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Amagc: Pulmoner emboli (PE), sik rastlanan, non-spesifik klinik bulgularla
karsimiza cikan, pnomoni basta olmak lizere bircok hastaligi taklit eden,
en dnemlisi yiiksek mortalite ile seyredebilen tibbi acillerden biridir. PE
icin risk faktorii tasiyan, klinik olarak emboliden kuskulanilan olgularda
ventilasyon-perfiizyon (V/Q) sintigrafisiyle taniya ulasilabilir. Sintigrafide
uyumsuz V/Q defektlerinin gosterilmesi PE tanisini koymada yol géstericidir.
Tek tarafli diffliz perflizyon azalmasi V/Q sintigrafisi ¢ekilen hastalarin
%3'tinde goriilmekte olup, ventilasyonda uyumlu defekt pnémotoraks ve
endobronsiyal obstriiksiyonlarda izlenmektedir. Biz bu ¢alismada; hemoptizi
ve dispne ayirici tanisinda embolinin ekarte edilemedigi hastada; mukus
tikacinin yol actigi uyumlu V/Q defektini gostermeyi amagladik.

Olgu: Oncesinde yakinmasi olmayan, hemoptizi ve dispne sikayeti ile
hastaneye basvuran 47 yasinda kadin. Kalp kapak hastaligi nedeniyle
antikoagiilan kullanan hastaya vyapilan {st gastrointestinal sistem
endoskopisinde kanama odagi saptanamamis. Toraks BT'de sol alt lobda
konsolidasyon ve sol pulmoner arter dal distalinde siipheli dolma
defektinin izlenmesi izerine, pnémoni/PE 6n tanilariyla V/Q sintigrafisi
istendi. V/Q sintigrafisinde; sol akcigerde global olarak perflizyonun belirgin
azaldigi, ventilasyonun hic izlenmedigi gorildi. Goriintiler klinigimizde
toraks BT ile birlikte tekrar degerlendirildiginde; sol ana brons igerisinde
diizensiz yumusak doku dansite artisi dikkati cekti. Bunun Uizerine yapilan
bronkoskopide; sol ana bronstan itibaren kahverengi kirli goriinlimde
sekresyon ve sol alt lob girisini tama yakin obstriikte eden hareketli,
koyu renkli, projektil lezyon izlendi. Bronsiyal-lavaj ve coklu biyopsilerin
degerlendirilmesinde, malign patolojik bulgu saptanmazken, matiir
skuamoz epitel fragmanlari, bakteri kiimeleri ve nétrofil I6kositler izlendi.
Materyal mukus tikaci olarak degerlendirildi. Kontrol V/Q sintigrafisinde,
sol akciger Ust lob perfiizyon-ventilasyonunun tamamen diizeldigi, alt
lobda dnceki calismayla benzer pndmoniye sekonder perflizyonun azaldig,
ventilasyonun izlenmedigi goriildii. Hastanin takip toraks BT'sinde pnémoni
bulgusu geriledi, bronslar acik olarak izlendi.

Sonug:  Mukus tikaglari ventilasyon defekti olusturarak, uyumsuz
V/Q defektleri yapabilecegi gibi hipoksik vazokonstriksiyona bagh
hipoperfiizyon olusturarak, PE basta olmak lizere bircok hastalikla ayirici
taniya girebilmektedir. V/Q sintigrafisi PE'de yliksek tanisal dogruluga sahip
olmasi yani sira diger akciger patolojilerinde de radyolojik tetkiklerle birlikte
tani ve klinik gidise onemli katki saglamaktadir.

Endometriyum Kanseri Hastalarinda Preoperatif Pozitron
Emisyon Tomografisi/Bilgisayarli Tomografi Lenf Nodu
Diseksiyonunun Cerrahi Derecesini Belirlemede Etkin Bir
Arag Olarak Kullanilabiliyor mu?
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Amag: Endometriyum kanser (EK) hastalarinda en @nemli prognostik
faktor lenf nodu metastazidir. EK'de temel tedavi yaklasimi cerrahidir.
intraoperatif komplikasyonlar ve morbiditeden kacinmak amaciyla
lenfadenektomi (PPLND) secilmis hastalara uygulanmaktadir. Calismamizin
amaci  EK hastalarinda preoperatif Pozitron Emisyon Tomografisi/
Bilgisayarli Tomografi'nin (PET/BT) lenf nodu metastazi tespitindeki yerini
degerlendirmek ve EK hastaya uygun cerrahi tedavi planlamasina katkisini
arastirmak olmustur.

Yontem: Preoperatif PET/BT 72 EK hastada uygulanmistir. PET/BT'de pozitif
degerlendirilen lenf nodlari (LN) postoperatif histopatoloji sonuclari
ile karsilastirlmistir. LN'lerinde FDG tutulumu geri plan aktivitesine
bakilarak gorsel yapilmis olup, tutulum var veya yok olarak kaydedilmistir.
Gergek pozitif (GP) lezyon PET/BT'de gdzlenen ve histopatolojik olarak
metastatik LN; yalanci pozitif (YP) lezyon PET/BT'de pozitif izlenen ancak
histolopatolojik metastatik olmayan LN; GP lezyon PET/BT'de pozitif izlenen
ve histopatolojik metastatik olan LN ve yalanci negatif (YN) lezyon PET/
BT'de pozitif izlenmeyen ancak histopatolojik metastatik olan LN olarak
tamimlanmistir. PET/BT'nin duyarlik, 6zgtlltik, pozitif prediktif deger (PPD),
negatif prediktif deger (NPD) ve dogruluk oranlari hastaya dayali kriterlere
gore hesaplanmistir.

Bulgular: Yetmis iki hastanin dokuzunda (%712) histopatolojik dogrulanan
LN metastazi izlenmistir. PET/BT, 14 hastada FDG tutulumu olan LN yakalamis
olup, 8 hastada GP ve 6 hastada YP sonuclanmistir. 58 hastada PET/BT'de
hipermetabolik lezyon tespit edilmemis olup, bu hastalarin 57'si GN, bir
hastada ise metastaz saptanmasi nedeniyle YN degerlendirilmistir. PET/
BT'nin metastatik LN saptamadaki duyarlk, 6zgiilliik, PPD, NPD ve dogruluk
oranlari sira ile %88, %90, %57, %98 ve %90 olarak hesaplanmistir. Diistik
PPD enflamatuvar ozellikteki LN'ler ile agiklanmaktadir. GP LN'lerinin
ortalama boyutu 0,7 cm (0,5-1 c¢m), YP LN'lerinin ortalama boyutu ise
0,7 ecm (0,6-1 cm) izlenmistir. GP ve YP LN'lerinin maksimum standardize
tutulum (SUV,,,,,) degerlerinde istatistiksel anlamh fark bulunmamustir.

Sonug: Calismamizda EK hastalarinda PET/BT'nin metastatik lenf nodu
saptamada yiiksek duyarhk, 0zgilllik, NPD ve dogruluk gosterdigi
belirlenmistir. EK hastalarinda PET/BT'nin metastatik ile enflamatuvar LN
ayrimi yapmada belirgin sinirhiliklari olmakla birlikte, yliksek NPD nedeniyle
PET/BT'nin cerrahiye bagl morbidite gibi ciddi komplikasyonlari olabilen
ileri diizeyde lenfadenektomi gerektirmeyen hastalari basari ile secebilen
degerli bir ara¢ oldugu dustinlilmustiir.
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Endometriyum Kanserli Hastalarda Dual Faz Endometriyum Karsinomlu Hastalarda Lenfatik Metastaz
Pozitron Emisyon Tomografisi/Bilgisayarli Tomografi Varhginin  Pozitron Emisyon Tomografisi/Bilgisayarh

Goriintiilemenin Primer Tiimore Ait Standardize Tutulum
Qeéeri, Metabolik Tiimor Voliimii ve Total Lezyon Glikolizi
Uzerindeki Etkisi
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Amag: Bircok malignitede radyofarmasétigin enjekte edilmesinden birkag
saat sonrasina kadar fluorodeoksiglukoz (FDG) tutulumunun devam ettigi
bilinmektedir. Dual faz pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) gériintiilemenin malign lezyonlar ile benign enflamatuvar
siireclerden ayirt edilmesinde etkiye sahip oldugu gosterilmistir.
Calismamizin amaci endometrium kanserli hastalarda primer tiimoral
lezyona ait metabolik tiimor yikiini yansitan maksimum standardize
tutulum degeri (SUV,,,,), metabolik timér voliimii (MTV) ve total lezyon
glikolizi (TLG) gibi fonksiyonel metabolik parametrelerin dual faz PET/
BT goriintiilemedeki etkisini ve risk siniflamasindaki rollerini arastirmak
olmustur.

Yontem: Preoperatif PET/BT sonuglari ile postoperatif histopatoloji sonuclari
toplam 72 endometriyum kanserli hastada karsilastirilarak retrospektif
incelenmistir. Dual-faz pelvik inceleme 72 hastanin 16'sinda yapilmistir.
Klinik Uluslararasi Jinekoloji ve Obstetri Federasyonu evrelemelerine
bakildiginda bes hasta evre 1, bes hasta evre 2, dort hasta evre 3 ve iki hasta
evre 4 olarak degerlendirilmistir. FDG enjeksiyonu sonrasi 1. saatte erken
goriintlileme, yaklasik 2 saat sonrasinda ise ge¢ goriintiileme yapilmistir.
SUV jax MTV ve TLG degerleri hem erken hem de gec goriintiileme sirasinda
primer endometriyal lezyondan alinmistir. MTV primer tiimorin tamamini
icerecek, idrar ile barsak aktivitesi icerisine girmeyecek sekilde cizilerek, sinir
esik deger SUV,,..,'in %40’ alinarak ol¢iilmistiir.

Bulgular: Geg¢ goriintiilemede tiimére ait SUV,,,, degerinde istatistiksel
anlamli artis izlenmistir. Primer endometrial lezyonun ortalama SUV,,,,
degerleri erken goriintiilemede 17,2+6,8 iken, gec goriintiilemede 20,8+7,6
olarak Gl¢tilmustiir (p=0,002). MTV degerleri 3,5-130 cm3, TLG degerleri
25-1800 g arasinda izlenmis olup, dual faz goriintiilemede istatistiksel
anlamh fark bulunmamistir.

Sonug: Dual-faz FDG PET glukoz metabolizmasi dinamigi hakkinda bilgi
sunmaktadir. Siirli sayida hasta ile yapilmis olan calismamizda, malign
timorler zaman icerisinde FDG birikimi gostermekle birlikte, metabolik
tlimoér ylkind yansitan  parametrelerin  dual-faz  gériintiilemeden
etkilenmedigi sonucuna varilmistir. Endometriyum kanserli hastalarda hem
MTV hem de TLG'nin goriintiileme saatinden etkilenmeyen stabil metabolik
parametreler olduklari kanaatine varilmistir.

Tomografi incelemesi ile Belirlenen Metabolik Tiimor Yiikii
ile Korelasyonu
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Amag: Endometriyum karsinomlu (EK) hastalarda lenf nodu (LN) metastazi
varliginin prognoz tizerindeki olumsuz etkisi bilinmektedir. Bu calismada,
cerrahi sonrasi histopatolojik kanitlanmis lenf nodu metastazi olan primer
EK hastalarda klinik parametreler ile maksimum standardize tutulum degeri
(SUV,,..,), metabolik tlimoér voltimii (MTV), total lezyon glikolizi (TLG) gibi
metabolik belirtecler arasindaki iliski arastiriimistir.

Yontem: EK tanil toplam 72 hasta evreleme ve tedavi 6ncesi degerlendirme
amaci ile klinigimizde preoperatif Pozitron Emisyon Tomografisi/Bilgisayarli
Tomografi (PET/BT) incelemesi yapilmis olup, retrospektif inceleme
yapilmistir. Elli dokuz hastada endometrioid tip EK, 13 hastada non-
endometrioid tip EK izlenmistir. Tim hastalara cerrahi evreleme yapilmis
olup, histerektomi, bilateral salpingo-ooferektomi, abdominal eksplorasyon
ve selektif lenfadenektomi yapilmistir. Elli iki hasta Uluslararasi Jinekoloji
ve Obstetri Federasyonu (FIGO) evre 1, bes hasta evre 2, 10 hasta evre 3 ve
bes hasta evre 4 hastalik bulunmustur. LN metastaz varligi SUV,,,,, MTV ve
TLG metabolik parametreleriyle korele edilmistir.

maxr

Bulgular: Dokuz hastada postoperatif histopatoloji ile kanitlanmis LN
metastazi tespit edilmistir. Evre 3 olan 10 hastanin 6'sinda (%60) ve evre 4
olan 5 hastanin 3'tinde (%60) LN metastazi izlenmistir. Klinik evre haricinde,
non-endometrioid tip timor olan 13 hastanin 6'sinda (%46) LN metastazi
izlenmistir. LN metastazi olan hastalarin LN metastazi olmayan hastalara
gore istatistiksel anlamli daha yiiksek MTV (68,4+56,3 cm3 ve 14,2+17
cm3, p=0,0001) ve TLG (810+651 ve160+228,4 grams, p=0,001) degerleri
oldugu bulunmustur. Tek degiskenli analizde, LN metastaz varliginin non-
endometrioid histoloji, ileri Uluslararasi Jinekoloji ve Obstetri Federasyonu
(FIGO) evresi, yiiksek MTV ve yiiksek TLG degerleri arasinda istatistiksel
anlamli korelasyon bulunmustur.

Sonug: EK'li hastalarda non-endometrioid tlimor tipi ve ileri FIGO evresi
lenfatik tutulum ile iliskili oldugu bilinen kotii prognostik faktorlerdir. Bu
iyi bilinen klinik parametrelere ek olarak, metabolik tlimor yikini yansitan
metabolik parametrelerin de EK'li hastalarda lenfatik metastaz ile iligkili
oldugu gozlenmistir. Bu bulgular preoperatif PET/BT kullaniminin EK'li
hastalarda tedavi semasinin belirlenmesinde FIGO evrelemeye tamamlayici
yaklasim oldugunu desteklemektedir.
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Tomografi Metabolik Parametrelerin Derin Miyometrial
Invazyon Derinligi ile Korelasyonu
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Amag: Uluslararasi Jinekoloji ve Obstetri Federasyonu (FIGO) evre 1
endometriyum kanserli hastalarda radikal cerrahi sonrasi iyi prognozludur.
Miyometrial invazyon (Mi) derinligi, endometriyum kanser hastalarinda
klinik 6neme sahip en 6nemli prognostik faktérlerden biri sayilmaktadir.
Mi derinligi hakkinda fikir sahibi olmanin cerrahi planlamasina katkisi
bulunmaktadir. Kiiratif tiimor rezeksiyonu yiizeyel Mi‘de (miyometriyumun
yarisindan az)) miimkiinken, derin Mi (miyometriyumun vyarisi veya
yarisindan fazlasi) olan hastalar pelvik ve/veya paraaortik lenfadenektominin
yapildigi genisletilmis cerrahiden yararlanabilmektedir. Calismamizin amaci,
fluorodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografinin
(PET/BT) endometriyum kanserli hastalarda M| ongorisiine katkisini
arastirmak olmustur.

Yontem: FIGO evre 1 endometriyum kanserli toplam 52 hasta calismaya
dahil edilmistir. Tiim hastalara cerrahi 6ncesi evreleme PET/BT incelemesi
yapilmistir. PET gorintiisti Gzerinde standardize tutulum degerleri (SUV),
metabolik timér volimi (MTV) ve total lezyon glikolizi (TLG) Glgiilerek
hesaplanmistir. Tlim hastalara total histerektomi ve bilateral salpingo-
ooforektomi  (THBSO) yapilmistir. Genisletilmis cerrahi, intraoperatif
bulgulara dayali ve frozen kesit sonuclarina gore yapilmistir. Metabolik veriler
ile cerrahi spesimenlerden elde edilen histopatoloji ile karsilastiriimistir.

Bulgular: Otuz iki hasta FIGO evre 1A, 20 hasta ise FIGO evre 1B olarak
degerlendirilmistir. On dokuz hastada (%63,5) derin Mi, 33 hastada yiizeyel
Mi izlenmistir. Derin Mi olan hastalarda SUV degerleri yiizeyel Mi olan
hastalara gore istatistiksel anlaml yiiksek bulunmustur (sirasi ile 20,2+6,8
ve 14+6,4, p=0,001). Derin Mi ile yiizeyel Mi olan hastalari ayirt etmede alici
isletim karakteristigi (ROC) egrisi altinda kalan alan (AUC) degerlendirilmis
olup, SUV,, icin %77 bulunmustur. Sensitivite (%84) ve spesifisite (%73)
arasindaki en optimal uyum SUV, ... 15,6 esik degerde elde edilmistir. Derin
Mi olan hastalarda MTV, yiizeyel Mi olan hastalara gore istatistiksel anlamli
daha yiiksek bulunmustur (sirasi ile 15,4+9,2 ve 9,4+9,7, p=0,01). MTV
degerine bakilarak derin Mi 6ngbriisiinde bulunulan AUC %75 olup, esik
deger %72 sensitivite ve %73 spesifisite ile 9,9 cm3 hesaplanmistir. Total
lezyon glikolizi (TLG) i¢in AUC %77 hesaplanmis olup, hem SUV,,,,,, hem de
MTV'nin AUC'den yliksek bulunmustur. TLG esik degeri %72 sensitivite ve
0076 spesifisite ile 108 gram bulunmustur.

Sonug: Calismamiz preoperatif PET/BT incelemesinde elde edilen tiim
metabolik parametrelerin klinik evre 1 endometriyum kanserli hastalarda
derin Mi 6ngbriisiinii basari ile ortaya koymustur. Daha cok sayida hasta
ile yapilan prospektif calismalar ile desteklenerek, 15,6 degerinden daha
yiiksek SUV .y 9,9 cm3 lzerinde MTV ve 108 gram Uzerinde TLG esik
degerleri endometriyum kanseri hastalarinda preoperatif risk siniflamasinda
ve optimum terapotik cerrahi strateji belirlenmesinde uygulanabilecegini
dustintlmustdr.

Parametrelerine Gore Klinik Diislik-Risk veya Yiiksek-Risk
Gruplarina Gore Risk Siniflamasi

Hilya Efetiirk?, Burcu Esen Akkas', Bedriye Biisra Demirel?,
Aykut Kirsat Fidan?, Gulin Ugmak12

"Ankara Onkoloji Egitim Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Bolimd, Ankara, Tirkiye

2Hitit Universitesi Corum Egitim Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip B&limii,
Corum, Tiirkiye

Amag: Endometriyum kanseri (EK) en sik izlenen jinekolojik malignite
olup, kadinlarin malign sebeplerle 6liim siralamasinda sekizinci sirada
bulunmaktadir. Niiks acisindan postoperatif risk degerlendirmesi genellikle
cerrahi ve patolojik evrelemeye dayali prognostik faktorlerle yapilmakta
olup, postoperatif adjuvan tedavi ve takibin temelini olusturmaktadir.
Preoperatif pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) ile
fonksiyonel goriintiileme ve primer tlimore ait metabolik parametrelerin
prognostik degere sahip oldugu dustintlmektedir. Bu ¢alismada, PET/BT
gorlintiilerinden elde edilen metabolik parametrelerin risk siniflamasina
katkisini ve hastaya ozel tasarlanmis terapdtik stratejinin gelisimine katkisi
olan preoperatif gorlintiileme modalitesi olma potansiyelinin arastiriimasi
amaclanmistir.

Yontem: Endometriyum kanserli 72 hastada preoperatif PET/BT incelemesi
yapilmistir. 52 hastada evre 1, bes hastada evre 2, on hastada evre 3, bes
hastada evre 4 hastalik bulunmustur. Hastalar postoperatif yiliksek ve
distik risk gruplarina siniflandinlmistir. Uluslararasi Jinekoloji ve Obstetri
Federasyonu (FIGO) evre 1, endometrioid histoloji, histolojik diferansiyasyon
derece 1 veya 2, miyometrial invazyon derinli§i ylizde ellinin altinda olan
hastalar dustik riskli; bu kriterlere uymayan geriye kalan hastalar yiiksek
riskli hastalar olarak degerlendirilmistir. Primer endometrial tlimore
ait maksimum standardize tutulum degeri (SUV,,,,), metabolik tiimér
voliimii (MTV) ve total lezyon glikolizi (TLG) postoperatif histopatoloji ile
karsilastirilarak metabolik parametrelerininin preoperatif donemde yiiksek
riskli hasta 6ngoriisiinde bulunma basarisi degerlendirilmistir. alic isletim
karakteristigi (ROC) analizi ile hangi parametrelerin yiiksek risk ile diistik risk
hasta ayriminda kullanilabilirligi incelenmistir.

Bulgular: Diistik risk grubundaki hastalar ile yiiksek risk grubundaki hastalar
karsilastirildigi zaman, SUV,,,, (15+6,6 ve 18,8+7, p=0,02) , MTV (7,8+5,7 ve
28,4+37,6, p=0,006) ve TLG (80,7+85,6 ve 355,5+453,4, p=0,001) yiiksek risk
grubundaki hastalarda istatistiksel anlamli daha yiiksek bulunmustur. ROC
egrisi altindaki alan dusk risk ile yliksek riskli hasta ayriminda kullaniimis
olup, SUV ..« icin %65, MTV igin %75 ve TLG igin %73 hesaplanmistir. ROC
egrisinde elde edilen optimum SUV,,... MTV ve TLG esik degerleri siras
ile 17,1, 9,5 cm3 ve 108,3 gram bulunmustur. Metabolik belirtecler klinik
FIGO evresi ile karsilagtirildigi zaman, SUV ..., MTV ve TLG'nin ileri FIGO
evreleri ile istatistiksel anlamli korelasyon bulunmustur (p=0,02, p=0:0,01
ve p=0,001).

Sonug: Bu calismada preoperatif PET/BT incelmesi goriintiilerinden elde
edilen metabolik parametrelerle cerrahi Oncesi prognostik 6ngoriide
bulunulabilecegi gosterilmistir. SUV,,..,, MTV ve TLG vyiiksek riskli hasta
ayrimini basari ile yapmakla birlikte, hem metabolik aktivite, hem de tlimor
ylikiini yansitan TLG'nin yiiksek riskli hastalari distik riskli hastalardan
ayirmada daha guivenilir giicli bir parametre oldugu dusintlmis olup,
hastaya 6zel tasarlanmis cerrahi prosediriin belirlenmesi ve optimum
tedavi stratejisinin belirlenmesinde karar siirecine katkida bulunacagi
diistintilmektedir.
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Tani Aninda Iyot Refrakter Olan Metastatik Diferansiye
Tiroid Karsinomlu Olgu
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Amag: Papiller tiroid karsinomu (PTK), diferansiye tiroid karsinomunun (DTK)
en sik goriilen alt grubudur. Timéral dokuda iyot tutulumu NIS (sodyum
iyot simporter) gen ekspresyonu/diferansiyasyon derecesi ile iligkilidir.
Fluorodeoksiglukoz (FDG) pozitifliginin ise temel olarak glukoz transporter/
dediferansiyasyonla ile iliskili oldugu bilinmektedir. Sunumumuzda, ilk
radyoaktif iyot (RAI) tedavi dozu negatif, FDG pozitif metastatik diferansiye
tiroid karsinomu hastayi paylasmak istedik.

Olgu: Yetmis l¢ yasinda erkek kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH)
hastasi, akcigerde multipl nodul tespit edilerek yapilan incelemelerde
tiroide ait malignite siiphesi sonrasi, bilateral total tiroidektomi, santral
diseksiyon ve sag modifiye radikal diseksiyon yapilmis. Patolojide, sag lobda,
30x18 mm boyutlarinda PTK klasik varyant, ekstrakapsiler yayilim, vaskdiler,
perindral ve tiroid cevresi yumusak doku invazyonu mevcut, 11 adet
metastatik lenf nodu saptanmis. Postoperatif tiroid sintigrafisinde tutulum
gbzlenmedi. Postoperatif TSH: 100 ulU/mL, Tg: 402 ng/mL , Atg: 459 U/
mL yiksek riskli kabul edilen hastaya takipte gerekliligi distinildigiinden,
evreleme pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi incelemesi
yapildi ve sa§ paratrakeal, blyigu 1,4x1,2 ¢cm boyutlu, lenf bezlerinde
patolojik artmig FDG (SUV,,,,: 537). Her iki akcigerde blyGgu 28x24 mm
boyutunda, multipl nodiiler lezyonlarda patolojik artmig FDG tutulumu
(SUV,.x: 9,61) izlendi. Ek cerrahi distiniilmeyen hastanin, 200 mCi RAI
tedavi sonrasi tarama sintigrafisinde; sa§ paratrakeal alanda fokal tutulum
disinda patolojik aktivite tutulumu gozlenmedi. Tedavi sirasinda TSH: 79, Tg:
130 Atg: 8735. Yiiksek FDG pozitifligi ve iyot negatifligi nedeniyle patoloji
rekonsiiltasyonu istendi ve diferansiye PTK tekrar dogrulandi. Yaklasik 1
yillik takipte anatomik olarak RAI pozitif sag paratrakeal lenf nodu kiictildi,
akciger noddllerinde anlamh fark izlenmedi. Stpresyonda TSH: 0,05
Tg: 3,49 Atg: >1000 idi. Tedavi plani icin diger hedefe ydnelik tedaviler
degerlendirme ye alindi.

Sonug: DTK'de takipte dediferansiasyon gelismesi bilinen bir durumdur.
Ancak ilk RAI tedavisinde yiiksek FDG tutulumu ile gdzlenen iyot-refrakter
metastatik DTK olgumuzda, NIS gen ekspresyonu/tiimér heterojenitesi
ve gen mutasyonlari (RAS, BRAF gibi) ile aciklanmasi gereken bir durum
oldugu dustiniildii. DTK tanisinda molekiler patolojinin takip ve tedavi
planinda ¢ok énemli role sahip olacagi ve bu alanda daha ileri calismalara
gerek oldugu sonucuna varildi.

Tekrarlayan F-18 Fluorodeoksiglukoz Pozitron Emisyon
Tomografisi/Bilgisayarli  Tomografi ~ Goriintiilerindeki
Miikerrer Kahverengi Yag Dokusu Varhgi ile Cekim Giinii
Ortalama Hava Sicakhgi Arasindaki Iliski

Serkan igg(')'ren, Tirkay Hekimsoy, Gozde Daglitz Gériir, Hakan Demir

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Ana Bilim Dali, Kocaeli, Tiirkiye

Amag: F-18 fluorodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi'de (PET/BT) kahverengi yag dokusu (KYD) saptanmis
hastalarda, tekrarlayan cekimlerde KYD pozitifligi oranini ve buna ¢ekim
giinii ortalama hava sicakliginin etkisini arastirmak.

Yontem: Bolimimuzde 2012-2016 yillari arasinda F-18 FDG PET/BT ¢ekimi
yapilan hastalar incelenmistir. Birden fazla PET/BT cekimi yapilan ve bu
cekimlerden en az birinde KYD varligi izlenen 77 hasta (29 erkek, 48 kadin)
calismaya katilmistir. Calisma grubundaki PET/BT'lerin cekim glnlerindeki
ortalama hava sicakliklari degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan 77 hastaya ait toplam 219 PET-BT goriintiisii
incelendiginde, 106'sinda (%48,4) KYD varligi izlenmis olup, kalan 113'linde
(%51,6) izlenmemistir. On hastanin (%713) tim PET/BT'lerinde (23 PET/BT
calismasi) KYD izlenirken, kalan 67 hastanin (%87) bazi ¢ekimlerinde KYD
izlenirken, bazilarinda ise izlenmemistir (196 PET/BT calismasi). Daha dnce
PET/BT'sinde KYD izlenen bir hastanin takip cekimlerinde KYD izlenme
ihtimalini arastirmak icin, 219 PET/BT calismasi icerisinden 77 baslangic
PET/BT ¢ikarilmistir. Geriye kalan 142 takip PET/BT icerisinde, 29 PET/
BT calismasinda (%20,4) KYD izlenirken, kalan 113 calismada (%79,6)
izlenmemistir. Takip PET/BT gorintilerinde KYD varligina hava sicakliginin
etkisi incelendiginde, KYD pozitif grup (29 calisma) ve negatif grup (113
calisma) arasinda belirgin bir fark gdézlenmistir (p<0,01). KYD varhg
bilinen hastalarda PET/BT cekimi tekrarlandiginda 29 PET/BT calismasinin
(%020,4) cekim giinlerinde ortalama hava sicakligi daha distik iken
(13,445,0 °C), KYD izlenmeyen calismalarin ¢ekim giinlerinde daha yiiksek
oldugu (17,4+6,7 °C) tespit edilmistir.

Sonug: KYD pozitif olan takip PET/BT ¢alismalarinda (%20,4) ortalama hava
sicakhginin KYD izlenmeyenlere gore anlamli 6lciide diisiik olmasi, sicakhgin
F-18 FDG PET/BT'de KYD varliginin sebat etmesinde oldukca etkili bir faktér
oldugunu gostermistir. Daha 6nce PET/BT gorintiilerinde KYD izlenmis olan
hastalarin soguk maruziyetinin engellenmesi, takip PET/BT gorintiilerinde
metabolik aktif KYD mevcudiyetini dnleyebilir.
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[PS-009]

[PS-010]

Ga-68 PSMA Pozitron Emisyon Tomografisi/Bilgisayarh
Tomografi'de Insidental Olarak Saptanan Akrokordonda
(Skin Tag) Artmis Tutulum

Gézde Daglioz Goriir!, Tiirkay Hekimsoy?, Serkan Isgéren,
Aysun Sikar Aktiirk2, Hakan Demir?

"Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kocaeli, Tiirkiye

2Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Dermatoloji Anabilim Dali, Kocaeli, Tiirkiye

Amag: Ga-68 PSMA pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi'de
(PET-BT) insidental olarak saptanan akrokordonda (skin tag, molluskum
pendulum) artmis Ga-68 PSMA tutulumunun gésterilmesi amaclanmistir.

Yontem: Prostat kanseri tanisi alan 76 yasindaki erkek hasta evreleme
amaciyla Ga-68 PSMA PET-BT tetkigi vyapiimak (izere klinigimize
yonlendirilmistir.

Yontem: 2,88 mCi Ga-68 PSMA intravendz vyolla enjekte edilmistir.
Enjeksiyondan 1 saat sonra verteks-uyluk arasindan GE Healthcare
Discovery PET-BT 690 cihazi ile PET-BT goriintlileme yapilmistir.

Bulgular: Hastanin PET-BT goriintiilerinde prostat bezi her iki lobda 4x3x4
cm boyutunda yogun artmis Ga-68 PSMA tutulumu (SUV,,,,,: 38,6) gosteren
primer kitle gorilmiistiir. Ayrica batin sol alt kadranda deriden protrude
goriniimde sapli yaklasik 1x1 em boyutunda BT'de izoekoik hafif artmis Ga-
68 PSMA tutulumu gésteren lezyon (SUV,,,,: 3,8) izlenmistir. Dermatoloji
boliimiine konsulte edilen hastanin tarif edilen deri lezyonunun akrokordon

(skin tag, molluskum pendulum) oldugu 6grenilmistir.

Sonuglar: Akrokordon derinin en ist tabakasi olan ince bir epidermis ile
kaplanmis, gevsek kollajen lifleri ve damar dokusundan olusan benign
bir deri lezyonudur. Akrokordonda Ga-68 PSMA tutulumu literatiirde
bildirilmemistir. Benign bir lezyon olmasina ragmen Ga-68 PSMA tutulumu
izlenebilecegi raporlama esnasinda niikleer tip hekimlerinin dikkatine
sunulmustur.

Evreleme Kemik Sintigrafisinde SPECT/BT ile Karaciger
Metastazi Saptanan Kolon Karsinomu: Olgu Sunumu

Giilin Ucmak'2, Aykut Kiirsat Fidan', ipek Kerimel1, Hiilya Efetiirk?,
Bedriye Biisra Demirel!

1Saglik Bilimleri Universitesi Dr. Abdurrahman Yurtaslan Onkoloji Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara, Tirkiye

2Hitit Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Corum, Tirkiye

Giris:  Kemik sintigrafisi ajani olarak kullanilan metilendifosfonatin
(MDP), metastatik karaciger lezyonlarinda tutulumu nadiren de olsa
gozlenebilmektedir. MDP kemikte yer alan hidroksiapatit kristallerine
kemizorpsiyon yolu ile baglanir. Bir diger tutulum mekanizmasi da artmis
kan akimidir. MDP tutulumu, genis boyutlu ve nekrotik komponentin
izlendigi metastatik karaciger lezyonlarinda daha sik gozlenebilmektedir.
Metastatik lezyonlarda MDP tutulum mekanizmalari cok iyi bilinmemekle
birlikte, blylik ve nekrotik lezyonlarda meydana gelen makroskobik ya
da mikroskobik distrofik kalsifikasyonlarin, vaskiiler permeabilite artisiyla
birlikte gozlenen kan akimi artisinin, lezyon icerisinde gozlenen immatiir
kollajen dokusunun ve alkalen fosfatazin yiiksek izlendigi durumlarda
MDP'nin  bu molekiillere baglanmasi yoluyla meydana gelebildigi
diistintilmektedir. Kemik sintigrafisinde ozellikle torakal bélgede yumusak
dokuda MDP tutulumlar kemik yapilarla superpozisyon nedeniyle hatali
raporlamalara neden olabilmektedir. Stiphede kalinan durumlarda SPECT
ya da SPECT/BT ¢alismasiyla tanisal dogrulugun artirimasi biyik 6nem arz
etmektedir. Sunumumuzda kolon kanserli hastanin kemik sintigrafisinde
kostal alanda slipheli tutulum goriilmesi ve anatomik korelasyon amaciyla
yapilan SPECT/BT incelemesinde MDP tutulumlarinin kemik yapida degil,
karacigerde izlenen metastatik lezyonlarda gozlendigini ve dikkatli inceleme
ile calismaya eklenen SPECT-SPECT/BT gériintiilemenin 6nemini paylasmak
istedik.

Olgu: Rektosigmoid ca tanili 52 yasinda kadin hastaya kemik metastaz
arastirmasi icin klinigimizde kemik sintigrafisi yapildi. Tiim viicut ve planar
goriintiilemede sag hemitoraks 7. kostada ve 6. interkostal aralikta siipheli
artmis aktivite tutulumlari izlenmis olup, anatomik korelasyon amaciyla
yapilan disik doz SPECT/BT incelemesinde bu alanlarin karacigerde
oncelikle metastatik oldugu dusiinilen, genis boyutlu hipodens lezyonlar
ile uyumlu oldugu dikkati cekmistir. Hastaya yapilan tanisal BT ve MR
incelemeleriyle lezyonlarin metastatik karakterde olduklari dogrulanmistir.

Sonug: Kemiksintigrafisi calismalarinda yumusak doku lezyonlarinda da MDP
tutulumu gozlenebilmektedir. Ancak, yumusak doku tutulumlari cogunlukla
kemik vyapilarla superpozisyon nedeniyle yanlis yorumlanabilmektedir.
Kemik sintigrafisinde yumusak doku tutulumu (akciger, karaciger gibi)
stiphesi varliginda SPECT ya da SPECT/BT incelemeleriyle, aktivite tulumunun
lokalizasyonunun ve anatomik karsiliginin belirlenmesi, hasta yonetimine
onemli katki saglamaktadir.
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[PS-011]

PET/BT'de Yiiksek FDG Aviditesi Gosteren Monostatik
Vertebral Paget Hastaligi

Ipek Kerimel', Hiilya Efettirk?, Aykut Kiirsat Fidan?,
Bedriye Blsra Demirel’, Glin Ugmak'2
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Amag: Paget Hastaligi (PH) osteoblast ve osteoklastlarda hiicresel
aktivitenin artmasina bagl olarak kemigin yeniden yapilanma hizinin arttigi
kemik metabolizmasi hastaligidir. PH'de vertebral tutulum yaygin olarak
goriliirken, vertebral tutulum olan olgularin sadece %710-15'i monostatik
formdadir. Tanida laboratuvar bulgular (serum Ca ve ALP degerleri),
radyolojik olarak direk grafi, BT ve MRG kullaniimakla birlikte, tani ve lezyon
yayginh§ini degerlendirmek amacli en sensitif yontem tiim vicut kemik
sintigrafisidir (TVKS). PH'da FDG tutulumu c¢ogunlukla izlenmediginden,
F18 florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
tanida yaygin olarak kullanilmamakla birlikte, malignite kuskusu olan
durumlarda katki saglayabilmektedir. FDG tutulumu olan PH olgularinda
FDG aviditesi degiskenlik gosterebilmekte, ancak yogun tutulumlar cok
ender goriilmektedir.

Olgu: 44 yasinda kadin hasta, bel agrisi nedeniyle hastanemize basvurmus,
L2 vertebrada MRG'de metastaz sliphesi gosteren ve BT'de benign
kemik patolojileri lehine degerlendirilen goriinim saptanmistir. TVKS'ye
yonlendirilen hastanin planar goriintiilerinde L2 vertebrada diffiiz yogun
MDP tutulumu dikkati cekmis olup,anatomik korelasyon amaciyla yapilan
SPECT/BT goriintiilemede vertebra korpusu ve pedinkiillerinde izlenen yaygin
litik-sklerotik alanlar boyunca yogun tutulum saptanmistir. Malignite
ekarte edilemeyen, serum ALP degeri 172U/L (40-150) olan hastanin, olasi
metastatik hastalik veya primer benign-malign kemik patolojileri ayirici
tanisinda katki saglamasi amaciyla FDG PET/BT incelemesi yapilmistir. PET/
BT'de L2 vertebra korpusu ve pedinkiillerinde MDP tutulumuna benzer
sekilde yogun artmis FDG tutulumu izlenmistir (SUV, . 10,53). Yiiksek
SUV ks dederi malignite kuskusu yaratmakla birlikte, PET/BT'de primer
tlimor odagr saptanamamasi, taniyr metastatik hastaliktan uzaklastirmis,
primer benign-malign kemik patolojilerine yonlendirmistir.Niikleer tip ve
radyoloji tetkiklerinde net tani konulamayan vakada kesin tani elde etme
amacityla L2 vertebradan kor biyopsi yapilmis ve patoloji sonucu PH ile
uyumlu olarak raporlanmistir.

Sonug: PH'da FDG tutulumunun degisken oldugu bilinmekte olup,
olgumuzda goriilen monostatik vertebral PH'da yliksek SUV degerleri ile
bildirilen vaka literatiirde bulunamamistir. PH'nin yiiksek SUV degerleri ile
karsimiza cikabilecedi ve nadir de olsa kotii prognozlu seyreden malign
transformasyon agisindan gosterge olabilecedi, bu nedenle yakin takip
edilmesi gerektigi ve FDG tutulumu gozlenen vakalarda takipte FDG PET/
BT'nin de kullanilabilecegi akilda bulundurulmalidir.




