bunlardan 
birincisi, hastanõn elektronik tõbbi kaydõnõn görüntülerle 
birle tirilmesi ile elde edilen verim, geli tirilmi  eri im 
ve tümle tirme, ikincisi ise görüntü gösterimi ve i len-
mesi alanõndaki geli melerin yardõmõ ile yeni tekniklerin 
olu masõdõr. Birbirine tümle ik olarak ilerleyen bu iki 
alanda ülkemizdeki akademik çalõ malar yo un ekilde 
sürmektedir. Ancak ulusal firmalar yo unlukla ilk alanõn 
ürüne dönü türülmesi sürecinde yer alan hastane ve rad-
yoloji bilgi sistemleri alanõnda faaliyet göstermektedirler. 
Bu nedenle bu yazõ, ikinci alana, yani tanõya yardõmcõ gö-
rüntü gösterimi, i lenmesi ve yazõlõmlara tümle tirilmesi 
sürecindeki temel teknikler, gerekli özellikler ve ürüne 
dönü üm sürecinde dikkat edilmesi gereken noktalara 
ayrõlmõ tõr.

Görüntü yakalama, yüksek hõzlõ a lar ve yüksek çözü-
nürlüklü monitörlerdeki büyük ilerlemeler filmsiz rad-
yoloji sistemlerine geçi i önemli ölçüde hõzlandõrmõ tõr. 

 akõ õndan maliyetlere kadar her alanda uzun vadede 
kazanç sa layan sayõsal radyoloji sistemleri, günümüzde 
neredeyse tüm hastanelerde kullanõlmaya ba lanmõ tõr. 
Sayõsal radyoloji sistemlerinin ana elemanlarõ 1) Gö-
rüntülerin elde edildi i sayõsal görüntüleme cihazlarõ, 
2) Görüntülerin depolandõ õ ar iv (Picture Archiving and 
Communication System-PACS) ve K) klinik görüntüle-
me yazõlõmlarõ ve tanõ i -istasyonlarõ olarak özetlenebilir. 
Günümüzde PACS, görüntünün depolanmasõ, görüntü-
lenmesi, i lenmesi ve iletilmesini sa lamak üzere geli -
tirilen sistemlere verilen genel bir isme dönü mektedir, 
ancak ileri seviye tanõ ve analizler halen donanõm ve/veya 
yazõlõm açõsõndan yüksek kapasiteli i -istasyonlarõnda ger-
çekle tirilmektedir. 

Genel olarak PACS üzerinde yer alan görüntüleme yazõlõm-
larõ, görece daha temel ve basit görüntü i leme tekniklerini 
içerirken, i  istasyonlarõ daha çe itli, ayrõntõlõ ve güçlü gö-
rüntü i leme ve analiz kapasitesine sahiptirler. Günümüz-
de, tüm tõbbi görüntüleme yazõlõmlarõ DICOM (Digital 
Imaging and Communications in Medicine) standardõna 
uygun formattaki tõbbi görüntüler üzerinden çalõ makta-
dõr. DICOM tõbbi görüntüye ili kin bilginin saklanmasõ, 
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i lenmesi, görüntülenmesi ve iletimi için geli tirilmi  ve 
en yaygõn olarak kullanõlan standarttõr. Halen yeni özellikler 
eklenerek geli tirilmeye devam edilmekte olan DICOM, veri 
iletimi ve depolanmasõ için geli tirilen TCP/IP üzerinde 
kurulu bir a  protokolü olmasõnõn yanõ sõra aynõ zamanda 
genelgeçer tõbbi görüntü formatõdõr. Tüm bu özellikleriyle 
DICOM servislerini en geni  çerçevede desteklemek güncel 
ürünlerin temel hedeflerindendir.

DICOM görüntü formatõ, gri seviye tõbbi görüntüde 65536 
(16 bit) gri düzeyi destekleyerek görüntüleme cihazlarõndan 
elde edilen görüntünün sa lõklõ görüntülenmesini sa lar. 
Bu açõdan, DICOM formatõndaki görüntüleri 8 bit for-
matlara çevirmek veri kaybõna sebep olaca õndan, DICOM 
formatõnõ do rudan görüntüleyebilen yazõlõm kullanõmõ 
önemlidir. DICOM yalnõzca görüntü verisini de il, görüntü 
elde parametrelerini (örn. Hasta pozisyonu, görüntü alõm 
zaman(lar)õ, kesit aralõ õ, pozlandõrma parametreleri vs.) de 
içerir. Bu bilgi verisi, pek çok görüntü i leme tekniklerinin 
(örn. 2-boyutlu kesit görüntülerden 3-boyutlu görüntü elde 
edilmesi) uygulanmasõna ve görüntünün sa lõklõ yorumlan-
masõna yardõmcõ olur.

Bir DICOM Görüntüleyicinin Temel Özellikleri
DICOM görüntüleme yazõlõmlarõ PACS sistemine ba la-
nõp görüntü çekebildi i gibi, bilgisayarõn sabit diskindeki 
sürücülerindeki herhangi bir görüntü dosyasõnõ ya da 
DICOMDIR dizin dosyasõnõ açabilir. Bir hastaya ait farklõ 
görüntüleri ya da farklõ hastalara ait görüntüleri aynõ anda 
ekranda görüntüleyebilirler. Tõbbi görüntüleme yazõlõm-
larõnõn kullanõcõ arayüzleri için henüz ortak bir standard 
geli tirilmi  olmadõ õndan, farklõ firmalar farklõ kullanõcõ 
arayüzleri sunmaktadõr, ancak bu durum kullanõcõlarõn 
programlarõ ö renme ve alõ ma sürelerini artõrmaktadõr. 
Özellikle doktorlar gibi yo un çalõ an meslek gruplarõnda 
“kullanõcõ dostu” tanõmõ; bir kõlavuza ba vurmadan ya da en 
az yardõm alarak ö renilebilen kullanõcõ arayüzlerinin geli -
tirilmesinin gereklili ini ortaya koymu tur. Bu nedenle yazõ-
lõmõn sahip oldu u görüntü i leme yeteneklerinin uygun bir 
arayüzle doktora sunulmasõ ve tercihen kullanõcõnõn günlük 
hayatta sürekli olarak kullandõ õ programlara benzetilmeye 
çalõ õlmasõ da gereklidir.

Temel özelliklere sahip bir DICOM görüntüleme yazõlõmõ-
nõn optik kaydõrma, görüntüler üzerinde ölçüm yapabilme, 
görüntü dönü türme, görüntü süzgeçleme ve piksel taban-
lõ i leme özelliklerine sahip olmasõ gereklidir. Programõn 
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görüntüler üzerinde yapabilmesi gereken dönü ümler, 
görüntünün istenilen açõda, istenilen yöne döndürülebil-
mesi, ayna görüntü eldesi, görüntünün geneline ya da özel 
bir bölgeye optik kaydõrma uygulanabilmesi olarak sõra-
lanabilir. ekil 1’de optik kaydõrma (zoom) özelli ine ait 
bir örnek görülmektedir. Sayõsal görüntü üzerinde yapõlan 
optik kaydõrmalar, DICOM görüntüsünün çözünürlü ü ile 
do rudan orantõlõdõr ancak çok yüksek optik kaydõrma ge-
reksinimlerinde interpolasyon teknikleri ile görüntü kalitesi 
artõmõ gerçekle tirilebilir.

Piksel i leme tekni i ile parlaklõk ayarlama, kontrast 
ayarlama, görüntünün negatifini, logaritmik, karesel, ters 
karesel formlarõnõ bulmak ve histogram e itleme tekni-

ini uygulamak mümkündür. Look-Up-Table (LUT) 
de i imleri olarak isimlendirilen bu i leme teknikleri 
görüntülerin incelenmesi esnasõnda farklõ özelliklerin 
ön plana çõkmasõnõ sa layarak uzmanlarõn görüntü yo-
rumlamasõnõ kolayla tõcõ etki gösterirler. ekil 2’de bu 
i leme tekniklerinin bazõlarõ aynõ radyolojik görüntü 
üzerinde gösterilmi tir.

Görüntüler, programda önceden belirlenen süzgeçler yar-
dõmõyla maskelenebilir. Süzgeç kullanõmõnõ piksel i leme 
tekniklerden ayõran en önemli özellik, i lemlerin görüntü 
içerisinde yerel olarak yapõlmasõdõr. Piksel tabanlõ i leme 
teknikleri histogram benzeri global veri bilgisi sa layan gös-
tergeler üzerinden tüm görüntü karakteristi ini etkilerler. 

Bu i lemlerde önemli olan yalnõzca pikselin de eridir; kom-
u piksellerin de eri, dolayõsõyla pikselin konumu dikkate 

alõnmaz. Süzgeçler ise bir pikselin de erini kom ularõnõn 
de erine göre etkilerler. Bu i lemi gerçekle tirmek için 
genelde görüntüden çok daha küçük ve süzgeç katsayõla-
rõnõ barõndõran bir matris görüntü üzerinde gezdirilerek 
(konvolüsyon) yeni piksel de erleri belirlenir. En yaygõn 
olarak kullanõlan süzgeç tipleri: 1) Görüntüdeki gürültü ve 
benzeri bozulumlarõ gidermek için kullanõlan alçak geçiren 
süzgeçler ve 2) Görüntüdeki kenar ve hõzlõ geçi  bilgilerini 
ön plana çõkaran yüksek geçiren süzgeçlerdir. Her süzge-
cin sa ladõ õ kazanõmõn yanõnda neden oldu u dezavantajlar 
unutulmamalõdõr. Örne in alçak geçiren bir süzgeç gürültü 
etkisini azaltõrken, süzgeçlenen yüksek frekans bile enleri 
nedeniyle görüntüdeki sõnõr ve kenar bilgilerini baskõlar. 
Benzer ekilde kenar bilgisini kuvvetlendiren yüksek ge-
çiren süzgeçler gürültü etkisinin artmasõna neden olurlar. 
Bu sebeple aynõ filtreler farklõ kuvvetlerdeki (farklõ katsayõ 
kombinasyolarõ) seçenekleri ile sunulurlar ve kullanõmlarõ 
uygulamaya ba lõ olarak belirlenir. ekil 3’te görüldü ü gibi, 
gezgin maskeleme sayesinde süzgeçleme i lemi görüntünün 
geneline uygulanabilece i gibi sadece istenilen bölgeye de 
uygulanabilir.

Tõbbi görüntüler üzerinde yapõlan ölçümler, bir çok tanõ-
nõn kantitatif olarak de erlendirilmesi açõsõndan önemli 
ve gereklidir. Yazõlõmlar aracõlõ õyla görüntü üzerinde 

ekil 2: Piksel i leme telniklerinin aynõ görüntüye uygulanmasõ ile elde edilen farklõ sonuçlar.

ekil 1: (a) Görüntünün istenilen bölgesine optik kaydõrma uygulanmasõ, (b) bir kalp piline yüksek optik kaydõrma uygulanmasõ 
(sol) ve interpolasyonla piksel etkisinin azaltõlmasõ (sa ).

(a) (b)
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uzunluk, açõ ve alan ölçümleri yapõlabilir ( ekil 4). Tõbbi 
görüntüleme yazõlõmlarõnõ benzer günlük programlardan 
ayõran en büyük özellik, uzunluk ve alan ölçümlerinin do -
ru kullanõlabilmesi için görüntünün kulanõcõ ekranõndaki 
görünümü ile DICOM verisindeki üst bilginin uygun e-
kilde ili kilendirilmesinin gereklili idir. Örne in, görüntü 
kullanõcõ ekranõnda x2 optik kaydõrma ile görüntülenirken 
yapõlan ölçüm, görüntünün özgün büyüklü ündeki de e-
rine dönmek için 2’ye bölünmeli ve daha sonra DICOM 
üstbilgisinde yer alan x-/y- piksel mesafe bilgisi ile çarpõl-
malõdõr. Bu ili kilendirmenin yapõlamamasõ ya da DICOM 
üstbilgisinin eksik olmasõ durumunda yalnõzca açõ ölçüm-
leri güvenilir sonuç verebilir.

leri Seviye -istasyonlarõnõn Özelliklerine 
Örnekler
Bilgisayarlõ Tomografi (BT) ve Manyetik Rezonans (MR) 
gibi tomografik görüntüleme tekniklerinin üretti i yüzler-
ce görüntüden olu an görüntü serileri bir çok ileri seviye 
analizin yapõlmasõna olanak sa lamaktadõr. Bu analizler 
yalnõzca projeksiyon ve/veya kesit görüntülerin iki boyutlu 
(2B) i lenmesi ile sõnõrlõ olmayõp, kesit görüntülerin çoklu 
düzlem geriçatma (Multi Planar Reconstruction (MPR)) 
ve üç boyutlu (3B) görüntülenmesini de içermektedir. 
MPR tekni i, doktorun hasta görüntü serisine aksiyal, 
koronal ve ya sagital olarak bakabilmesini sa lar. Ayrõca 
kullanõcõ etkile imli olarak görüntüleme yüzeyini de i -
tirerek MPR görüntü üzerinde istedi i eksen üzerinden 
görüntüleme de yapabilir. Böylelikle tõbbi uzmanlar 
anatomik yapõ ile sanal etkile imde bulunabilmekte ve 
muhtemel ya am koruyucu bilgileri ö renebilmektedir. 
Bu veriler, geli en görüntü i leme tekniklerinin yardõmõ 
ile sadece görüntüleme amaçlõ de il aynõ zamanda tanõ, 
ameliyat planlama ve benzetimi, radyoterapi planlama 

ekil 3: stenilen bölgeye yüksek geçiren süzgeç uygulanmasõ.

ekil 4: Farklõ ölçüm tekniklerinin (alan, uzunluk, açõ) tõbbi 
görüntü üzerinde kullanõmõ.

ekil 5: Transfer fonksiyonlarõ aracõlõ õ ile do rudan üç boyutlu görüntüleme. ekildeki her 3B görüntü ufak parametre de i imlerinin 
grafik kartõ üzerinde do rudan i lenmesiyle gerçek zamanlõ olarak elde edilebilmektedir. 3B görüntüler saat yönünün tersinde takip 
edildi inde ham 3B görüntü, doku-opak 3B görüntü, doku- effaf 3B görüntü ve doku-saydam 3B görüntü (kafatasõ) görülmektedir.
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gibi pek çok alanda da kullanõlabilmektedir. MPR günü-
müzde radyoloji görüntüleme yazõlõmlarõnõn neredeyse 
temel özelliklerinden biri haline gelmi tir ve tomografik 
görüntülerin de erlendirilmesinde yaygõn olarak kulla-
nõlmaktadõr.

Tomografik cihazlardan elde edilen çoklu veri dilimleri, 
çe itli görüntüleme teknikleri kullanõlarak 3 Boyutlu (3B) 
görüntülerin olu turulmasõnda da kullanõlmaktadõr. 3B 
görüntülemenin tõbbi uzmanlarõn yararlandõ õ bir araç 
olabilmesi için kullanõ lõ arayüz tasarõmlarõ ve uygun i lem 
hõzõna sahip üst yazõlõmlar ile desteklenmesi gerekir. 3B 
görüntüler transfer fonksiyonlarõ olarak isimlendirilen 
etkile im araçlarõ ile do rudan olu turulabilirler ( ekil 5). 
Uygun uygulamalarda anatomik yapõlarõn yüksek kalitede 3B 
görüntüleri transfer fonksiyonlarõ tabanlõ görüntüleme tek-
nikleri ile sa lanabilmekle birlikte, çok fazla sayõda organõn 
birle mesinden kaynaklanan karma õk iç yapõda daha ileri 
seviye tekniklere ihtiyaç duyulmaktadõr. Anatomik yapõ ya da 
yapõlarõn tek ba õna ayrõ tõrõlmõ  bir ekilde görüntülenmesi 
tõbbi hacim bölütleme olarak adlandõrõlõr. Bölütleme algo-
ritmalarõnda, organõn veya ilgi-bölgesinin sõnõrlarõnõ do ru 
bir ekilde çõkarmak ve veri kümesinin geri kalanõndan 
ayõrmak en önemli olgudur. Fakat örnekleme artifaktlarõ, 
gürültü, dü ük kontrast gibi görüntü eldesi kaynaklõ prob-
lemler, anatomik yapõlarõn ayõrdedilemez veya eksik görün-
tülenmesine neden olabilmektedirler. Bu nedenle ba arõmõ 
yüksek bölütleme yöntemlerine gereksinim duyulmaktadõr 
ve farklõ uygulamalarda tõbbi hacim bölütlemesi için geçerli 
yöntemlerin geli tirilmesi halen en yo un çalõ õlmakta olan 
alanlardan biridir. 

Hacim bölütlemenin önemine ili kin en etkili örnek-
lerden biri karaci er nakli ameliyatlarõndan önce verici 
(donör) karaci erinin incelenerek ameliyat planlama-
sõnõn yapõlmasõdõr. Operasyon öncesi karaci erin hac-
mi, damar yapõsõ ve (e er gerekiyorsa) nakil edilmesi 
planlanan loblarõnõn hacimleri ile bu loblarõ ayõrõrken 
dikkat edilmesi gereken damar ba lantõlarõnõn çõkarõl-
masõ gereklidir. Tüm bu i lemlerin 2B görüntü serileri 
içerisinden yapõlmasõ mümkündür, ancak 2B analizler 
iki temel zorluk içermektedir. lk olarak 2B görüntü-
lerden bu bilgilerin çõkarõlmasõ uzun ve zaman alõcõ bir 
i lemdir. kinci olarak da cerrahlar, radyologlar gibi 
2B görüntüleri yorumlama üzerine uzmanla madõk-
larõndan, operasyon planõnõ olu turmakta zorlanõrlar. 
3B görüntüleme ile karaci er, damarlar ve loblar farklõ 
parametreler ile görüntülenerek cerrahõn çok daha sa -
lõklõ ve etkin planlama yapmasõ sa lanabilir. ekil 6’da 
örnek bir planlamanõn adõmlarõ görülmektedir. ekil 
6.a’da karaci er bölütlenerek tüm hacminin ölçümü 
gerçekle tirilir. ekil 6.b’de karaci er içindeki da-
marlar bölütlenerek damar a  yapõsõ görüntülenmi tir. 

ekil 6.c’de doktorlarõn belirledi i farklõ damar a larõ 
farklõ renklere atanarak, effaf karaci er parankimasõ 
içerisinde görüntülenmi tir. ekil 6.d’de, farklõ damar 
a larõ ile belirlenen karaci er loblarõ (Coinaud sõnõfla-
masõ) görülmektedir. ekil 6.e’de loblarõn içerisindeki 
damar a larõ görüntülenirken, son olarak ekil 6.f ise 
karaci eri kom u organlarõ ile beraber göstermektedir. 
Tüm bu analizler karaci erin operasyon öncesi ayrõntõlõ 
alarak analiz edilebilmesini sa lar.

ekil 6: Karaci er nakli öncesi verici (donör) incelemesi amacõyla 3B görüntüleme

(a) (b) (c)

(d) (e) (f)
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Bölütleme ileri seviye analizler için kullanõlmakta olan bir 
çok görüntü i leme tekni inden yalnõzca biridir. Kolo-
noskopi ve beyin ameliyatlarõ gibi yaygõn olarak kullanõlan 
farklõ uygulamarda, çok çe itli bölütleme ve görüntüleme 
teknikleri kullanõldõ õ gibi, farklõ görüntüleme cihazlarõnõn 
üretti i görüntülerin tümle ik analizini sa layan füzyon ve 
çakõ tõrma yöntemleri de bulunmaktadõr. 

Ar-Ge ve Ticari Ürün Olarak Tõbbi Görüntü leme

Yazõ boyunca belirtilen teknik özellikleriyle ileri seviye tõb-
bi görüntü i leme yazõlõmlarõ, özellikle radyologlarõn tanõ 
ve analizlerde kullandõ õ en önemli araçtõr. Daha basit ve 
temel i levleri barõndõran yazõlõmlar ise PACS görüntüle-
yici olarak hastanelerin tüm kliniklerine sunulmaktadõr. 
Yaygõn olarak kullanõlan çözümlerden biri de klinik görün-
tüleme yazõlõmlarõnõn Java appletler gibi araçlarla internet 
tarayõcõ programlarõ üzerinden çalõ masõdõr. DICOM, IHE 
ve HL7 gibi standardlarõn geli mesi ve kabul görmesiyle 
birlikte görüntü i leme yazõlõmlarõ ve tanõ i istasyonlarõ 
görüntüleme cihazõ (modalite) üreticilerinin tekelinden 
çõkmõ tõr.

Bu geli melere ra men, maalesef ulusal firmalarõmõzõn ço-
unun görüntüleme yazõlõmlarõna bakõ  açõsõ oldukça kõsõr 

kalmaya devam etmektedir. Yakõn zamanda katõldõ õm ve 
stanbul’da düzenlenen uluslarasõ tõp bili imi konferansõnda 

sohbet etme fõrsatõ buldu um önde gelen bir ulusal firmanõn 
üst düzey yetkilisi klinik görüntüleme yazõlõmlarõ konusun-
daki politikalarõnõ “tekerle i yeniden ke fetmeye gerek yok” 
olarak tanõmladõ. Firmalar tarafõndan kabul gören “hazõr 
yapõlmõ  ve uygun fiyatlõsõ var, alõp-satmak yerine neden 
kendim geli tireyim?” politikasõ maalesef ülkemizde bu 
alanda süren çalõ malarõ dar bir vizyona ve sõ  ilerlemelere 
hapsetmektedir. 

Firmalar tarafõndan belirlenen al-sat politikasõnõn ba lõca 
iki sorunu bulunmaktadõr: lk olarak, klinik görüntüleme 
yazõlõmlarõ ileri seviye i  istasyonlarõnõn taban programla-
rõnõ olu turmaktadõr. Bu nedenle e er temel bir görüntü 
i leme yazõlõmõnõz yoksa, ileri seviye i  istasyonu geli tirme-
niz mümkün de ildir. Bu durum artnamesinde artõk 3B 
görüntülemeyi standart hale getirmi  bir çok hastane için 
firmalarõn yüksek bedellerle yabancõ yazõlõmlar almalarõna 
neden olmaktadõr. Daha büyük kayõp ise üniversitelerimizce 
bu alanlarda geli tirilen onlarca çalõ manõn, tümle tirilecek 
bir yazõlõm olmamasõ nedeniye bilimsel yayõn olarak kalõp 
ürüne dönü ememesidir. Halbuki, özellikle Amerika ve 
Almanya’da tõbbi sayõsal görüntülerin, yeni görüntü i leme 
tekniklerinin geli tirilmesinde kullanõlabilmesi ve bu tek-
niklerin tõp uzmanlarõnõn kullanabilece i arayüzler haline 
dönü türülmesi için sürekli firma-üniversite i birli i sür-
dürülmektedir.

kinci neden ise giderek önem kazanan DICOM uzantõla-
rõnõn kullanõmõ ve uygulanmasõnda kar õla õlan zorluklar-
dõr. DICOM uzantõlarõ, özellikle radyolojik i  akõ õndaki 
verimlili i ve kaliteyi artõrmayõ hedeflenen ek standartlar 
olarak tanõmlanabilir. DICOM uzantõlarõna bir örnek ola-
rak DICOM Sunum Kipleri (DICOM Grayscale Softcopy 

Presentation States- GSPS) nesneleri gösterilebilir. GSPS 
radyolo un orjinal görüntüyü açmasõyla ba layan ve tanõ 
sürecine kadar gerekli gördü ü görüntü i leme adõmla-
rõnõ saklayan bir nesnedir. Bu i lemler ilgi alanõ seçimi, 
süzgeçleme, etiketleme gibi her türlü tanõ adõmõnõ kap-
samaktadõr. GSPS nesneleri ilgili görüntü ya da görün-
tülere ili kilendirilerek DICOM uyumlu olarak saklanõr. 
Böylelikle ba ka herhangi bir uzman orjinal görüntüleri 
açtõ õnda, tek bir tu la radyolo un tanõyõ koydu u görün-
tü parametreleri ile görüntüleme yapabilir. GSPS deste i 
giderek öem kazanmakta oldu u için DICOM komitesi bu 
uzantõyõ N-boyutlu verilere geni letmeyi hedeflemektedir. 
Benzer ekilde, yapõlandõrõlmõ  raporlama (structured re-
porting) radyoloji i akõ õnõn önemli elemanlarõndan biri 
olmaya adaydõr. Bu gibi uzantõlarõn görüntüleme yazõlõmõ 
tarafõndan desteklenmesi yalnõzca teknik açõdan de il, 
bölgesel gereksinimlere uygun yapõlandõrmalar açõsõndan 
da gereklidir. Yabancõ kaynaklõ yazõlõmlar kullanõldõ õnda 
hastaneler istedikleri ufak de i iklikler ve önlemler için 
bile çözümsüz kalmaktadõrlar. 

Yakõn zamanda görüntü i leme yazõlõmlarõ mobil cihaz-
lar üzerinde de yaygõn olarak kullanõlmaya ba lanacaktõr. 
Yabancõ kaynaklõ yazõlõmlara olan ba õmlõlõk, teknolojinin 
bu dönü  noktasõnda da mü teri konumunda kalmamõza 
neden olacak gibi görünmektedir. Görüntüleme cihazõ 
(BT, MR vb.) üretimi konusunda neredeyse tamamen 
teknoloji dõ õ kalan ülkemizde sadece yazõlõm tabanlõ 
ürünlerde bile dõ a ba õmlõ kalmamõz üzücüdür. Olumlu 
yönden bakõldõ õnda ise gelece i umut vaat eden ancak 
sayõlarõ maalesef bir elin parmaklarõnõ geçmeyen ulusal 
görüntüleme yazõlõmõ firmalarõmõz ve ürünlerimiz bu-
lunmaktadõr.

Radyoloji kongrelerinin tõp bili imi oturumlarõnda radyolog-
larõn ortak olarak belirtti i konulardan biri de multimedya 
teknolojilerindeki geli melerin tõp bili imine aynõ ölçüde 
yansõmamasõdõr. Örne in patolojik bir görüntü parçasõ ile 
PACS üzerinde arama yapabilme ve benzer karakteristik-
lere sahip görüntüleri kolay ve hõzlõ olarak ça õrabilme 
gibi özellikler hem akademik çalõ malarõ hem de i akõ õ 
ve verimi hõzlandõrarak kolayla tõracaktõr. Aslõnda ulusal 
akademik çalõ malarõmõz içerisinde dünya çapõnda derece 
alacak kadar ba arõmõ yüksek teknolojiler bulunmaktadõr. 
Ancak bunlarõn ürüne dönü ümü yine firma-üniversite 
i birli i gerektirmektedir. 

Bu yazõda belirtilmeyen ama çok önemli olan görüntü i leme 
alanlarõ da mevcuttur. Örne in, görüntüleme cihazlarõndan 
sayõsal görüntü eldesi ile sayõsal görüntülerin sõkõ tõrõlarak 
depolanmasõnda ve iletiminde önemli kazançlar sa lanmak-
tadõr. Tõbbi görüntü sõkõ tõrma teknolojisindeki geli me-
ler önemli bir görüntü i leme uygulamasõ olarak pek çok 
akademik çalõ ma ve ticari ürünün odak noktasõ olmaya 
devam etmektedir. PACS ar ivleme sistemlerinin verimli 
kullanõmõnõ ve tele-radyoloji uygulamalarõnõn etkinli ini 
önemli ölçüde etkileyen sõkõ tõrma teknikleri N-boyutlu 
sunu  durumlarõnõn devreye girmesiyle daha da önem 
kazanacaktõr. 


