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PROSTAT KANSERINDE MULTIPARAMETRIK MRG/TRUS FUZYON
BiYOPSI

Prostat kanseri teshisi prostat spesifik antijen ve/veya parmakla rektal muayene bulgularina gore
transrektal ultrasonografi (TRUS) esliginde alinan ¢oklu prostat biyopsisine dayanmaktadir. TRUS-
biyopsi prostat kanseri teshisinde giincel klavuzlarda halen standart yaklasim olarak kabul edil-
mektedir (1). TRUS’ nin gergek zamanli gérintiileme saglamasi ve ucuz olmasi gibi avantajlarina
karsin lezyonlarin siklikla izoekoik olmasindan ve yetersiz ¢ozlinliliglinden dolayi duyarlilig tat-
min edici diizeyde degildir. Bu nedenlerden dolayi TRUS esliginde yapilan biyopsi ile kanser tespit
etme orani duguktir (%33-44) ve tespit edilen kanserlerin kaydedeger bir kismi klinik anlamsiz
kanserlerdir (2,3). Klinik anlamsiz prostat kanserinin ylksek oranlarda teshis edilmesi pratikte
artmis asiri tedavi riskini beraberinde getirmektedir. Bunun yanisira TRUS-biyopsi ile dislik dere-
celi olarak siniflanmig hastalarin cerrahi spesmende %40’ a varan oranlarda daha yliksek dereceli
kanserlere sahip oldugu gorilmistir (4). Bu belirsizlikler hastalarda anksiyetesinin artmasina ve
yanlis tedavi segimlerine neden olmaktadir.

TRUS-biyopsinin limitasyonlari manyetik rezonans gérintiileme (MRG)’ nin prostat kanserin-
de kullanima girmesi ile kaydadeger oranda ¢6zlime kavusmustur. Prostat kanseri igin yapilan ilk
MRG 1983’ te 0.35 Tesla magnet ile yapilmistir (5). Teknolojik gelismeler sayesinde glinimiizde
3 Tesla magnetler ile konvansyonel ¢ekimlere ek olarak multiparametrik MRG (mp-MRG) ¢ekim-
leri yapilabilmektedir. Konvansiyonel MRG, prostat dokusu ve prostat kanseri icin anatomik bilgi
edinmemizi saglar. Tespit edilen kitlelerin fonksiyonel bilgileri ise multiparametrik MRG (mp-
MRG) ile saglanmaktadir. Mp-MRG, T1 agirlikli ve T2 agirlikli anatomik sekanslara fonksiyonel
sekanslardan (dinamik kontrastli MRG, diflizyon agirlikli gérintileme, MR spektroskopi) en az
ikisinin kombine edilmesi olarak tanimlanmaktadir (6). Bu sayede tetkikin tanisal dogrulugu art-
maktadir. Mp-MRG sirasiyla % 63-98 ve % 34-68 arasinda negatif ve pozitif prediktif degerler ile
prostat biyopsisi adaylarindaki klinik olarak anlamli kanseri (KOAK) saptamaktadir (7). Mp-MRG
ilk zamanlarda sadece prostat kanseri tanisi igin kullanilirken son yillarda evreleme ve aktif izlem-
de de siklikla kullanilmaya baslanmistir.

Mp-MRG, prostat kanseri siiphesi olan alandan hedefe yonelik biyopsi imkani saglamaktadir.
Hedefe yonelik biyopsiler TRUS-biyopsi ile karsilastirildiginda daha yuksek KOAK ve daha distk
klinik anlamsiz kanser oranlarina sahiptirler (8,9). Mp-MRG ile yapilan hedefe yénelik biyopsiler
olarak simdiye kadar 3 teknik tanimlanmigstir;

* Kognitif fiizyon biyopsi; Mp-MRG’ de belirlenen ve lokalize edilen slipheli alanlardan

TRUS altinda yerinin yaklasik olarak tanimlanip biyopsi alinmasi islemidir.

* Direk MRG esliginde (In-Bore) biyopsi; Hasta MRG cihazi icerisinde iken stpheli lezyon-

lardan gercek zamanli olarak biyopsi alma islemidir
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°  Mp-MRG/TRUS fiizyon biyopsi; Mp-MRG ve TRUS gériintulerinin yazihm bazl platformlar
ile flizyone edilmesi sonrasi Mp- MRG’ deki slipheli alanlardan TRUS altinda biyopsi alin-
masi islemidir.

Mp-MRG/TRUS flizyon teknolojisinin altinda yatan ana konsept, iki gortintiintin yazilim kaydi-
ni kullanarak MRG’ nin avantajlarini gercek zamanh ultrason goriintiileme ile kombine etmektir.
ilk 8nce MR taramalari yapilir; sonrasinda prostat sinirlari ve timér lokasyon ve/veya lokasyon-
lari belirlenir. Bu kayitlar elektronik olarak biyopsi modiliine génderilir. Cihazdan cihaza yontemi
degismekle beraber ultrason yapilir; sinirlari ve tdmor lokasyonlari 6nceden belirlenmis MRG ile
gercek zamanli USG goriintileri birlestirilir. Son olarak hedef lezyon biyopsileri ve sistemik biyop-
siler alinir.

Ozetle, Mp-MRG/TRUS fiizyon biyopsi asamalari;

1. Mp-MRG ¢ekimi

2. Mp-MRG’ de prostat segmantasyonu (bu 6zellige sahip cihazlar igin) ve lezyon/lezyonlarin
segmentasyonu (tiim sistemler igin)

3. Ultrasonda prostat segmentasyonu (bu 6zellige sahip cihazlar igin)

4. GOruntl kaydi (MRG ve TRUS gorintulerinin flizyone edilmesi); rijit ya da elastik

5. Hedefe yonelik biyopsi ile birlikte sistemik biyopsilerin alinmasi

MP-MRG/TRUS FUZYON BiYOPSIi CIHAZLARI

Yazilim yardimh Mp-MRG/TRUS filizyon biyopsi cihazlari, kendine 6zgi gesitli 6zellikleri olan ve
ticari olarak temin edilebilir platformlar ile yapilabilmektedir. Mp-MRG’ deki prostat goriintlisu
ayni prostatin TRUS’ daki goriintisine gore belirgin olarak farkl sekildedir. Her iki goriintiiniin
(MRG ve TRUS goriintileri) st Ust gelmesi yani flzyone olmasi igin rijit ve/veya elastik kayit
sistemleri gelistirilmistir. Flizyon islemi her iki ilgili goriintl izerinde taninabilecek, boylece iki
goruntlinln rijit ya da elastik doniislimle hizalanmasina izin verecek, yer isaretlerinin (6rnegin;
noktalar, egriler ve ylizeyler) belirlenmesini (navigasyon 6zelligi) icermektedir. Rijit goriintl kaydi
Mp-MRG’ leri, biyopsi prosediri sirasinda, hasta hareketine veya TRUS probunun girilmesine
bagl olarak prostatin olasi deformasyonuna ayarlanmadan TRUS goriintilerine yerlestirir; ana-
tomi, bir “eslesme” gériinimu olusturmak icin yazilm tarafindan yapay olarak degistirilmemistir
(Resim-1). Elastik kayit ise, TRUS prostat konturunu eslestirmek igcin MR goruntisiinde degisiklik
yapar (Resim-2). Elastik gorinti kayit sistemi islem sirasinda prostat deformasyonuna izin verir

MR goriintiisu TRUS goruntusii Rijit kayit

Resim 1: Rijit kayit sistemi: Prostat bezi deformasyonu hesaba katilmadan hizalanma gecgeklesir.
Mesane dolumu, hasta pozisyonu, endorektal koil olup olmamasi ve biyopsi sirasindaki kanama
gibi durumlar értiismeyi etkileyebilir; bu da teorik olarak prostat sinirlari arasindaki uyumsuzlu-
gun goruldugu bir kayitla sonuglanabilir (11).
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MR goriintiisii TRUS goriintisii Rijit kayit

Resim 2: Elastik kayit sistemi: Prostat deformasyonu hesaplanir, bu sayede teorik olarak fiizyon
glvenilirligi iyilestirilmis olur (11).

ve dolayisi ile teorik olarak daha iyi flizyon glvenirligi saglamasi beklenir (10). Mevcut platformlar
arasindaki en temel fark goriintti kaydinin rijit ve veya elastik olarak yapilmasidir.

Her ne kadar elastik flizyon sisteminin daha iyi bir 6rtlisme yani daha ideal bir fizyon sagladi-
g1 gorlintller ya da sekiller Gzerinde gosterilmis olsa da bunun klinige yansimasi beklenildigi gibi
olmamistir. Glincel bir multi- operatér fantom galismasinda, MRG ve USG’ de gériilebilen dort
altin referans isareti, bir phantom prostat modeline yerlestirilmistir. Fantom, MRG’ ye tabi tutul-
mus ve referans isaretleri ilgili bolgeler olarak etiketlenmistir. Flizyon prostat biyopsi ile ilgilenen
deneyimli bir kulanici ve acemi bir kullanici rijit ve elastik kayittan sonra ilgili bolgeleri ve ultrason
Uzerinde karsilik gelen referans isaretleri hedeflemis ve islem sonunda kayit hatalari karsilastiril-
mistir. Calismanin sonucunda elastik kaydin, rijit kayit Gzerinde anlamli dlgtide iyilesmis kayit ha-
tasi sagladigi gosterilememistir (4.87+3.50 vs 4.11+ 2.09 mm, p:0.05). Bununla birlikte fantomun
kenarina yakin lezyonlar elastik flizyon kulanildiginda artmis kayit hatasi géstermistir. Calismada
ayrica operator deneyiminin kayit yontemi ne olursa olsun kayit hatalarini azalttigi bildirilmistir
(12). Rijit ve elastik goriinti kayit sistemlerinin karsilastirildigi glincel bir metaanaliz ¢alismasinda
toplam 21 galisma (11’i elastik; 10’ u rijit kayit sistemi ile yapilmis calismalar) analiz edilmis; KOAK
saptama agisindan rijit ve elastik kayit sistemleri arasinda anlamli bir fark tespit edilememistir.
Bahsedilen metaanalizde, dahil edilen galismalarda kulanilan KOAK tanimlamalari, biyopsi esik
degerleri, Mp-MRG protokolleri ve skorlama sistemlerinin heterojenitesi temel limitasyon olarak
belirtilmistir (13). Sonug olarak, elastik kayit sisteminin daha fazla KOAK saptadigi dolaysiyla daha
Ustln oldugu ile ilgili literatlirde herhangi bir kanit bulunmamaktadir.

Mp-MRG/TRUS flizyon platformlari 2000’ li yillarin ortalarindan itibaren gelistiriimeye baslan-
mis ve diinya genelinde ¢ok hizl bir sekilde yayginlasmistir. Mp-MRG/TRUS flizyon biyopsi glinu-
mizde gelismis bir cok klinikte rutin olarak kulanilmaktadir. Tablo-1’ de simdiye kadar gelistirilen
Mp-MRG/TRUS fuzyon platformlarinin temel 6zellikleri 6zetlenmektedir.

Ulkemizde Ocak 2019 itibari ile UroNav, Artemis, LOGIQ E9, LOGIQ S8, Smart Fusion, Biolet,
bkFusion, Trinitiy ve Samsung RS85 platformlari bulunmaktadir.

Mevcut Mp-MRG/TRUS flizyon biyopsi platformlari temel olarak sensér tabanli veya organ
tabanli navigasyon yéntemlerini kullanmaktadirlar;

1. Sensor bazli navigasyon: USG probunu GPS benzeri gergek zamanl olarak takip eden bu
sistemler MRG-USG goriintli ortismelerini gercek zamanlh koordinatlari kullanarak sag-
larlar. Sensor bazli navigasyonun prospektif olarak gercek zamanli hedef 6rneklemesi en
onemli avantajidir. Harekete duyarli olmalari ise en 6nemli dezavantajidir. UroNav (Invivo,
Inc., Gainesville, FL), Artemis (Eigen, Grass Valley, CA, USA), LOGIQ E9 (GE Healthcare/
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Tablo 1: Flizyon biyopsi cihazlari ve temel 6zellikleri

Uretici firma/iilke

FDA onayi

Gorinti kayit
mekanizmasi

Biyopsi teknigi

UroNav Invivo-Philips/ USA 2005 Rijit/ elastik Transrektal/
Transperineal
Artemis Eigen/ USA 2008 Rijit/ elastik Transrektal/
Transperineal
LOGIQ E9 GE Healthcare/USA 2008 Rijit Transrektal
Real-time Virtual | Hitachi/ Japonya 2010 Rijit Transrektal/
Sonography Transperineal
Smart Fusion Canon Medical/ Japonya | 2011 Rijit Transrektal
BioJet DK Technologies/USA 2012 Rijit Transrektal/
Transperineal
Virtual Navigator Esaote/ italya 2014 Rijit Transrektal
LOGIQ S8 GE Healthcare/G. Kore 2015 Rijit Transrektal
Trinity Koelis/ Fransa 2016 Elastik Transrektal/
Transperineal
bkFusion BK Medical/ USA 2017 Rijit with Transrektal/
Reslicer (Predic- | Transperineal
tive fusion)
Samsung RS85 Samsung/ Gliney Kore (-) Rijit Transrektal
BiopSee Pi Medical/ Almanya (-) Rijit Transperineal

USA), Smart Fusion (Canon Medical, Japonya), BioJet (DK technologies, USA), LOGIQ S8
(GE Healthcare/.G. Kore), bkFusion (BK medical, USA), Samsung RS85 (Samsung, Gliney

Kore) sensor bazli navigasyon yontemini kullanan cihazlardir (14).

2. Organ bazh navigasyon: Bu sistemde USG probunun yerine prostatin kendisini takip edi-
lir. Ug boyutlu prostat sekli TRUS’ tan belirlenmistir ve MRG fiizyon icin baz olarak kul-
lanilir. Harekete daha az duyarli olmalari organ bazli navigasyon sisteminin en 6nemli
avantajidir. Dezavantajlari ise flizyon gorintiler Gzerindeki hedeflerin retrospektif olarak
gosterilmesi ve hedeflerin gercek zamanl olarak izlenememesidir. Organ tabanli navigas-
yon yontemini kullanan cihazlar Trinitiy (Koelis, Grenoblea, Fransa) ve Real-time Virtual

Sonography (Hitachi, Tokyo, Japonya)’ dir (14).

Bazi flizyon platformlarinin ek bir islevsel yon, TRUS biyopsi probunun konumunu 3D uzaysal
gercek zamanli olarak takip etme ve kaydetme kabiliyetidir. Bu, kullanicinin igneyi isaretli hedef-
lerle uygun dilimleri kadar takip etmesine ve izlemesine izin verir. izleme agisindan simdiye kadar
¢ ana yontem gelistirilmistir. Gelistirilen Mp-MRG/TRUS flizyon platformlari bu alt baslklar al-

tinda incelenmektedir;
1. Elektromanyetik izleme (“tibbi GPS”)

2. Robotik kollarda konum kodlu eklemler

3. GOrlintl tabanl yazilim izleme
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1. Elektromanyetik izleme

Elektromanyetik izleme, bir TRUS biyopsi probuna bagh kiiciik bir sensérin harici bir manyetik
alan igindeki pozisyonunun stirekli olarak bilgisayara aktariimasidir. Elektromanyetik izlemenin
temel avantaji, bir cok derecede probun serbest el manipulasyonuna izin vermesidir. Temel de-
zavantajl ise igne yerlestirme sirasinda el titremeleri ve hareketlerine bagl olarak hata ortaya
cikmasi olasihgi ve hedef lezyonun yanhs 6érneklemesine yol agmasi riskidir (mekanik hata). Elekt-
romanyetik izleme kullanan platformlar; UroNav (Invivo-Philips, Gainesville, USA), LOGIQ E9 (GE
Healthcare/USA), Real-time Virtual Sonography (Hitachi, Tokyo, Japonya), Smart Fusion (Canon
Medical, Japonya), Virtual Navigator (Esaote, Genoa, Italya), LOGIQ S8 (GE Healthcare/.G. Kore),
bkFusion-transrektal (BK medical, USA) ve Samsung RS85 (Samsung, Gliney Kore)’ dir.

1.1. UroNav (Invivo-Philips, Gainesville,
USA): UroNav, TRUS probuna bagl igne
klavuzuna gomiilii sensorler sayesinde
elekromanyetik takip kullanir. Sensorle-
rin lokasyonu, hastaya yakin bir sekilde
yerlestirilen kiguk bir elektromanyetik
alan kaynagi kullanilarak takip edilir. Eks-
ternal elektromanyetik izleme lojistik
olarak mekanik bir kolun birlestirmesin-
den daha basit ve potansiyel olarak daha
kisa bir 6grenme egrisine olanak tanisa
da, serbest elle gergeklestirilen bu islem,
robotik kol tarafindan saglanilan stabili-
zasyon ile karsilastirildiginda daha kisith
bir stabilizasyon saglar. Amerikan Ulusal
Saglik EnstitisU (National Enstitute He-
alth; NIH) ve Philips Invivo Healthcare’ nin
birlikte gelistirdigi UroNav platformu 2004
yilinda klinik ¢alismalara baslamis ve 2005
yilinda Amerikan Gida ve ilag Dairesi (Food
and Drug Administration; FDA) tarafinan
onaylanmistir. ilk iiretilen Mp-MRG/TRUS
flizyon cihazi olmasi nedeni ile diger plat-
formlardan daha uzun yillar fonksiyonelli-
gi, faydasi ve tanisal kesinligi, klinik testle-
re tabii tutulmustur. Fantom calismalarda
kesinligin 2.4 + 1.2 mm (standart sapma)
oldugu gosterilmistir (15). Bu sistem gesit-
li USG cihazlarina (Philips, General Electric
ve BK) uyumlu olarak c¢alisabilmektedir.
Yeni jenerasyon UroNav platformunda
transrektal biyopsinin yanisira transperi-
neal biyopsiye de imkan saglayacak yazi-
lim kullaniimaktadir.

Resim 1: Uronav MRG/TRUS fiizyon biyopsi cihazi
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1.2. LOGIQ E9 ve LOGIQ S8: Mp-MRG/TRUS flizyon biyopsi GE Healthcare sistemlerinde iki model
(LOGIQ E9 ve LOGIQ S8) ile yapilabilmektedir. GE Healthcare platformlari prob takip sistemi ola-
rak elektromanyetik ¢ift sensor bazli navigasyon sistemini kullanmaktadir. Biyopsi islemi sirasinda
goriintiler retrospektif veya prospektif olarak cihaz tizerine kayit edilmektedir. islemi kolaylasti-
ran sonoelastografi 6zelligi ile lezyonun esneklik dereceleri hem renk kodlamasi ile hem de kan-
titatif olarak degerlendirilmektedir. Bu 6zellik, biyopsi islemi sirasinda igne giris yeri planlamasi
icin ekstra bilgi saglamaktadir. Ultrasonun iki boyutlu gercek zamanli goriintlsi ile MRG’ nin (¢
boyutlu uzaysal ¢ozUnUrlGgliinG ayni ekranda birlestirerek gorintiler elde edilmektedir. Flizyon
goriuntileri olusabilmesi icin kullanilan ultrason probu Gzerinde iki adet sensér bulunmaktadir.
Bu sensorler ile es zamanli olarak prob hareketini takip edebilmek igin iletisimde olan 3D manye-
tik alan kullanilmaktadir. Hareket duyarli sensér sistemi sayesinde es zamanli ultrason taramasi
yapilirken ilgili 3D hacim verisinin yan yana veya Ust Uste goriintilenmesi saglanir. Sistemde bu-
lunan volim navigasyonu ile belirli bir anatomik yapiyi izlemek igin GPS isaretleyiciler kulanila-
bilmektedir. GPS isaretleyiciler bir alanda belirli bir noktayi izler. Pozisyon isaretleyicileri viicutta
sabit bir anatomik yapiya yerlestirilebi-
lir ve mevcut pozisyon algilama sistemi
ile takip edilebilir. Ultrason imaji lze-
rinde isaretleyicinin yansimasi grafiksel
olarak gosterilir. Bu sayede belirlenen
3D hacim gorintlsi Uzerinden yapi-
lan GPS isaretleme ayni anda ultrason
gorintlisu Gzerinde de izlenir. GPS isa-
retleyeciler sayesinde biyopsi yapilacak
hedef lezyon isaretlenmekte,bu da, bi-
yopsi isleminde kolayhk saglamaktadir.

1.3. Virtual Navigator (Esaote, Ge-
noa, Italy) ve Real-time Virtual
Sonography(Hitachi, Tokyo, Japonya):
Virtual Navigator ve Real-time Virtual
Sonography ilk olarak perkitan giri-
simsel prosedirler igin tasarlanmistir
ve sonraki slireglerde MR, PET, CT gibi
bir gok farkli goriintiileme metodu ile
TRUS goriuntlyu flizyone etme kapasi-
tesi gelistirilmistir. Bu sistemlerin pros-
tat biyopsilerinde kullanimi 2010 yilin-
dan sonra gergeklesmistir. islev, gercek
zamanh TRUS gorintilemenin rijit ka-
yit yoluyla 6nceki MRG ile birlestirildigi
diger flizyon platformlarina ¢ok benzer.
Her iki platformda da elektromanyetik
izleme sistemleri ve serbest TRUS bi-
yopsi kullanilmaktadir. Virtual Naviga-
tor transrektal biyopsi yaklagimini kul-

lanirken, Real-time Virtual Sonography  pesim 2: LOGIQ S8 MRG/TRUS fiizyon biyopsi cihazi
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Resim 3: Virtual Navigator MRG/TRUS fiizyon bi-

yopsi cihazi

hem transrektal hem de transperineal biyopsi
yapma kabiliyetine sahiptir.

1.4. Smart Fusion (Canon Medical, Japonya):
Smart Fusion platformu mekanizmasi probun
uzaysal posizyonunun tespitine dayanir. Siste-
me bagl olan bir verici (transmitter) ile proba
bagli olan sensoriin haberlesmesi yontemi kul-
lanilmaktadir. Oncelikle USG ve Mp-MRG ke-
sitleri eslestirilir ve ekranda es zamanli olarak
goriuntiler izlenir. Smart Flizyon teknolojisinin
avantajlarindan biri Aplio i-serisinde otomatik
CT/MR izleme kiti ile hastanin hareketinden
bagimsiz, sensoriin otomatik pozisyon eslen-
mesinin saglanmasidir. Diger bir avantaji ise
MR ve USG gorintilerine konulan isaretleri es
zamanl ve retrospektif olarak takip edebilme-
sidir.
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Resim 4: Real-time Virtual Sonography
MRG/TRUS flizyon biyopsi cihazi
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Resim 5: Smart Fusion MRG/TRUS fiizyon
biyopsi cihazi
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1.5. bkFusion-transrektal (BK medical, USA): bkFusion cihazi, BK medical ve MIM software isbir-
ligi ile Uretilen giincel bir platformdur. bkFusion-transrektal sisteminde MRG ve USG aksiyel kesiti
arasindaki agi farkhhgi, sanal TRUS probunun prostatin posterior duvarina pozisyone edilmesi
teknolojisi (Reslice-predictive fusion) diizeltilir. Bu sayede biyopsi dogrulugunun artirildigi dist-
nilmektedir. Flizyon esnasinda sistemin ‘digital interface’ 6zelligi sayesinde kalibrasyon ihtiyaci
duyulmamakta ve kullanici ultrason ayarlarini (tarama derinligi gibi) prostatin yapisina gore ser-
bestce degistirebilmektedir. Hastaya yaklastirilan kiiglk bir elektromanyetik alan kaynag (trans-
mitter) ve triplane/biplane (side-fire) TRUS probuna monte edilen sensérle elekromanyetik takip
yaplilir. islem sirasinda prostat, lezyon ve biyopsiye ait 3D imaj eszamanli olarak ekranda ve rapor
sayfalarinda gorilmektedir. BkFusion-transrektal sistemi BK Medical’in ultrasonografi sistemle-
rinin icerisinde yer almakta olup tek bir tniteden olusmaktadir. BkFusion; transrektal biyopsinin
yanisira robotik kollu transperineal biyopsiye imkan saglayacak yazilima sahiptir.

Transrectal Biopsies
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EMT (electromagnetic tracking)
., medical
»

Resim 6: bkFusion-transrektal MRG/TRUS flizyon biyopsi cihazi

1.6. Samsung RS85 (Samsung, Giiney Kore): Samsung RS85 platformunda, transrektal USG pro-
buna baglanan manyetik sensér ve manyetik alan olusturan Unite sayesinde flizyon islemini ger-
ceklestirir. Sistemde otomatik ya da manuel mod segilebilir. Otomatik segmentasyon sayesinde
prostatin sinirlari ve prostat hacmi otomatik olarak hesaplanir. Prostat sinirlari daha sonra ma-
nuel olarak da dizeltilebilir. Tek tus ile midaksiyel planda hizli bir sekilde kayit yapilir. Biyopsi
modunun altinda lezyonun 3D goériintiisii olusturulur ve hedefi géstermeye yardimci igne kila-
vuzu gorintiilenir. Prostatin 3D gorintisi Uzerinde gergek zamanh olarak igne yolunu gosteren
biyopsi hedeflemesi yapilir. Gorlintiideki organ konumu izlenerek, ilk MR flizyonunu ve biyopsi
planlamasini hafizada tutarak biyopsi yapilmasi saglanir.
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Resim 7: Samsung RS85 MRG/TRUS flizyon biyopsi cihazi

2. Robotik fiizyon platformlari

Robotik flizyon platformlari TRUS biyopsi probunun hareketini dogrudan kontrol eden mekanik
cihazlarla galisir. Prob, pozisyon sensorleri ile basit bir mekanik step veya yerlesik agi algilayici
enkoderler ile daha karmasik bir kendinden eklemli mekanik kol iizerine monte edilmistir. islem
boyunca, bu sensorler otomatik olarak agi ve konum bilgisini probun konumunu izleyen yazilima
aktarir. Robotik platformlar, probu manipile ederken (ileri, geri ve dénme) sabit bir eksen bo-
yunca sinirli serbestlik derecesine izin verir. Bu teknoloji, hedef saglama sirasinda gelismis prob
stabilitesi sunar, boylece insan kaynakli mekanik hata (ellerden kaynaklanan titreme ve hareket)
riskini azaltir. Robotik flizyon platformlarina sahip cihazlar Artemis (Eigen, Grass Valley, Kalifornia,
USA), Biolet (DK Technologies, USA), bkFusion-transperineal (BK medical, USA) ve BiopSee (Pi
Medical, Almanya)’ dir.

2.1. Artemis (Eigen, Kalifornia, USA): Artemis cihazi hedefe yonelik biyopsi yapmak igin robot
benzeri kendinden eklemli ve transrektal/transperineal USG probunu tutan bir mekanik kol kulla-
nir. Robotik mekanik kol prostati goériintiilemek ve taramak igin uygulayicilara ergonomik bir kul-
lanim sunmaktadir. Bu sistemde, igne ve prob pozisyonlari, kolun her bir eklemine yerlestirilmis
acl algilayici enkoderler ile 3D alanda izlenir. Bunu, iki goriintl fizyone edildikten sonra mekanik
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Resim 8: Artemis MRG/TRUS fiizyon biyopsi cihaz

kol tizerindeki pozisyon sensorleri ile saglar. Artemis platformu goriintli flizyonunu optimize et-
mek igin rijit ve elastik kayit sistemi kullanmaktadir. Sistemin rapor edilen kesinligi 1.2 £ 1.1 mm
(standart sapma)’ dir (16). Ogrenme egrisi genel olarak robotik mekanik kolun kullanimina alis-
kanlik ile iligkilidir.

2.2. Biojet (DK technologies, USA): Biolet platformunda TRUS probunun izlenmesi icin ag1 al-
gilayici enkoderlerin bulundugu stepperlar ile masaya sabitlenen mekanik bir kol kullanilir. He-

véo.J et

Resim 9: BioJet MRG/TRUS fiizyon biyopsi cihazi



Multiparametrik MRG/TRUS Fiizyon Biyopsi Cihazlari 15

deflenen biyopsi transrektal veya transperineal yollarla gergeklestirilebilir. Biojet transrektal kul-
lanimda BK medical ultrasonografi cihazinin side-fire (yandan goriintileme yapan) ve end-fire
(uctan goriintileme yapan) transdiserlerini kullanmaktadir. Bu tri-planar prop sistemi, Biojeti
diger platformlardan ayiran bir 6zelliktir. Sistem rijit kayit algoritmalari ile galismaktadir.

2.3. bkFusion-transperineal (BK medical, USA): BkFusion-transperineal, BK medical ve MIM
software ishirligi ile Uretilen glincel bir sistemdir. BkFusion-transperineal sistemi BK Medical’in
ultrasonografi sistemlerinin igerisinde yer almakta olup tek bir Giniteden olusmaktadir. BkFusion-
tranperineal sisteminde biyopsi asamasina gelene kadar transrektal uygulamada oldugu gibi has-
tanin MRI gorintileri yeniden segmente (Reslice-predictive fusion) edilir. BkFusion-transperineal
flizyon islemi igin biplane transperineal prob kullaniimaktadir. Prob bir stepper lizerine monte
edilir ve stepper ise ameliyat masasina ¢ok islevli bir kol vasitasiyla sabitlenir. Prob, stepper lze-
rindeki iki yerlesik enkoder ile kontrol edilir. Enkoderler probun hareketini derinlik ve rotasyon
olmak lizere iki boyutta takip eder. Steppera baglanan template tzerindeki koordinatlar ultrason
ekraninda senkronize olarak yer alir. Template vasitasiyla hedefe yonelik biyopsi yapilir.

Transperineal Biopsies*
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Resim 10: BkFusion-tranperineal MRG/TRUS fiizyon biyopsi cihazi

1.4. BiopSee (Pi Medical, Almanya): BiopSee platformu Artemis’e benzer ancak Artemis’ teki
kendinden agilanan sistemin aksine TRUS probunu manipule etmek igin mekanik stepper ile
ameliyat masasina sabitlemek gerekir. Prob ve igne hareketi, iki yerlesik enkoder ile izlenir; bu
enkoderler probun hareketini iki boyutta takip eder: derinlik ve rotasyon. Biyopsi sadece trans-
perineal yoldan gergeklestirilir, bununla birlikte, ultrason goriintisi rehberligi transrektal olarak
gergeklestiriimektedir. Platformun ana limitasyonu, kullanicilar sadece yazilimi degil, ayni zaman-
da TRUS probunu sabit hareket ve donme dereceleri boyunca ele alan mekanikleri 6grenme ve
igneyi ekranda sanal igne kilavuzuyla hizalamaya galisma gerekliligidir.
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Resim 11: BiopSee MRG/TRUS flizyon biyopsi cihaz

3. Goriintii bazli izleme

3.1. Trinitiy (Koelis, Grenoblea, Fransa): Trinity segmente edilen 3 boyutlu USG ve MRG goriinti-
lerinin flizyonunu prostat takip igin kullanilir. istatistik tabanli, yari otomatik prostat yiizey ¢izimi
iceren, elastik, 3 boyutlu flizyon gergeklestiren yazilim, prostat deformasyonunu saptayarak, bu
deformasyona gore biyopsi alinmasini saglayabilmektedir. Operatériin, her defasinda hedef lo-
kasyonunu tanimlamak istediginde, sistemin yeni bir 3 boyutlu ultrason veri setinin eldesi igin
beklemesi gereklidir. Hedef, hem sabit, hem de elastik kayit adimlarini takiben gorintiler tze-
rinde daha sonra tanimlanir. Trinitiy, 2016 yilinda transrektal; 2017 yilinda ise transperineal pro-
sedir icin FDA onayi almistir. Trinitiy platformu, TRUS probunun ve ignelerin izlenmesinin TRUS-
TRUS kaydi ile ylritlUlmesi agisindan farkli bir platformdur. Boylece ek donanim, elektromanyetik
saha jeneratord, yazihm ya da robotik kollar gerekli degildir. Sistemin kesinligi hipoekoik ve izoe-
koik lezyonlar igin sirasi ile 2.35 mm ve 2.92 mm olarak rapor edilmistir (17).
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Resim 12: Trinitily MRG/TRUS flizyon biyopsi cihazi

Kisaltmalar

TRUS: transrektal ultrasonografi

MRG: manyetik rezonans gorintiileme

mp-MRG: multiparametrik-MRG

KOAK: klinik olarak anlamh kanser

Cikar catismasi beyani: Yapilan ¢alisma konusu ile ilgili direkt baglantisi bulunan herhangi bir ilag
firmasindan, tibbi alet, gere¢ ve malzeme saglayan ve /veya ureten bir firma veya herhangi bir
ticari firmadan, calismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma ile ilgili verilecek karari olumsuz
etkileyebilecek maddi ve/veya manevi herhangi bir destek alinmamstir. Calismadaki cihazlarin
Calismanin ilgili bolimlerinde yer alan cihaz resimleri iiretici firmalarin Tiirkiye temsilcilerinin
onaylari alinarak yayimlanmaktadir.
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