31. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI
SOZEL SUNUMLAR




31. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI

Nucl Med Semin 2019;1:(Suppl 2):1-81

[USO-01]

[USO-02]

Prostat Kanserinin Hedefe Yonelik Alfa-Radyoniiklit
Tedavisinde Ac-225-PSMA'nin In Vitro ve In Vivo
Degerlendirilmesi

Meltem Ocak', Tiirkay Toklu’, Emre Demirci’, Nalan Alan-selcuk’,
Alfred Morgenstern’, Frank Bruchertseifer’, Cathy Cutler’, Ahmet Araman’,
Levent Kabasakal’

'Istanbul Universitesi Eczacilik Fakdiltesi, FarmasGtik Teknoloji Anabilim Dall,
Istanbul

“Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, istanbul
?European Commission, Joint Research Centre, Institute For Transuranium
Elements, Karlsruhe

‘Brookhaven National Laboratory, Upton, Newyork

“Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, istanbul

Amag: Son yillarda Lu-177-prostat spesifik membran antijeni (PSMA) ve
diger standart tedavilere cevap vermeyen, kemoterapi uygulanamayan
hastalarda Ac-225-PSMA alfa radyoniiklit tedavisi diinyanin ve tlkemizin
saylli merkezlerinde uygulanmaya baslamistir. Yeni bir tedavi olmasindan
dolayl Ac-225-PSMA'nin hazirlanmasi ve in vitro & in vivo olarak
degerlendirilmesinde verilere ihtiyac bulunmaktadir. Cahismamizda Lu-
177-PSMA tedavisine yanit vermeyen ileri evre prostat kanseri hastalara
uygulanan Ac-225-PSMA'nin literatiirlerde heniiz bulunmayan yonlerden in
vitro ve in vivo olarak degerlendirilmesi amaclanmistir.

Yontem: Ac-225-PSMA o6n isaretleme calismalarindan sonra 0,1 M Tris
Tamponu icerisinde 95 °C'de 20 dk inkiibasyona birakilarak hazirlandi.
Radyolizi 6nlemek adina reaksiyon vialine belirli oranlarda askorbik asit
ve olasi serbest Ac-225 atiimini kolaylastirmak icin de Dietilen triamin
penta asetikasidin (DTPA) ilaveleri yapildi. Calisma boyunca yapilan kalite
kontrollerde ITLC (0,5 M sitrik asit mobil fazi, pH 5) kullanildi. Stabilite
calismalari serum fizyolojik ve hastalardan alinan kan érneklerinde Ac-225-
PSMA'nin 37C °de inkiibasyonu ile gerceklestirildi. Kan 6rneklerinde stabilite
analizleri igin asetonitril ile (1:1) muamele edildi ve meydana gelen cokelti
santrifiij edilerek ayrildi. Ve Uste kalan sivi 6rnekler ITLC ile analiz edildi. Ac-
225-PSMA (6-8 mBq) hastalara (n=3) verildikten sonra belirli saatlerde
kan ve idrar &rnekleri alindi. Ac-225-PSMA'nin kandan ve idrardan atilim
oranlari ile birlikte serum proteinlerine % baglanma oranlari hesaplandi.

Bulgular: Ac-225-PSMA'nin radyoisaretleme verimi her zaman >%97 olarak
bulundu. Analizler sonucu Ac-225-PSMA'nin serum fizyolojik icerisinde 24
saat boyunca stabil kaldigi ve plazma proteinlerine 4.saat diliminde %83-
85 oranlarinda baglandigi tespit edildi. Kan aktivitesi yarilanma siiresi farkh
glinlerde uygulanan her iki olguda <10 dk bulundu. Olgularda tedavi sonrasi
2. saatte tam kanda aktivite diizeyi 3,96 ve 4,37 nCi/CC; 24 saatte ise <1
nCi/CC bulundu. Uriner Ac-225 atiliminin takibine gére 24. saatin sonunda
olgularin viicudunda baslangi¢ aktivitesinin yaklasik olarak %65 ve %70'i
sebat etmistir. Her iki hastada da 24. saatten sonra alinan Olclimlerde
gozlenen azalim Ac-225'in fiziksel azalimi uyumlu oldugu goézlendi.

Sonug : Elde edilen ilk verilere gére Ac-225-PSMA'nin mevcut laboratuvar
kosullarinda etkin olarak hazirlanabildigi ve herhangi bir stabilite
problemiyle karsilasiimadan hastalara giivenle uygulananabildigi tespit
edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Alfa-radyoniiklit tedavi, Ac-225-PSMA, stabilite,
kan&tidrardan atihm

Ga-68-Pentixafor PET; Hematolojik Malignitelerde
Kemokin-4 Reseptor Hedefli Yaklasim ve F-18-FDG PET ile
Kargilastiriimasi

Muge Nur Engin', Duygu Has Simsek', Yasemin Sanli', Sevgi Kalayoglu Besisik’,
Serkan Kuyumcu!'

'Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
*Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, ABD Hematoloji Bilim Dali, istanbul

Amag: Kemokin 4 reseptérleri (CXCR4) hematolojik malignitelerin de
dahil oldugu bircok kanser tipinde tlimoér biiylimesi ve metastaz icin
gereklidir. Bu calismada, hematolojik malignitelerde CXCR4 reseptdrlerini
goriintiilemek icin kullanilan 68-Ga-Pentixafor PET ile 18-F-FDG PET'in
tanisal performansinin karsilastiriimasi ve CXCR4 reseptérlerinin prognostik
faktor ve teranostik hedef olarak belirlenmesindeki potansiyel roliinii
gostermek amaclanmistir.

Yontem: Multipl myelom (MM) (n=14) ve non-hodgkin lenfoma (NHL)
(n=10) tanili 24 hastaya 18-F-FDG PET goriintiilemesini takiben 3 giin
icinde 68-Ga-Pentixafor PET ile CXCR4 gdriintiilemesi yapildi. Patolojik
bulgular lezyon bazinda karsilastirilarak klinik ve biyokimyasal parametreler
ile korele edildi.

Bulgular: Aktif hastalik tespit edilen MM tanili 11/14 hastada aktivite
tutulumu klinik parametreler ve hastalik aktivitesi ile korele idi. FDG PET
pozitifli§i 68-Ga-Pentixafor PET pozitifligi ile anlamh korelasyon gdsterdi
(p<0.05). 68-Ga-Pentixafor PET/BT ile tespit edilen lezyon sayisi daha fazla
olmanin yanisira lezyonlarin ortalama maksimum standart uptake degeri
(SUVmax) ve tiimor/background oranlari 68-Ga-Pentixafor PET ile daha
yiiksek bulundu (p<0.05). 18-F-FDG PET ile 2 olguda, 68-Ga-Pentixafor PET
ile ise 6 olguda daha fazla lezyon tespit edilirken 3 hastada lezyon sayilari
esitti. 11 hastanin 4'linde timor heterojenitesine bagh olarak FDG negatif
lezyonlarin CXCR4 pozitif oldugu, FDG pozitif lezyonlarin ise CXCR4 negatif
oldugu gosterildi. NHL lenfoma tanili 4 hastada 68-Ga-Pentixafor PET, 6
hastada ise 18-F-FDG PET goriintiilerde lezyon aktivitesi daha yliksek olarak
saptandi. 68-Ga-Pentixafor PET ile 1 hastada daha fazla sayida lezyon
saptanirken diger hastalarda saptanan lezyon sayisi esitti.

Sonu¢: MM ve NHL lenfoma tanili hastalarda 68-Ga-Pentixafor PET ve
FDG/PET'in tanisal performansi karsilastirildiginda saptanan lezyon sayisi
acisindan anlamli farkhhk izlenmemektedir. Ancak bulgularimiz 68-Ga-
Pentixafor PET'in CXCR4 reseptdr pozitifligini tespit etmenin yanisira FDG/
PET bulgulari ile birlikte MM'da tedavi zorlugunun 6nemli nedenlerinden
sayilan tlimér heterojenitesini de tespit edebildigini géstermektedir. Negatif
prognostik faktor olarak CXCR4 pozitifliginin tespiti basta MM olmak
lizere hematolojik malignitelerde 68-Ga-Pentixafor PET'in prognostik
degerlendirme amach olarak kullanilmasina yonelik yeni calismalar icin
tesvik edicidir ve bu baglamda teranostik ajan olarak endoradyoterapiye
uygun hastalari secmek icin yol gosterici olabilir.

Anahtar Kelimeler: CXCR4, kemokin 4 reseptor, multipl myelom, non-
hodgkin lenfoma, 68-Ga-Pentixafor PET, F-18-FDG/PET, teranostik
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[US0-03]

Sant Disfonksiyon Nedeniyle Radyoniiklid Santografi
Yapilan Olgularda SPECT/BT'nin Katkisi

Elife Kaymak Akgiin', Burak Akovall, Mehmet Yigit Akgiin’, Muhammet Sait
Sager', Ali Kafadar’, Kerim Sénmezoglu'

'Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, istanbul
*Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Beyin ve Sinir Cerrahisi Anabilim

Dall, Istanbul

Amag: Hidrosefalinin tedavisi sant takilmasidir. Klinigi kotiilesen hastalarda
sant disfonksiyon bdlgesini belirlemek tedavi planlamasinda 6nemlidir.

Yontem: Sant disfonksiyonlu radyolojik yontemlerle tanisi konamayan 18'i
kadin 11'i erkek toplam 29 olgunn rezervuarina 1-2 mCi Tc-99m dietilen
triamin penta asetik asit (DTPA) enjeksiyonunun ardindan dinamik ve
30.-120. dakikalarda anterior-posterior planar, tek foton isinimi yapan
bilgisayarli tomografi/bilgisayarli Tomografi (SPECT/BT) cekimi Siemens
Symbia Truepoint T serisi cihazda yapildi.

Bulgular: Yirmi dokuz olgudaki 30 santin 28'i VP, 1'i VA, 1'i VPL sant olup 1
hastada hem VP hem de VPL sant meveuttu. Sekiz santin fonksiyonu planar
imajlarda normal olarak degerlendirilip SPECT/BT'nin ek bilgi vermemistir.
Alti santta proksimal ve distal u¢ disfonksiyonu mevcut olup SPECT/BT
imajlarinda distal kataterin bir hastada pelvis digerinde ise batindaki lokiile
eflizyon icerisine drene oldugu dikkati cekerken, bir hastada ise distalde
mevcut bulunan 2 kataterden birinin kopmus serbest ucu pelvik alanda
izlenmis olup diger ucta aktivitenin rektus planlari arasinda stazi izlendi.
On alti santta distal u¢ disfonksiyonu mevcut olup bunlarin 7 tanesinde
SPECT/BT ek bir bilgi vermezken 2 tanesinin kataterinin batina girmedigi, 4
tanesinin batindaki kist icerisine drene oldugu, 1 tanesinin supraklavikiiler
alanda kink yapip aktivitenin bu alanda staza ugradigi, bir tanesinde ise
distal ucunda izlenen 3 kataterden sadece ikisinin batina girmedigi dikkati
cekmistir. Bir hastada ise kataterin kolonik ansa girip uzun bir segment
boyunca intraluminal seyri saptanmistir. Disfonksiyon saptanan 22 hasta
sintigrafi sonucuna gore opere edilmis; bir hastada sintigrafi sonucu ile
uyumlu disfonksiyon saptanmamis; diger olgularin cerrahi ve sintigrafi
sonucu uyumlu olarak saptanmistir.

Sonug: Cogu hastada gaz nedeniyle suboptimal olan ultrasonografisi ve
diistik rezoliisyonlu santogram, sant anatomisi fonksiyonu hakkinda net
bilgi vermeyebilir. Fonksiyon hakkinda bilgi veren planar goriintiilere ek
diistik doz BT ile kombine SPECT imajlari fonksiyona ek anatomik bilgi de
vermektedir. Serimizde SPECT/BT imajlari hastalarin %54,5'inde cerrahi
planini degistirmis, tek goriintiilemeye ile, kimi olguda diger cerrahi
branslarla is birligi yaparak basarili operasyonu uygun kilmistir. Ozellikle
tekrarlayan disfonksiyonlu, komplike olgularda tek seferde santin hem
mekanik hem de fonksiyonel durumu hakkinda bilgi veren bu hibrid

goriintileme ydntemi akilda bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: SPECT/BT, sant, disfonksiyon, DTPA

SHUNT ACIKLIGH 11107013 38 Recon - AC1 11102013

CTBogy 50 Ba1s 110201
*

Sekil 1. Aktivite proksimalde patolojik olarak spinal kanala gecip distalde batin icerisinde
karaciger komsulugundaki lokiile efizyonda staza ugramis

[UGO-04]

Ga-68 PSMA PET/BT Tetkikinde BT'de Dansite Degisikligi
Yaratmayan Kemik Lezyonlarinin Degerlendirilmesi

Sevil Tatlidil, Mine Glm{s, Fatih Tamer, Zehra Ozcan

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, [zmir

Amac: Bu calismada evreleme amaciyla yapilan Ga-68 prostat spesifik
membran antijeni (PSMA) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarl
tomografi (PET/BT) tetkikinde artmis PSMA tutulumu saptanan kemik
lezyonlarinin morfolojik 6zellikleri, klinik izlem ve kemik sintigrafisi (KS) ile
kiyaslamali olarak degerlendirildi.

Yontem: Eyllil 2016-Aralik 2018 tarihleri arasinda evreleme amaciyla Ga-
68 PSMA PET/BT tetkikinde artmis PSMA tutulumu gosteren kemik lezyonu
bulunan, tedavi baslanmamis, klinik- labarotuvar ve goriintiileme verilerine
ulasilabilen 42 hasta retrospektif olarak incelendi. Ga-68 PSMA PET ile KS
arasindaki stire <4 ay idi. PSMA PET tetkikinde izlenen kemik lezyonlari 1)
osteosklerotik 2) dansite degisikligi olmayan olarak 2 gruba ayrildi. Her
hastadan en fazla 10 kemik lezyonu incelendi. Lezyonlarin maksimum
standart uptake degeri (SUVmax), maksimum hounsfield units (HUmax)
degerleri 6lciildi. Lezyonun ayna simetriginden, kemik korteks/medulla
ayrimi yapilarak ROl c¢izildi, bazal HUmax degeri tespit edildi. Lezyon ve
bazal HUmax arasindaki fark fHU olarak isimlendirildi. Metastaz oldugu
klinik izlemde dogrulanan ve KS'de saptanabilen/saptanamayan lezyonlarin
HU, SUVmax degerleri istatiksel olarak incelendi (t-testi p<0,01 ve Mann-
Whitney U p<0,05).

Bulgular: Calismada 42 hastaya ait toplam 119 kemik lezyonu mevcuttu.
Lezyonlarin lokalizasyonu 28 kosta, 68 pelvis/vertebra, 20 ekstremite
seklindeydi. Lezyonlarin 50'sinde BT'de osteosklerotik patern izlenirken 52'i
lezyonda BT'de dansite degisikligi gozlenmedi. Tam PSMA (+) lezyonlar icin
ortalama SUVmax 16,7 (3,2-59,0) idi. Sklerotik ve kemikte dansite degisikligi
yaratmayan lezyonlarin SUVmax degerleri arasinda anlamh farkhlik yoktu.
Ga-68 PSMA ve KS'si bulunan 22 hastadaki toplam 70 lezyonun 49'u KS ve
PET pozitif idi. Kemikte dansite degisikligi yaratmayan lezyonlarin %75'inin
HUmax degerleri, bazale gére >100 birim yiiksekti. BT'de dansite degisikligi
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izlenmedigi halde 28 lezyon KS'de pozitif olarak izlendi. Ancak BT (-) KS (+)
olan bu lezyonlarda fHU degeri KS (-) gruba gore farkli degildi.

Sonug: Ga-68 PSMA PET tetkikinde tipik osteosklerotik paternde olmayan
kemik metastazlarinin izlenebildigi gorildi. Kantitatif analiz bu lezyonlarin
bilylk boliimiinde fHU degerinin yiiksek oldugunu gosterdi. Bu lezyonlarin
erken metastatik odaklar olabilecegi diistinlilerek Ga-68 PSMA tetkikinde
kemik lezyonlarin degerlendirilmesinde PSMA ekspresyonu ile birlikte
morfolojik 6zellikler ve tlim kantitatif verilerin klinik pratikte raporlamaya
katkisi olabilecegi distintldii.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, prostat adenokarsinomu

[UGO-05]

Mitnm ve PSMA-RADS Kriterlerine Gore Psma PET/
BT Raporlanmasinda  Kisiler ~Arasi  Degerlendirme
Farklihklarinin Olgiilmesi

Emre Demirci', Resit Akyel’, Biray Caner', Nalan Alan Selcuk', Sermin Giiven
Mese’, Levent Kabasakal'

"Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, istanbul
“Sisli Etfal Egitim Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, istanbul
“Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Onkoloji Bolimdi, istanbul
‘Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Prostat spesifik membran antijeni (PSMA) pozitron emisyon
tomografisi (PET) gériintiilerinin raporlanmasinin standardizasyonu icin
miTNM ve PSMA-radium (RADS) kriterleri tanimlanmistir. Calismamizda
bu iki kritere gore yapilan degerlendirmelerde hekimler arasinda ne kadar
farkllik olusacagi ve bu kriterlerin limitasyonlari arastiriimistir.

Yontem: Calismada ayni PET cihazinda cekilen 133 olgunun PSMA PET
goriintiileri 3 farkli okuyucu tarafindan miTNM ve PSMA-RADS sablonlarina
gore, hasta bilgilerine ulasim olmadan, ayni model-marka is istasyonunda
farkli zamanlarda bagimsiz olarak raporlandi. Okuyucular arasi fark 2 yonlii
intraclass korelasyon katsayisi (ICC) ve Bland-Altman analizleri ile 6l¢tldi
ve 0,0-0,20 zayif; 0,21-0,40 disiik; 0,41-0,60 orta; 0,61-0,80 giiclii; 0,81-
1,00 cok gliclii uyum ve tekrarlanabilirlik kabul edildi. Metodoloji Fendler
WP ve ark. calismasi baz alinarak tasarland.

Bulgular: Olgulara evreleme (n=82), biyokimyasal niiks (n=24), tedavi
yaniti arastirimasi (n=27) endikasyonuyla PSMA PET/BT cekildigi; ortalama
PSA seviyesinin 42,4+127,8 (0,07-1187) ng/mL, ortalama yasin 67,8+8,7,
ortalama enjeksiyon dozunun 214+62 MBq oldugu goriildii. Raporlamalar
arasinda farkin klinik yonetimi degistirme olasiligi <%5 oldugu gorildi.
Tim olgularin degerlendiriimesinde miT, miN ve miM evrelemesi icin
okuyucular arasi giigli uyum izlendi (sirasi ile ICC 0,851, 0,93, 0,94). Vesica
seminalis invazyonunda, metastaz bulunan lenf nodu istasyon sayilarinda,
tlimor igeren toplam intraprostatik alan (miTNM sablonu) sayisinda,
retroperitonel lenf nodu metastazlarinda yiiksek uyum izlendi. En fazla
varyasyonun T evresini raporlamada oldugu goriildii. Gleason grup 1'de
intraprostatik dagilimi géstermede en disiik (orta, ICC 0,494) uyum izlendi.
Evreleme grubunda artan gleason group skoru ile birlikte T evresinin
raporlama uyumunun arttigi gortldi (ICC 0,494 vs 0,838). Metastazi sayisi
10'un altinda bulunan olgularin kemik lezyonlarinda daha disiik uyum
(orta seviye, ICC=0,435) bulundu.

Sonug: Ga-68-PSMA PET/BT'nin miTNM ve PSMA-RADS raporlama
sablonlari ile degerlendirilmesi okuyucular arasinda yiliksek uyum ve
tekrarlanabilirligi saglamaktadir. Ancak ozellikle diisiik gleason skorlu
olgularda intraprostatik yayilimin rapolanmasinda okuyucular arasi belirgin
farkhhklar ortaya cikmaktadir ve sablonlarin intraprostatik kisimlarinin
gelistirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: PSMA PET, prostat kanseri

Tablo 1. miTNM sablonuna gore kisiler arasi uyum (intraclass

correlation coefficient-%95 Cl)

Tiim olgular ~ Evreleme B!yoklmyasal TegaVIye Yamtl.
niiks degerlendirmesi
T 0,815 0,895 0,846 0,789
(0,801-0,89) (0,847-929) (0,699-0,928)  (0,604-0,897)
N 094 0,910 0,966 0,969
(0918-0957)  (0,865-0,941)  (0,932-0984)  (0,941-0,985)
M 0,930 0,863 0,945 0,900

(0.907-0,0949) (0,802-0,907)  (0,893-0974)  (0,811-0,951)

[UGO-06]

HCC Hastalarinda Yttrium-90 Sirt Tedavisinin Sagkalima
Etkisi: Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Deneyimi

Seckin Bilgic, Muhammet Sait Sager, Burak Akovali, Onur Erdem Sahin, Elife
Kaymak Akgiin, Rabia Lebriz Uslu Besli, Serta¢ Asa, Levent Kabasakal, Haluk
Burcak Sayman, Kerim Sénmezoglu

istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Yttrium-90 (Yt-90) tedavisi hepatoselliiler kanserli hastalarda
yayginlasarak kullanilan bir tedavi yéntemidir. Cerrahi sansini yitirmis ve
transarteryal kemoembolizasyon icin uygun olmayan hastalar tarafimiza
tedavisi acisindan yonlendirilmis olup hastalarin tamami orta-ileri evre
(BCLC kriterlerine gore B ve C) hastalardan olusmaktadir. Tedavinin
etkinligini belirlemek ve genel sagkalim Uzerine degerlendirme yapmak
amaciyla bu calisma planlanmistir.

Yontem: 2009-2018 vyillari arasinda basvuran HCC tanili 127 hasta
incelendi. 58 hasta TARE tedavisine uygun goriilmis olup calismamiza 52
adet hasta dahil edildi. Calisma retrospektif kohort olarak hazirlanmistir.
Genel sagkalim icin kaplan meier metodu uygulanmistir.

Bulgular: Yas ortalamasi 66,42+8,22 olan toplam 52 hastaya Yt-90
tedavisi basari ile uyguland. Elli iki hastanin 9 tanesi kadin (%17,3), 43
tanesi erkekti (%82,7). Hastalarda tedavi sonrasi major bir komplikasyon
gelismedi. Ortanca sagkalim 11,05 (1,3-77,2) ay bulundu. 2 ve 5 yillik genel
sagkalim sirasiyla %22,2 ve %9,2 olarak bulundu. Bu hastalar icerisinde
tam regresyon veya karaciger transplanti sansi sayesinde kiiratif tedavi alan
hastalar mevcuttur.

Sonug: Literatlirde BCLC B ve C grubu HCC hastalarinda tedavisiz sagkalim
sirastyla 9,5 ve 3,4 ay olarak belirtilmistir. Tedavi verdigimiz hastalarda
11,05 ay ortalama sagkalim goriilmesi tedavinin faydasini ortaya
koymaktadir. Kimi yabanci kaynaklarin BCLC A grubu hastalara ilk basamak
tedavi olarak &nermeye basladigi Y-90 SIRT tedavisinin yakin gelecekte
yayginlagmasi olasidir.

Anahtar Kelimeler: HCC, Y90, sirt, radyoembolizasyon, karaciger, timér,
tare, BCLC, sagkalim, overall survival
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[UOP-11]

Gmps ile Elde Edilen Sol Ventrikiil Sistolik ve
Diyastolik Fonksiyonel Parametrelerin Eko Sonuclarn lle
Karsilastiriimasi

Derya Cayir, Mehmet Bozkurt', Alev Noyaner Cinar’, Aybiike Ucgan’, Engin
Alagéz’, Alper Ozgiir Karagalioglu®, Nuri Arslan’

'Saglik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara

*Saghik Bilimleri Universitesi, Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara

Amagc: Gated miyokard perflizyon sintigrafisi (gMPS) ile sol ventrikiliin
sistol sonu hacmi (ESH), diyastol sonu hacmi (EDH), ejeksiyon fraksiyonu
(EF), "peakfilling rate" (PFR) ve “time to PFR" (TTPFR) parametreleri
analiz yazilimi kullanilarak hesaplanabilmektedir. Bu calismanin amaci,
gMPS ile elde edilen parametrelerin, kardiyoloji rutininde sik kullanilan
ekokardiyografi (eko) ile elde edilen parametreler ile karsilastiriimasidir.

Yontem: Prospektif devam eden calismanin bir parcasi olarak bu analize
18 hasta (8 kiz, yas araligi 45-72 yil) dahil edilmistir. Egzersiz uygulanmig
(Bruce protokold), hedef kalp hizina ulasan hastalara 7 mCi MIBI enjekte
edilerek 30+5 dk sonra stres gMPS yapilmistir. Analiz yazilim programi
(QPS, QGS) kullanilarak sayisal parametreler otomatik olarak elde
edilmistir. Hastalara 2+1 giin sonra eko yapilmis, EF ve diyastolik fonksiyon
parametreleri (E/A orani, intraventrikiiler gevseme zamani ve deselerasyon
zamani) hesaplanmistir. Sonuglar arasi farklar bagimli gruplar t-testi ile,
aralarindaki uyum Bland Altman analizi ile arastirilmistir.

Bulgular: Eko ile EF (37-65 mL, ort+SD: 57,4+8,3) ve MPS ile EF (27-75mL,
ort+SD:55,7+13) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir
(p=0,448). iki 6lclim arasinda dogrusal iliski katsayisi 0,689 olarak “iyi”
oldugu bulunsa da uyum analizinde iki &lclim arasindaki uyumun iyi
olmadig, g dl¢iimiin uyum sinirlari disinda oldugu saptanmistir. gMPS'ye
gore diyastolik disfonksiyonu (DD) bulunmayan 10 olgunun (PFR>2) 1'inde
(%10) eko parametreleri disfonksiyon, 1'inde (%10) 3 parametrenin ikisi
disfonksiyon, diger 8'inde ise (%80) 3 parametrenin biri disfonksiyon lehine

saptanmistir. gMPS'ye gére DD bulunan 8 olgunun (PFR<2) 1'inde (%12,5)
bitiin eko parametreleri normal sinirlarda, 1'inde (%12,5) iki parametre
normal fonksiyon ile 4'linde (%50) bir parametre normal fonksiyon ile
sadece 2 olguda ise (%25) tiim parametrelerin disfonksiyon ile uyumlu
oldugu saptanmistir.

Sonug: Sol ventrikiil DD'nin halen patofizyolojisi net olarak anlagilamamig
olup, mortalitesi ve morbiditesi sistolik kalp yetmezIigi ile aynidir. Prospektif
devam eden calismamizin 6n sonuclari, olgularin rutin klinik kullaniminda
olan ekonun subjektif olmasindan dolayr bu olgularin tanisinda yeterli
sonuclari saglayamadigini gostermektedir. Sol ventrikiil fonksiyonlarinin
gMPS ile objektif, otomatik, tekrarlanabilir ve sayisal olarak 6lctilebilmesi,
DD'si olan olgularin tani ve takibinde gMPS'nin &nemini ortaya
¢ikarmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Gated miyokard perflizyon sintigrafisi, ekokardiyografi,
diyastolik disfonksiyon

[uOP-12]

Adenozin ile Es Zamanli Diisiik Diizeyli Handgrip Egzersiz
Uygulamasi Adenozine Bagl Yan Etkileri Azaltir Mi?

Mustafa Geng', Elif Ozdemir, Niliifer Yildinm’, Zuhal Kandemir’, Seyda
TurkéImez'

'Ankara Yildinm Beyazit Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
"Ankara Atatirk Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amag: Miyokard perfiizyon sintigrafisi (MPS); koroner arter hastaligi
(KAH) tanisinda, prognoz belirlemede, tedavi etkinligini degerlendirmede
ve miyokard canliiginin degerlendirilmesinde sikhkla kullanilan invaziv
olmayan bir tanisal ydntemdir. MPS'de tercih edilen stres yontemi genellikle
fizik egzersiz olup, fizik egzersiz yapmaya uygun olmayan hastalarda ise
farmakolojik stres testleri uygulanmaktadir. Adenozin vazodilatdr stres
ajanlarindan biri olup; yan etkileri kullanimini kisitlamakta ve tetkikin
tolerabilitesini azaltmaktadir. Bu calismada adenozin stres ile es zamanli
diistik diizeyli handgrip egzersiz uygulamasinin yan etki gelisimine etkisini
degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: KAH 6n tanisi ile klinigimize MPS icin refere edilen, cesitli
nedenlerle egzersiz stres testi uygulanamadigi icin adenozin ile farmakolojik
stres testi yapilan 65 hasta (K: 44, E: 21, ortalama yas: 63) ¢alismaya dahil
edildi. Otuz li¢ hastaya sadece adenozin stres testi uygulanirken, 32 hastaya
farmakolojik stres ile es zamanh dusiik dizeyli izometrik handgrip egzersizi
uygulandi. Adenozine bagl gelisen flushing, dispne, bulanti, basagrisi
gibi yan etkiler kaydedildi. Hastalarda gelisen bu yan etkiler handgrip
egzersizinin uygulandigr ve uygulanmadigi hasta gruplarinda karsilastirmali
olarak degerlendirildi.

Bulgular: Farmakolojik stres ile es zamanl handgrip egzersizi yaptirilan
hastalarin %62,5'inde (n=20) en az bir yan etki saptanirken handgrip
egzersizi yaptirlmayan grupta ise en az bir yan etki gorilme sikhigi
%63,63 (n=21) olarak bulundu. Her iki grupta en sik goriilen yan etkinin
flushing oldugu gozlendi. Adenozin ile e zamanli diisiik doz farmakolojik
stres uygulamasinin yan etki goriilme sikhgina etkisi anlamli bulunmadi
(p=0,924).

Sonug: Calismamizda adenozin ile es zamanh disiik diizeyli handgrip
egzersiz uygulamasinin yan etkilerin goriilme sikligina anlamli etkisi
bulunmamistir. Bu durumun handgrip egzersiz ydntemine hasta uyumunun
yetersiz olmasi veya handgrip egzersiz ile ulasilan egzersiz diizeyinin
hemodinamik olarak yeterli bir etki olusturmamasina bagli olabilecegi
diistiniilmustir. Bu nedenle adenozin stres ile es zamanh olarak dustik
diizeyli stres uygulamasinda ortopedik engeli olmayan hastalarda tercih
edilecek stres yontemi treadmill egzersizi veya bisiklet egzersizi olmalidir.
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Anahtar Kelimeler: Miyokard perfiizyon sintigrafisi, farmakolojik stres,
adenozin, dislk dizeyli handgrip egzersiz, yan etkiler

[UOP-13]

Tiroit incidentalomalarina Doku Analizi ile Yaklasim
Ayseqill Aksu, Nazli Pinar Karahan Sen, Gamze Capa Kaya

Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, [zmir

Amag: Bu calismanin amaci F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografi/bilgisayarh tomografi'de (PET/BT) tiroit
incidentalomalarinda doku analizinin kesin patolojik sonucu tahmin
edebilme 6zelliginin degerlendirilmesidir.

Yontem: Mart 2010-Eyliil 2018 tarihleri arasinda F-18 FDG PET/BT
goriintlilerinde tiroit bezinde fokal F-18 FDG tutulumu saptanan ve bu
alana ince igne aspirasyon biyopsisi (IiAB) yapilan hastalar retrospektif
olarak tarandi. Tiroit bezinde izlenen fokal F-18 FDG tutulumlari "LIFEX
texture analysis” programinda %40 SUV thresholdu ile 3 boyutlu cizildi.
Cizilen ROl'den konvansiyonel parametreler, ilk, ikinci ve yiiksek sira
ozellikler hesaplandi. Elde edilen parametreler benign ve malign gruplarda
karsilastirildi, anlamli ¢ikanlara ROC analizi yapildi.

Bulgular: 18'i kadin 32 hasta calismaya dahil edildi. PET/BT gekimi ile /iAB
arasinda ortalama 99,1 giin vardi. iiAB sonuclari 16 hastada benign (%45,7),
3 hastada 6nemi belirsiz atipi (%08,6), 2 hastada folikiiler neoplazi (%5,7), 6
hastada malignite yoniinden kuskulu (%17,1) ve 5 hastada malign (%14,3)
olarak geldi. Hastalarin 17'sinin (%53,1) kesin patoloji sonucu maligndi.
Erkeklerde malign patoloji orani %78,6 iken kadinlarda %33,3 saptandi
ve kadinlarla erkekler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark izlendi
(p=0,011). Tek degiskenli analizde benign ve malign gruplarda konvansiyonel
parametre, ilk sira, ikinci sira ve yliksek sira 6zelli§inde istatistiksel olarak
anlamli fark izlendi (p<0,05). Benign-malign ayirt etme giicii en yiiksek
GLRLM_RLNU parametresinde saptandi, sensitivitesi 970,6, spesifitesi
%93,3 idi (AUC: 0,859, 0,731-0,986, %95 Cl). Cok degiskenli analizde
GLRLM_RLNU ve GLCM_entropy ile cinsiyet degiskeni model olusturmak
icin lojistik regresyon ile degerlendirildi. Olusturulan modelde cinsiyet ve
GLCM-entropy anlamli olarak saptandi. Modelin benign-malign ayriminda
sensitivitesi, spesifitesi, PPD ve NPD'i sirasiyla %76,5, %100, %100 ve %88,2
olarak hesaplandi (AUC: 0,933, %95 Cl, 0,852-1,000, %95 Cl).

Sonug: F-18 FDG PET/BT'de tiroit bezinde saptanan fokal tutulumlarin
benign-malign ayrimini predikte etmede doku analizinin yararl olabilecegi
ve hastalarda gereksiz biyopsilere engel olabilecegi dustintilmektedir.
Bu konuda daha genis hasta gruplari ile yapilacak prospektif calismalara
ihtiyag vardr.

Anahtar Kelimeler: Tiroit incidentaloma, PET/BT, doku analizi

[UOP-14]

Tiroid Kanseri ve Multinodiiler Hiperplazik Olgularda Pre-
Postoperatif Serum galectin3 ve vitronectin Diizeyinin
Olciilmesi

Esra Arslan', Tamer Aksoy', Bagnu Orhan’, Derya Sénmez’, Fadime Didem Can
Trabulus’, Kivileim Ulusan’, Feyzullah Ersoz’, Serkan Sari’, Ahmet Volkan Siinter’,
Tevfik Fikret Cermik’

'Saghk Bilimleri Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

*Saglik Bilimleri Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Biyokimya Klinigi,
Istanbul

‘Saghik Bilimleri Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi,
Istanbul

‘Saglik Bilimleri Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kulak Burun Bogaz
Klinigi, Istanbul

Amag: Tiroid malignitelerinin teshisi icin yeni biyobelirteclere ihtiyac
duyulmaktadir. Galectin 3, hiicre biiylimesi ve farklilasmasi, hiicre
adhezyonu, anjiyogenez, tlimoriin ilerlemesi, apoptoz ve metastaz ile
iliskili olup tiroid, kolon ve meme gibi bircok tlimdrde ve hiicre yolaginda
tespit edilmistir. Ekstraselliiler matrix proteini olarak bilinen vitronektin ile
hiicreler arasi etkilesim, hiicrelerin yayilmasi ve migrasyonu indiiklenerek
tlimor bliylimesi ve metastazi, yara iyilesmesi tizerinde etkili olabilmektedir.
Amac serum galectin 3 ve vitronectin degerinin tiroid kanserinde ve alt
tiplerinde tani degerini arastirmak olup halen devam eden calismamizin ilk
bulgulari bu caismada sunulmustur.

Yontem: Ultrasongrafi incelemede 3 cm lizerinde noddlleri olan veya
nodiil boyutundan bagimsiz olarak ince igne aspirasyon biyopsisinde
stipheli sitolojik bulgulari saptanan hastalar prospektif ve randomize
olarak calismaya alinmistir. Preoperatif 42 (yas ortalamasi + standart
deviasyon: 46,4+11,6), postoperatif 13 (yas ortalama + standart deviasyon:
45,84+10,38) toplam 55 serum numunesi degerlendirilmistir. Preoperatif
ve postoperatif siirecte serum numunelerinde galectin 3 ve vitronectin
diizeyleri karsilastirildi. Hastalar postoperatif patoloji sonuclarina gore
kontrol grubu (BAMH) ve malign grup olmak tizere 2 gruba ayrildi.

Bulgular: 42 (11 erkek, 21 kadin) olgunun 23'Unde tani BAMH, 17'si
tiroid papiller karsinomu (14 K, 3 E), 1'i tiroid follikiiler tip karsinom ve
1'i ise hiperfonksiyon gdsteren tiroid dokusu olarak saptandi. Postoperatif
13 serum numunesinin histopatolojik dagihmi; 5'i papiller karsinom, 6'si
BAMH, 1'i follikiiler karsinom, 1'i hiperfonksiyon gdsteren tiroid dokusu idi.
Serum galectin ve vitronectin preoperatif ve postoperatif serum ortalama
+ standart deviasyon seviyeleri Tablo 1. de verilmistir. Tim tiroid kanseri
olgularina ait preoperatif serum galectin 3 seviyesinde postoperatif
dénemde alinan serum numunesinde istatistiksel olarak anlamli diizeyde
(p=0,0001) azalma izlendi. BAMH olgularinin galectin 3 seviyelerinde ise
postoperatif siirecte istatistiksel olarak anlamli bir diislis gozlenmedi
(p=0,35). vitronectin seviyelerinde ise postoperatif dénemde alinan
tlim numunelerde hem tiroid kanseri grubunda hemde BAMH grubunda
istatistiksel olarak anlaml artis saptand. (sirasi ile p=0,0075 ve p=0,03)
(Tablo 2.)

Sonug: Calismamizdan elde edilen ilk verilere gdre serum galectin 3
seviyesindeki postoperatif donemdeki istatistiksel olarak anlamli dusus
saptanmasi nedeni ile tiroid malign neoplazmlarinda yeni bir serum belirteci
olarak kullanilabilecegini dlisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Tiroid kanseri, galectin 3, vitronectin
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Tablo 1. Tiroid kanseri ve BAMH'de pre-operatif ve post-operatif siirecte serum galectin 3 ve vitronectin ortalamalari

Pre-operatif serum seviyesi ortalama + standart  Tiroid papiller
deviasyon karsinomu (n=5)
galectin 3 10,30+0,48
vitronectin 8,52+5,58
Post-operatif serum seviyesi ort + standart deviasyon

galectin 3 5,83+0,86
vitronectin 24,13+22,42

Hiperfonksiyon gdsteren Tiroid follikiiler tip

BAMH (n=6) tiroid glandi (n=1) karsinom (n=1)
9,30+2,19 2,35 10,5
16,86+13,98 6lctlemedi 7

8,25+2,68 438 10,5
31,74+24,89 0,59 16,61

Tablo 2. Tiroid kanseri olgularinda Pre-Postoperatif serum galectin 3 ve vitronectin seviyeleri

Serum Vitronektin

1 51K Pre-operatif 18,6690 9,309
Post-operatif 68,6490 6,111
2  53E Pre-operatif 8,3520 10,5
Post-operatif 16,6180 7
3 57K Pre-operatif 5,1980 10,5
Post-operatif 15,8630 57
4 59E Pre-operatif 4,6890 10,5
Post-operatif 13,4580 5,193
5 26K Pre-operatif 3,7240 10,5
Post-operatif 7,0000 6,4
6 53K Pre-operatif 10,5400 10,5
Post-operatif 23,2500 4.6
[UOP-15]

Diferansiye Tiroid Kanserinde Radyoaktif iyot Tedavisi
Esnasinda ve Tedavi Sonrasi Taramada 1-131 SPECT/BT'nin
Katkisi

Qgiin Bilbiil, Emine Acar, Ozhan Ozdogan

Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakdltesi Hastanesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, [zmir

Amag: Diferansiye tiroid kanserli olgularda tedavi ve tarama sonrasi elde
edilen goriintliler anotomik lokalizasyon yapilamadigindan gticliikle
yorumlanmaktadir. Boyunda bakiye doku/lenf nodu metastazi ayrimi ve
lokalizasyonu zordur. Calismada 1-131 ile tek foton emisyon bilgisayarli
tomografi  (SPECT)/bilgisayarli tomografi (BT) goriintiilemenin hasta
yonetimine katkisi arastiriimistir.

Yontem: 1-131 tedavi sonrasi (50) ve tarama yapilmis (38) hastaya ait
SPECT/BT gériintiileri retrospektif degerlendirildi. Calismada énce planar
goriintiler (PL), stimiile serum Tg degeri ve klinik bilgileri ile degerlendirildi.
Boyunda gériilen aktiviteler rezidii doku (R), lenf nodu metastazi (MLN),
siipheli lenf nodu metastazi (SLN) olarak siniflandirildi. Boyun disindaki
bulgular fizyolojik, patolojik ve slipheli patolojik olarak siniflandirildi. Daha
sonra ayni degerlendirmeler SPECT/BT incelenerek yapildi. Altin standart
olarak hastalarin klinik takip bulgulari, ultrasongrafi (USG)/BT sonuclari
sonrasi nihai kararlar kullanildi.

Bulgular: Tedavi sonrasi elde edilen goriintiilerde SPECT/BT, PL ile MLN
olarak degerlendirilen 2 hastadan birinde taniyi konfirme etti, 1 hastada

Serum galectin 3  Histopatolojik tipler

Folikler tip papiller CA

Follikiiler tiroid karsinomu

Tall cell %70, Onkositik %30

970 Klasik, %20 Tall cell, %10 Hobnail
Klasik tip papiller

Onkositik tip papiller

bakiye doku gdosterdi. SLN olarak degerlendirilen 6 hastadan 5'inde bakiye
dokuyu dogru olarak tespit etti. Son hastada klinik takip ile lenf nodu
metastazi diglandi. Tiim viicut gorintiilerinde (TVT) bir hastada PL ile
saptanan metastazlari (kemik metastazlari) SPECT/BT konfirme ve lokalize
etti. Dort stipheli aktivitenin Gglintin fizyolojik oldugunu (timus, barsak ve
RIA ya baglh) gdsterdi.

Taramada boyunda 1-131 tutulumu olan 26 ve TVT pozitif olan 12 hasta
degerlendirildi. PL ile 24 hastada boyunda izlenen aktivite bakiye, 2 hastada
ise SLN olarak degerlendirildi. SPECT/BT bulgulari yorumu degistirmedi. SLN
kabul edilen 2 hastadan birinde USG ve 1iAB ile metastaz tespit edildi, diger
hastada nihai sonug bakiye oldu. TVT de izlenen 12 siipheli alandan 11'inde
SPECT/BT ile patolojik tutulum dislandi (6zefagus-barsak aktiviteleri,
timus). Bir hastada stiphe devam etti, klinik takip ile patoloji diglandi (deri
enfeksiyonu).

Tartisma: SPECT/BT, PL ile boyunda SLN kabul edilen 8 olgudan besinde
dogru olarak rezidi tespit etti. PL, MLN diisiiniilen 2 olgudan birinde rezidi
doku, digerinde ise metastatik lenf nodu tespit etti (Tablo). SPECT/BT TVT
de sliphe bildirilen 16 aktiviteden 14'linde patolojiyi ekarte etti. Metastaz
saptanan bir hastada bulguyu dogruladi. SPECT/BT, PL ile izlenen SLN ve
uzak metastaz bulgularinda olasi patolojik tutulumu dislayarak klinik karari
olumlu etkilemektedir.

Anahtar Kelimeler: Diferansiye tiroid kanseri, SPECT/BT, I-131
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Tablo 1. Servikal 1-131 tutulumlarinin 6zeti

Rezidii Metastatik  Siipheli Toplam
lenf nodu metastatik
lenf nodu
Planar/ Tedavi 36 2 6 44
Pinhole sonrasi
Tarama 24 0 2 26
Toplam 60 2 8 70
SPECT/BT  Tedavi 42 1 1 44
sonrasi
Tarama 24 0 2 26
Toplam 66 1 3 70
Klinik/ Tedavi 43 1 0 44
Radyolojik  sonrasi
Tarama 25 1 0 26
Toplam 68 2 0 70

SPECT/BT: Tek foton emisyon bilgisayarli tomografi/Bilgisayarli tomografi

Tablo 2. Tiim viicut stipheli/patolojik [-131 tutulumlarinin Gzeti

VT VT VT Toplam
patolojik metastaz siipheli
odak metastaz
yok
Planar/WB  Tedavi 45 1 4 50
sonrasl
Tarama 0 0 12 12
Toplam 45 1 16 62
SPECT/BT Tedavi 48 1 1 50
sonrasl
Tarama " 0 1 12
Toplam 59 1 2 62
Klinik/ Tedavi 49 1 0 50
Radyolojik  sonrasi
Tarama 12 0 0 12
Toplam 61 1 0 62

SPECT/BT: Tek foton emisyon bilgisayarli tomografi/Bilgisayarli tomografi, TVT: Tim
viicut gorintilerinde

[UOP-16]

Mide Karsinomunda Her2 Ekspresyonu i F-18-FDG ili§kisi
Aynur Ozen

Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi Klinigi, istanbul

Amag: Giiniimiizde "Human Epidermal Growth Factor Reseptor 2 (HER2)'
mide karsinomunda anti-HER2 antikor tedavisine yaniti degerlendirmek icin
rutin olarak bakilmaktadir. Bu calismamizda amacimiz HER2 ekspresyonu ile
F-18-FDG arasindaki iligkiyi incelemektir.

Yontem: Calismamizda HER2 bakilmis 69 mide karsinomlu hastanin verileri
tarandi. HER2 2+ olanlarda silver in situ hybridization (SISH) yontemi

ile HER2 durumlari kesinlestirildi. U¢ hastada SISH calismak icin yeterli
doku bulunamadi. Hastalar negatif ve pozitif olarak 2'ye ayrildi. Kirk dort
hastada 64 adet F-18-FDG PET/BT taramasinda erken ve geg goriintiilemede
maksimum standart uptake degeri (SUVmax), timdr/karaciger SUVmax',
retansiyon indeksleri olctildi.

Bulgular: Dual faz goriintiilemede SUVmax ve timdor/karaciger SUVmax
icin tlim histolojik tipler icin istatistiksel olarak fark saptanmadi. Tasli
yiiziik komponentin varligi parametreler icin fark yaratmiyordu (p>0,05).
HER2 pozitif 10, negatif 56 hasta var idi. Tim histolojik tipler icin gruplar
arasinda fark saptanmazken sadece adenokarsinom tipinde erken SUVmax
degerleri HER2 negatif grupta (6,15+3,76) pozitif gruba (8,01+3,11) gore
dstiktli (p=0,043). Ancak gec goriintiilerden elde edilen SUVmax ile timor/
karaciger SUVmax orani icin fark bulunmadi. Adenokarsinomlu hastalarda
HER2 ile F-18-FDG parametreleri arasindaki korelasyon degerlendirildiginde
erken SUVmax ile zayif bir ters korelasyon saptandi (r=-0,254, p=0,042).
Adenokarsinomlu hastalarda histolojik grade ile erken SUVmax (r=-0,29,
p=0,048), erken tiimor/karaciger SUVmax orani (r=-0,294 p=0,05) ve gec¢
tiimor/karaciger SUVmax orani (r=-0,324 p=0,03) arasinda zayif bir ters
korelasyon bulundu.

Sonug: Tash vyiiziik hiicreli karsinom tipi ile tash yiiziik komponentin
varhginin F-18-FDG tutulumuna etkisi olmadigini saptadik. Fakat mide
adenokarsinomlarinda  HER2 ekspresyonu olan hastalar daha diisiik
SUVmax degerlerine sahip olmakla birlikte normal karaciger parankiminden
olclilen SUVmax ile yapilan tlimor/karaciger orani ile zemin aktivite
dislandiginda gruplar arasinda anlamli fark bulunmadi. Bu calismada yani
sira adenokarsinomlarda histolojik grade ile F-18-FDG tutulumu arasinda
zayif bir ters korelason tespit edildi. Literatiirde HER2 ekspresyonu ile
F-18-FDG arasinda iliski birkac arastirmada tespit edilse de daha genis
hasta serilerinde &zellikle lezyonlarin normal karacigere oranlanarak
parametrelerin degerlendirilmesiyle HER2 durumu 6ngérisii icin yapilan
calismalarin giivenirliliginin artiracagini diisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: HER2, FDG, mide karsinomu
MIDE KARSINOMUNDA HERZ EKSPRESYONU [LE 18F-FDG [LISKISI
Sekil 1.

[UOP-17]

Endometriyal  Kanserde, F-18 FDG PET/BT ile
Degerlendirilen, MTV ve TLG'nin Prognostik Degeri

Mehmet Erdodan', Evrim Erdemoglu’, Sehnaz Evrimler’, Candost Hanedan’,
Sevim Siireyya Sengil'

'Stileyman Demirel _L_]niversitesi Tip Fakultesi, Ntkleer Tip Anabilim Dal, Isparta
‘Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakiltesi, Jinekolojik Onkoloji Anabilim Dali,
Isparta

*Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Isparta

Amag: Endometrium kanserinde prognozu tahmin etmede cerrahi evreleme
en glvenilir yontemdir. Ancak hangi evrede cerrahi planlanacagi ve bu
hastalarin yénetimi tartismali bir konudur. Kotii prognostik faktorleri
tahmin etmek icin goriintlileme ydntemleriyle yeni belirtecler ortaya
konmasi, hastaligin daha iyi yonetilmesini saglayabilir. Biz calismamizda
endometrial kanserde, prognostik faktor olarak, metabolik tlimor volumii
(MTV) ve total lezyon glikolizisin (TLG), adjuvant radyoterapi (RT)/
kemoterapi (KT) gereksinimini 6ngdrme kabiliyetini, hastaliksiz sagkalim
stiresini (DFS) 6ngérme kabiliyetini ve klinikopatolojik 6zellikler ile iliskisini
degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: Calismaya tedavi planlamasi amaciyla klinigimizde PET/BT yapilan
44 endometrial kanser tanili hasta dahil edildi. Primer tiimérdeki metabolik
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parametreler (SUVmax, MTV, TLG) hesaplandi.Tim hastalara bilateral
salpingo-ooferektomi, histerektomi ve endikasyonu olanlarda lenf nodu
diseksiyonu yapildi. Histopatolojik bulgular kaydedildi. Hastalar ortalama
31,4+14,8 ay siiresince takip edildi.

Bulgular: MTV ve TLG, DFS'nin anlamli prognostik faktorleri iken SUVmax,
DFS'yi etkilememistir. Regresyon analizinde hastalarin RT alip almayacagini
tahmin etmede sadece MTV anlamli bulunmustur (Cut-off MTV: 26,30
mL). Hastalarin KT alip almayacagini tahmin etmede SUVmax, MTV ve
TLG degerlerinden hicbiri anlamli bulunmamistir. MTV ve TLG ile erken
evre, myometrial invazyon ve lenf nodu pozitifligi arasinda anlamh iliski
bulunmustur. SUVmax ile sadece myometrial invazyon arasinda zayif iliski
bulunmustur. ROC edgrisi ile belirlenen kesme MTV ve TLG degderi sirasiyla
erken evre icin 19,6mL/90 g, myometrial invazyon icin 14,3mL/173,4, lenf
nodu pozitifligi icin 29,7 mL/283,1 g olarak hesaplanmistr.

Sonug: Endometrial kanserde, MTV ve TLG bagimsiz prognostik faktorler
olabilir. SUVmax ile klinik, DFS ve histopatolojik 6zellikler arasi iliski zayiftir.
Endometrium kanserinde metabolik volumetrik parametrelerin prognostik
degeri ile ilgili daha ¢ok ¢alismaya ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: Endometrium kanseri, metabolik timor volumii, total
lezyon glikolizis, prognostik faktor

200 W38I60

Sekil 1. (A) Pozitron emisyon tomografi gorintisiinde endometriumda primer tm. (B)
Kontrastsiz aksiyel bilgisayarli tomografi goriinti. (C) Aksiyel PET/BT fiizyon gériintii ve
(D) aktivite parametrelerinin 8lctimu. (E) Tm viicut PET MIP gériintii

[UOP-18]

Endometrium Kanserinde  Sentinel Lenf  Nodu

Goriintiilemesindeki On Klinik Sonuclarimiz
Serkan isgéren’ Tiirkay Hekimsoy', Sener Gezer’, Aydin Corakgr’, izzet Yiicesoy’

'Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Kocaeli
*Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dal,
Kocaeli

Amagc: Endometrium kanseri tanili hastalarda sentinel lenf nodu (SLN)
goriintiilemesindeki on klinik sonuclarimizi sunmayr amacladik.

Yontem: Bolimimiizde Ocak 2018-Kasim 2018 tarihleri arasinda
endometrium kanseri tanili 52 kadin hastaya (yas ortalamasi 60,4+9,5 yil)
SLN goriintiilemesi yapildi. Yirmi (i¢ hastaya (%44,2) servikal enjeksiyon
yontemi, 29'una (%55,8) endometrial enjeksiyon yontemi ile enjeksiyon
yapildi. Servikal enjeksiyonlar operasyon saatinden vyaklastk 1 saat
once jinekoloji uzmani hekim tarafindan servikal bdlgeye 4 kadrandan
yapildi. Endometrial enjeksiyonlar ise histeroskopi esliginde endometrial
peritimdral bolgeye uygulandi. Enjeksiyonu takiben hastalardan pelvik
ve abdominal bdlgeden statik goriintiiler ve flizyone tek foton emisyon
bilgisayarli tomografi (SPECT/BT) gériintiileri alindi. Ardindan hastalar gama
prob esliginde lenf nodu disseksiyonu yapilmak ilizere operasyona alindi.

Operasyon esnasinda gama prob ile sayim alinan lenf nodu SLN olarak kabul
edilerek patoloji boliimiine yollandi.

Bulgular: Fiizyone SPECT/BT goriintileri degerlendirildiginde, servikal
enjeksiyon yapilan hastalarin 14'linde internal iliak, 4'linde obturatuvar,
2'sinde eksternal iliak ve 1'inde kommon iliak alanda SLN ile uyumlu
aktivite tutulumu izlenmisken, 9 hastada SLN izlenmemistir. Endometrial
enjeksiyon yapilan hastalarin 8'inde internal iliak, 6'sinda obturatuvar,
4'linde paraaortik, 3'linde kommon iliak, 2'sinde sol eksternal iliak ve 1'inde
aortokaval alanda SLN ile uyumlu aktivite tutulumu izlenmisken, 9 hastada
SLN izlenmemistir. Halen devam etmekte olan calismamizin gama prob ve
patoloji sonuclari tamamlanmadigindan verilmemistir.

Tartisma: On calismamizin sintigrafik sonuclarina gore servikal enjeksiyon
teknigi kullanildiginda sentinel lenf nodlarinin tamami aortik bifurkasyon
seviyesi asagisinda (iliak zincir ve obturator alan) tespit edilidi. Ancak
endometrial enjeksiyon tekniginde SLN saptanan hastalarin %27,7'sinde
aortik bifurkasyon seviyesi lizerinde saptandi. Bu bulgular bize enjeksiyon
yerine gore SLN saptanan lokalizasyonun degiskenlik gosterdigini dlistindiirdii.
Calismamizin ilerleyen safhalarinda elde edilen sonuclar hangi enjeksiyon
tekniginin daha glivenilir oldugu yoniinde daha saglikh sonuclar verecektir.

Sonug: Gama prob esliginde sentinel lenf nodu uygulamasinin nadir
kullanildigi jinekolojik malignitelerdeki kisith tecriibemize gore bu yontemin
SPECT/BT goriintiileme esliginde yapildiginda klinisyene ¢ok faydali ve
cerrahiyi kolaylastirabilecek bir teknik oldugunu gozlemledik.

Anahtar Kelimeler: Sentinel lenf nodu, endometrium kanseri, SPECT/BT

31. UNTK SOZLU SUNUMLAR 2

[UOP-21]

Tasarimla  Kalite  Yaklasimi  ile  Ga-68-Psma-11

Radyofarmasatiginin Hazirlanmasi

Hiiseyin Pehlivanoglu’, Aslan Aygin’, Emre Karayel’, Emine Meltem Ocak
Demirci’, Kerim Sénmezoglu’, Sena Caglar Andag’

"lstanbul Universitesi, Eczacilik Fakultesi, Analitik Kimya Anabilim Dali, Istanbul
*Istanbul Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmasétik Teknoloji Ana Bilim Dali,
[stanbul

*Istanbul Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul

Amacg: Ga-68-PSMA-11 icerdigi radyontiklidin yari 6mrinin (t ')
kisaligindan dolayr niikleer tip departmanlarinda bulunan radyofarmasi
laboratuvarlarinda majistral ila¢ kapsaminda hazirlanmaktadir. Hazirhk
basamaklarimi  genel olarak Ge-68/Ga-68 jeneratoriinden Ga-68
radyoniklitinin eldesi ve bilgisayar kontrollii otomatik sentez lnitelerinde
Ga-68'in PSMA molekiilii ile baglanmasi olusturmaktadir. Ticari olarak
bulunan jenerator ve otomatik sentez Unitelerinin cesitliligi ve buna bagli
olarak hazirlik parametrelerinin farkhiliklari disiiniildiigiinde Ga-68-PSMA-
11'in optimum kosullarda, surekli, etkin ve ekonomik olarak hazirlanmasi
cok 6nemlidir. Calismamizda, tasarimla kalite yaklasimi ile 68-Ga-PSMA-11
sentezinin kritik proses parametrelerinin belirlenmesi, bunlara bagh
degiskenler nedeniyle olusabilecek riskler degerlendirilerek ve Uretimde
kaliteyi arttirmak hedeflenmistir.

Yéntem: Deney sayisini azaltmak icin kemometrik yontemler kullanilmistir.
Bu ydntemlerden, cevap vyiizeyi yontemlerinden Box-Behnken tasarim
metodunu kullaniimis ve cevap yiizeyleri ile faktorler arasindaki bagintilar
Design Expert 10.0.0 programi kullanilarak elde edilmistir. 68-Ga-PSMA-11
sentezi optimizasyon calismasinda kritik proses parametreleri olarak
reaksiyon pH'i, reaksiyon sicakligi, peptit miktari ve reaksiyon siresi
belirlenmistir. Bu parametrelere bagh cevap olarak driin radyokimyasal
safligi ve stabil 68-Ga-PSMA-11 izomer orani belirlenmistir. Calismalar
sirasinda son Uriiniin kalitesinde etkisi olan diger proses parametrelerinden
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jeneratdr ve sentez uinitesi degisimine gidilmemis olup sentez iinitesi olarak
her zaman Modular-Lab PharmTracer (Eckert & Ziegler) sentez {initesi ve ITG
68-Ge/68-Ga jeneratorii kullanilmistir. Calismamizda Ga-68 radyoniklidi
her zaman katyonik eliisyon yontemi ile 68-Ge/68-Ga jeneratoriinden elde
edilmistir.

Sonug: Cevap yiizeyi yontemlerinden Box-Behnken tasarim metodunu
kullanarak deney sayisi azaltilmis ve deney maliyetleri distrllmistir.
Yapilan islemler sonucu optimizasyon c¢oziimleri pH 4,5, reaksiyon sicaklig
95 °C, peptit miktari 10ug reaksiyon stiresi 210 s olarak belirlenmistir ve bu
degerler cevap yiizeyi yontemlerinden Box-Behnken tasarim metodunu ile
yaklasik olarak ayni bulunmustur. Deneysel optimizasyon degisken degerleri
elde edilen sonuclarla cevap yiizeyi yontemlerinden Box-Behnken tasarim
metodu ile hesaplanan optimizasyon degerleri %98 dogruluk araliginda
oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: 68-Ga-PSMA-11, tasarimla kalite, 68-Ga-PET
goriintlileme, cevap ylizey yontemi

[UOP-22]

Patient-Specific Dosimetry of Lu-177-DOTATATE Peptide
Receptor Radionuclide Therapy With High Activities

Seval Beykan', Uta Eberlein’, Rudolf Werner', Constantin Lapa', Andreas Buck',
Theodor Kudlich’, Michael Lassmann'

"University Of Wiirzburg Faculty of Medicine, Department Of Nuclear Medicine,
Wiirzburg
“University Of Wiirzburg Faculty of Medicine, Department Of Gastrologz, Wiirzburg

Objectives: The aim is to analyze post-therapeutical dosimetry of three
patients with neuroendocrine tumors treated with high activities of Lu-
177-DOTATATE and to compare the results of three software used for
calculating the absorbed dose to the kidneys. In addition, the blood-based
and image-based techniques applied to estimate bone marrow absorbed
doses were analyzed.

Methods: Multiple blood samples (up to 96h), 24h SPECT/CT data and
several whole-body planar images (up to 95h) were acquired after an
administered therapy activity of 14.4-19.3 GBqg. The administered activities
were chosen based on pre-dosimetry kidney absorbed dose coefficients
obtained without kidney protection with the aim not to exceed a kidney
absorbed dose of 23Gy after a single administration of Lu-177-DOTATATE
(170-237 MBq). Time-activity curves and the corresponding time-
integrated activity coefficients for kidneys, blood, whole-body and lumbar
vertebrae 2-4 (representing bone marrow) were calculated. Based on these
data, patient-specific kidney absorbed dose coefficients were obtained with
NUKDQS, OLINDA1.1 and IDAC-Dose 2.1. Image-ased and blood-based bone
marrow absorbed doses were analyzed and compared.

Results: In blood we observed lower than 8% of the injected activity 2h
after injection (assuming a blood volume of 5.3 liter). Compared to the
standard therapy (7.4 GBq) the absorbed dose to the blood after 48 h is
higher (mean: 186+54 mGy vs. 79+16 mGy). Image-based (NUKDOS) and
blood-based bone marrow absorbed doses ranged from 0.3-0.8 Gy (LV2-4-
based) and 0.1-0.3 Gy (blood-based), respectively. Patient-specific kidney
absorbed dose coefficients and doses were identical for NUKDOS, OLINDA
1.1 and IDAC-Dose 2.1 and well below 23 Gy (Pat 1: 0.7 Gy/GBq, 9.6 Gy; Pat
2:0.3 Gy/GBq, 4.8 Gy; Pat 3: 0.4 Gy/GBq, 7.0 Gy).

Conclusions: This study provides the first post-therapeutic dosimetry data
of Lu-177-DOTATATE patients receiving patient-specific higher activities
compared to the standard Lu-177-DOTATATE treatment. The results show
that high Lu-177-DOTATATE activities can be administered safely based on

pre-therapeutic kidney dosimetry. In addition, blood-based bone marrow
absorbed doses are by a factor of three lower than image-based bone
marrow absorbed doses advocating the use of image-based dosimetry.
When using patient-specific kidney masses, OLINDA 1.1 and IDAC-Dose 2.1
results were similar to NUKDOS which uses patient-specific pre-tabulated
voxel-based s-values.

Keywords: High Activity Lu-177-DOTATATE PRRT, Patient-Specific
Dosimetry

[UOP-23]

Transarteriyel ~ Radyoembolizasyon Tedavisi  Sonrasi

Sagkalimi Ongérebilir miyiz?
Avyseqiil Aksu', Emine Acar”, Gamze Capa Kaya'

'Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Izmir
*[zmir Katip Celebi Universitesi, Atattirk Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dali, lzmir

*Dokuz Eyliil Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisd, Translasyonel Onkoloji Anabilim
Dali, izmir

Amac: Bu calismanin amaci Y-90 transarteriel radyoembolizasyon (TARE)
tedavisi verilen hastalarda sagkalimi ve sagkalimi &ngdrmeyi saglayan
faktorleri degerlendirmektir.

Yontem: Subat 2013-Aralik 2018 tarihleri arasinda merkezimizde TARE
tedavisi verilen hastalar retrospektif olarak incelendi. PET/BT tedavi yaniti
PERCIST kriterleri, BT ve MR tedavi yanitlari ise RECIST 1.1 kriterleri,
hematolojik ve biyokimyasal toksisite ise Common Terminology Criteria for
Adverse Events version 5.0 (CTCAE v5) ile degerlendirildi. Kaplan-Meier ile
sagkalim analizi yapildi.

Bulgular: Yiiz sekiz hastaya TARE tedavisi verildi. Otuz alti hastanin HCC
(%33,3), 22 hastanin kolorektal Ca (%20,4), 18 hastanin néroendokrin
timor (%16,7), 7 hastanin kolanjiokarsinom (%6,5), 5 hastanin pankreas
Ca (%4,6), 5 hastanin meme Ca (%4,6), 2 hastanin akciger Ca (%1,9), 1
hastanin adrenokortikal karsinom (%0,9), 1 hastanin nazofarenks Ca (%0,9),
1 hastanin anjiosarkom (%0,9), 1 hastanin mediiller tiroid karsinom (%0,9)
ve 6 hastanin primeri bilinmeyen karsinom (%5,6) tanisi vardi. Kaplan-Meier
sagkalim analizinde tiim hastalarda medyan sagkahm 11,9+1,4 ay, HCC
hastalarinda 18,4+3,7 ay, kolorektal karsinom hastalarinda 10,3+2 ay, NET
tanil hastalarda ise 56,2 ay olarak hesaplandi. Tedavi sonrasi albumin
degerlerinde azalma olan hastalarda sagkalim daha kisaydi (4,9+0,4 ay, p
<0,001). Lokal tedavi alan hastalarda sagkalim 23,6+7,8 ay iken almayanlarda
8,7+1,8 ay olarak hesaplandi (p= 0,005). 1 kiir TARE tedavisi alan hastalar
ve 1'den fazla tedavi alanlar arasinda sagkalimda istatistiksel olarak anlamli
fark saptandi; 1'den fazla tedavi oykiisii olan hastalarda sagkalim daha
uzundu (16,746 ay, p=0,027). Alinan TARE tedavi sayisi, tedavi dncesi lokal
tedavi varligi ve tedavi sonrasinda albuminde degisim varli§i Cox regresyon
analizi ile degerlendirildiginde tedavi sonrasi albumin degerinde azalma
olan hastalarda azalma olmayanlara gore sagkalimin daha kisa oldugu
saptandi (p=0,049, HR: 2,332, 1,002-5,428, %95 Cl). Ayrica TARE Gncesi
lokal tedavi alan hastalarda sagkalim almayanlara gore daha uzun oldugu
sonucuna varildi (p=0,07, HR: 2,351, 0,933-5,923, %95 CI).

Sonug: Tedavi sonrasi alblimin diizeyinin stabil izlenmesi ve TARE &ncesi
lokal tedavi alan hastalarda, sagkalimin belirgin olarak uzun izlendigi
saptanmistir. TARE tedavisi alan hastalarda; primer lezyon alani, TARE
oncesi tedaviler, TARE sonrasi hemogram ve biyokimyasal degisikliklere gére
sagkalimin 6n goriilebilecegi dustiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: TARE, sagkalim, Y-90, HCC, kolorektal, NET
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[UOP-24]

Kemoterapiye Direncli Metastatik Kolorektal Kanserde
Y-90 Tedavisinin Sagkalima Etkisi: Cerrahpasa Tip
Fakiiltesi Deneyimi

Burak Akovali, Muhammet Sait Sager,_Seckin Bilgic, Onur Erdem Sahin, Elife
Kaymak Akgiin, Rabia Lebriz Uslu Besli, Serta¢ Asa, Levent Kabasakal, Haluk
Burcak Sayman, Kerim S6nmezoglu

Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall, istanbul

Amag: Yttrium-90 (Y-90) tedavisi son yillarda metastatik kolorektal
kanserli (mKRK) hastalarda yayginlasarak uygulanan tedavi yontemidir. Bu
calismada klinigimizde kemoterapiye direncli mKRK hastalarda Y-90 cam
kiire tedavisinin sagkalima etkisini inceledik.

Yontem: Klinigimizde 2011-2018 vyillari arasinda kemoterapiye direncli
mKRK tanisiyla Y-90 cam kiire tedavisi uygulanan 26 hasta retrospektif
olarak incelendi. Tedavi verilen bdlgenin yaniti tedaviden alti hafta
sonra yapilan kontrol FDG-PET/BT calismasiyla PERCIST kriterlerine gére
degerlendirildi. Sagkalim analizleri Kaplan-Meier ydntemi, sagkalima etki
eden faktorler ise Log-rank testi ile SPSS 20 programinda hesaplandi.

Bulgular: Yas ortalamasi 58,4+13 olan toplam 26 hasta calismaya dahil
edildi. Hastalarin 20'si (%76,9) erkek; 6'si (%23,1) kadindir. Yirmi hastaya
karacigerin tek lobuna; 6 hastaya ise ortalama 4,7 ay ara ile her iki
lobuna Y-90 cam kiire verilmis olup toplamda 32 tedavi uygulanmistir.
Hastalarin hicbirinde tedavi sonrasi major komplikasyon gelismemistir.
Her uygulamada 120+20 Gy doz verilmistir. ilk mikrokiire tedavisinden
itibaren yapilan sagkalim analizinde ortanca sagkahim 9 (1-31) ay olarak
hesaplandi. 1 ve 2 yillik genel sagkalim sirasi ile %48,7 ve %30,9 olarak
bulundu. Karacigerin tek lobuna tedavi verilen hastalar ile iki lobuna farkli
tarihlerde tedavi verilen hastalar karsilastirildiginda ortanca sagkalimlari
sirasi ile 7 ve 31 ay olarak hesaplandi (p=0,02). PERCIST kriterlerine gére
tedavi verilen bdlgenin yanit degerlendirilmesinde 6 uygulama (%18,8) tam
yanit, 13 uygulama (%40,6) kismi yanit, 2 uygulama (%6,3) stabil hastalik
ve 11 uygulama (%34,4) progrese hastalik olarak sonuglandi. Tedavi verilen
karaciger bolgesinde tam yanit saglanan hastalarin ortalama sagkalimi 30
ay, progresyon gelisenlerde ise ortalama sagkalim 6 ay olarak hesaplanmis
olsa da bu veriler istatistiksel anlamhlik diizeyine ulasamamistir.

Sonug: Literatiirde kemoterapiye direncli kolorektal kanserli hastalarda
Y-90 mikrokiire tedavisi uygulanmayanlarda ortalama sagkalim 6,3 ay
olarak belirtilmekte olup mikrokiire tedavisi alanlarda bu siire 11,9 aya
kadar cikabilmektedir. Biz kendi hastalarimizda bu siireyi 9 ay olarak
hesaplamakla birlikte 6zellikle karacigerin her iki lobuna mikrokiire tedavisi
uygulanan hastalarda sagkalimin 31 ay oldugunu gosterdik. Daha blyiik
hasta gruplarinda yapilacak calismalarla bu bulgularin desteklenmesine
ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Kolorektal kanser, Y-90, SIRT, TARE, sagkalim

[UOP-25]

Metastatik Kastrasyona Direncli Prostat Kanserli Hastalarda
Lu-177 PSMA Radioligand Tedavisi, Cerrahpasa Deneyimi

Sait Sager, Onur Erdem Sahin, Nami Yeyin, Aslan Aygiin, Emre Karayel, Huseyin
Pehlivanoglu, Serta¢ Asa, Lebriz Uslu, Levent Kabasakal, Haluk Sayman, lhami
Uslu, Kerim Sonmezoglu

Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul

Amag: Lu-177 prostat spesifik membran antijeni (PSMA) tedavisi,
kastrasyona direngli metastatik kastrasyon prostat kanserli (mCRPC)
hastalar icin gittikce yayginlasan PSMA hedefli bir radyofarmasotiktir.
Amacimiz Cerahpasa Tip Fakiiltesinde yapilan Lu-177 PSMA-617 tedavisinin
etkilerini ve bu hastalarda genel sagkalimi degerlendirmekti.

Yontem: Aralik 2014-Temmuz 2018 tarihleri arasinda istanbul Universitesi
Cerrahpasa Nukleer Tip Anabilim Dali'nda Lu-177 PSMA ile tedavi edilen
prostat kanserli hastalar retrospektif olarak hasta dosyalari ve hastane
sistemleri tizerinden degerlendirilerek calismaya dahil edildi. Hastalar
tedavi sonrasi tedaviye yanit, yan etkiler ve genel sagkalim icin takip edildi.
Herhangi bir PSA dususi, PSA 2950 disus, ilk PSA, visseral metastaz ve
kiimulatif enjekte edilen aktivite analiz edildi. OS icin Kaplan-Meier testi
kullanildi.

Bulgular: Toplam 142 hasta calismaya dahil edilmis olup bu hastalarda
toplam 390 kiir Lu-177 PSMA tedavisi uygulandi. 108 hasta (%76)
kemik metastazi, 72 hasta (%50) lenf nodu metastazi ve %22'si visseral
metastaz ile basvurdu. 7 hasta disinda tiim hastalar kemoterapi, abirateron
veya enzalutamid ile tedavi edilmisti. 38 hasta tedaviden sonra baska bir
merkezde takipleri devam etti. 46 hastada (%32) takipte PSA artisi vardi.
51 hastada PSA seviyesi azalirken, 7 hastada PSA degerleri degiskendi. Tim
hastalarin genel sagkalimlari terapi kiirlerinden sonra hesaplandi. Tim
hastalar icin ortanca OS 16,43 ay olarak hesaplandi.

Sonug: Lu-177 PSMA tedavisi, mestastatik kastrasyona direngli prostat
kanserli hastalar icin gittikce yayginlasan etkili bir tedavi yontemidir. Bu
hastalarda genel sagkalmi uzatti§i goriilmektedir. Lu-177 PSMA tedavisi,
mCRPC'li hastalarda giivenli ve iyi tolere edilen bir tedavi yéntemi olarak
goriinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177, PSMA, radioligand tedavisi, prostat kanseri,
genel sagkalim

[UOP-26]

LU-177 DOTATATE Tedavisinde Cekim Sayilarinin
Radyasyon Dozu Hesabina Etkisinin Retrospektif Olarak
Degerlendirilmesi

Nami Yeyin', Tirkay Toklu’, Aslan Aygiin, Emre Demirci’, Meltem Ocak’,
Muhammed Abugbeitah', Nalan Alan Selcuk’, Mustafa Demir', Levent Kabasakal’

'Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
*Yeditepe Universitesi Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

*Istanbul Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, Farmasétik Teknoloji Anabilim Dall,
[stanbul

Amag: Lu-17-DotaTate ile peptit resseptor radyoniiklid tedavisi (PRRT)
néroendokrin  tlimér tedavisinde uzun yillardir basarili bir sekilde
uygulanmaktadir. PRRT de kritik organlar bdbrek ve kemik iligidir. Bu
nedenle hastalarda kisiye 6zgli dozimetri yapilarak tedavi uygulanmasi
onerilmektedir. Bu calismada amac, 4 farkli zamanda yapilan planar
gorlintiilerle dozimetri uygulamasi yapilan hastalarin 3 farkl zamanda
goriintiilerinin degerlendirilerek ilgili alanlarda maruz kalinan radyasyon
dozuna etkisinin rektrospektif olarak degerlendirilmesidir.

Yontem: istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali'nda
2011-2013 yillarni arasinda noroendokrin  tlimor tedavisi uygulanan
86 hastada 236 tedavi uygulanmis ve hastalarda dozimetri calismasi
yapilmistir.  Dozimetri amaciyla MIRD yontemi kullanilmisti.  MIRD
yonteminde belirtildigi lizere birikmis aktivitenin belirlenmesi amaciyla 4
farkli zamanda (4, 24, 48 ve 72/96 saatlerde) alinan seri anterior ve posterior
planar gériintiilerden elde edilmistir. OLINDA/EXM 1.0 yazilim programi ile
maruz kalinan radyasyon dozlari elde edilmistir. Hastalardan elde edilen
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goriintlilerden 48. saatteki elde edilen degerler cikarilarak tekrar dozimetri
hesaplamasi yapilmis ve iki sonug birbiriyle karsilastiriimistir.

Bulgular: Hastalardan elde edilen 4 zamanlh ¢ekim protokolli doz sonuglari
3 zamanli c¢ekim protokolii ile karsilastirildiginda yiizde fark sirasiyla
sol bobrek, sag bobrek, karaciger, dalak, kemik iligi ve tim viicut igin
4,25+7,48, 3,34+4,02, 3,58+4,73, 4,38+4,13, 0,75+0,91, 1,43+1,33 olarak
elde edilmistir. statistiksel olarak p degerleri sirasiyla 0,25, 0,25, 0,21, 0,023,
0,23, 0,088 elde edilmis olup istatistiksel anlamlilik yoktur.

Sonug: Bu nedenle dzellikle yogunlugu fazla olan kliniklerde 3 zamanli
dozimetri protokoliiniin 4 zamanl dozimetri protokolii yerine kullanilabilir
oldugu sonucuna varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177, dozimetri, planar goriintiileme zamanlari

[UOP-27]

Diferansiye Tiroid Kanseri Hastalarinda Tekrarlayan
Radyoiyodin Tedavilerinde Siire Araliginin Onemi

Tansel Ansal Balci, F Selcuk Simsek

Firat Universitesi Tip Fakiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Elazig

Amag: Diferansiye tiroid kanseri (DTK) hastalarinin bir kisminda tekrarlayan
radyoiyodin tedavisi (RIT) gerekebilmektedir. Amacimiz tekrarlayan
radioiodine tedavileri alan hastalarda birinci, ikinci ve ikinciden sonraki
tedaviler arasindaki siire araliginin ve baslangictaki tiimér nod metastaz
(TNM) evresinin yapisal tam olmayan yanit acisindan tedavi basarisini
etkileyip etkilemedigini ortaya koyabilmektir. Elde edilecek sonugclar
tekrarlayan tedaviler Oncesinde daha dogru hasta yonetimini ve
planlamasini da beraberinde getirebilecektir.

Yontem: Birden fazla RIT alan 42 hasta retrospektif olarak incelendi.
Hastalarin 1-131 tedavileri arasindaki siireler ve baslangictaki TNM
evreleri ile yapisal tam olmayan yanit arasindaki iliski istatistiksel olarak
degerlendirildi.

Bulgular: ikinci tedavisini ilk 15 ay icinde alan 21 hastanin dokuzunda
(9042,8) yapisal tam olmayan yanit goriliirken; bu oran 15 aydan sonra
ikinci tedaviyi alan hastalarda %76,2 (16/21) olarak saptand. Aradaki fark
istatistiksel olarak anlamh idi (p=0,029). Buna karsin ikinciden sonraki
tedaviler ile siire arasindaki iliski istatistiksel olarak anlamli degildi
(p=0,329). TNM evresi lll/IV olan hastalarin %66,6'si (9/12) yapisal tam
olmayan yanit gelistirirken, bu oran evre I/Il hastalarda %13,6 (3/22) idi.
ikinciden sonraki tedaviler icin ise yukaridaki parametreler ile yapisal tam
olmayan yanit arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski belirlenemedi.

Sonug: ikinci tedavinin miimkiin oldugu kadar ilk 15 ay icinde verilmesi,
hastalarda yapisal tam olmayan yanit gelisim riskini azaltabilecektir. Bu
bilginin ikinci tedavi gereken hastalarda 6zellikle dikkate alinmasinin ve tesis
lojistiginin buna gdre planlanmasinin faydah olabilecegi distincesindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Diferansiye tiroid kanseri, tekrarlayan radyoiyodin
tedavisi, stire araligi

[UOP-28]

Yiiksek Doz Radyoaktif Iyot Tedavisi Sonrasi ikincil
Malignite Gelisim Riskinin Arastiriimasi

Kibra Nur Toplutas, Sait Sager, Rabia Lebriz l_JsIu Besli, Sertac Asa, Seyed Baresh
Razavi Khosroshahi, Haluk Burcak Sayman, llhami Uslu, Kerim Sonmezoglu

[stanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul

Amag: Tiroid kanseri hastalarinda ablasyon ve metastaz tedavisi igin
radyoaktif iyot (I-131) vazgecilmez bir tedavi yontemidir. RAI sahip
oldugu enerjisi ve kiimiilatif etki neticesinde istenilen etkileri disinda bazi
yan etkilere yol acabilmektedir.Yiiksek doz radyoaktif iyot tedavisi alan
hastalarda kemik iligi supresyonu ve tedaviye bagl ikincil timor gelisim
riski arastirildi.

Yontem: Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Niikleer Tip arsivinden 2010 yili 6ncesinde
tani alan 3000 tiroid kanseri tanili hasta dosyasi retrospektif olarak tarandi.
Bu hastalar icinden 600 mCi ve daha yiiksek dozda RAI tedavisi géren
toplam 74 hasta calismaya dahil edildi. Hastalar 600 mci ve tizerinde (n=50)
ve 1000 mCi ve {izeri (n=24) olmak lizere 2 gruba ayrildi. Hastalarin %68,9'li
kadin (n=51), % 31,1'si erkek idi (n=23). Bu hastalarin %74,3'si Papiller
tiroid karsinomu (n=55), %16,2's folikiiler tiroid karsinomu (n=12), %5,4'li
az diferansiye tiroid karsinomu (n=4) idi. %4,05'lniin ise patolojisine
dair ayrintili veri bulunamadi. Bilgiler hasta dosyalarindan ve hastane
sisteminden elde edildi. Her hasta arandi ya da yiiz ylize gorisiildii. Sag ve
olii bilgilerinin bir kismi OBS'den faydalanilarak edinildi.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi: 48,70 olarak hesaplanmistir. Hastalarin
9%710,8 (n=8) PT1 tiimér, %8,2 (n=6) PT2; kalan diger hasta grubu PT3 ve PT4
tiimér olarak raporlanmisti. ilk patoloji raporlarina gére ortalama tiimér
caplari 3 ecm ve ilk gelis Tiroglobulin ortalama degeri 329 ng/mL olarak
hesaplandi. Hastalarin tani ve tedavi sirasinda lenf nodu metastazi olan
44, akciger metastazi olan 24, kemik metastazi olan 14 hasta saptandi. Bin
mCi ve lizeri alan grupta 8 tanesine dair sag/olu veri yok iken, 6 hastanin
6lmiis, 10 hastanin ise halen hayatta oldugu goriildii. Altiyliz mCi ve lizeri
alan hastalarda 9 tanesine dair sag/6lu veri yok iken, 8 hastanin 6lmis ve
33 hastanin hayatta oldugu goriildii. Hastalarimizin sadece 3'linde (%4,05)
kemik iliginde supresyonu gelismisti. Birinde l6kopeni, birinde pansitopeni
digerinde ise periferik yayma degisiklikleri sonucu atipi saptanmasi lizerine
kemik iligi aspirasyonu yapilmis idi. Hicbir hastada RAI tedavisi ile iliskili
olabilecek ikincil malignite gelisimi goriilmedi.

Sonug: Hastalarin %4,05 (n=3)'iinde kemik iligi supresyonu goriimiis
olmakla beraber sekonder [6semi veya solid tiimér gelisimi saptanmamistir.
Bulgularimiz ve oranlar ge¢miste yapilan calismalarla korele oldugu
gortilmisttr. On yilhk hasta takiplerinin devamhhgindaki aksakliklar ve
buna bagh bilgi yetersizligi calismamizdaki kisitlamalardandir.

Anahtar Kelimeler: Tiroid kanseri, yliksek doz radyoaktif iyot tedavisi,
sekonder malignite, kemik iligi supresyonu, yan etki, sitopeni

31. UNTK SOZLU SUNUMLAR 3

[UOP-31]

Meme Kanserinde F-18 FDG-PET/BT  Metabolik
Parametrelerinin, Histopatolojik Parametreler ve 5 Yillik
Sagkahm ile Iligkisi

Seyfullah Kar:_a_dog“an, Duygu Has Simsek, Zeynep Gézde Ozkan, Isik Adalet,
Seher Nilgtin Unal, Ayse Mudun, Yasemin Sanli

Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul

Amag: Meme kanserinde F-18 florodeoksiglukoz (FDG)- pozitron emisyon
tomografi (PET)/ bilgisayarli tomografi (BT) de tanimlanan metabolik
parametrelerin, histopatolojik-immiinohistokimyasal parametreler ve
5 yillik progresyonsuz (PFS) sagkalim ve genel sagkalim (0S) ile iliskisi
arastirildi.

Yontem: Biyopsi ile meme kanseri (>1 cm) tanisi alan ve klinigimizde
evreleme amacl F-18-FDG-PET/BT yapilan 81 kadinin gorintiileme ve
klinik bilgileri retrospektif olarak incelendi. Primer timérin (PT) SUVmax
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ve metabolik timdr voliim (MTV) degerleri hesaplanarak histopatolojik-
Ummunohistokimyasal parametreler ve 5 yillik PFS-OS sonuclari ile
karsilastirildi.

Bulgular: F-18-FDG PET/BT, korelatif goriintiilemeler ve histopatoloji
sonuclarina gore 21 hastada erken evre meme kanseri saptanirken iken,
35 hastada lokal ileri ve 25 hastada ileri evre meme kanseri saptandi. PT
maksimum standart uptake degeri (SUVmax) degerleri ER-, (ER- & ER+
, p=0,001), PR- (PR- & PR+, p=0,031), Ki-67>%20 (Ki-67<%20 & Ki-67%
>20 , p=0,019), histolojik grade 3 (skor 3 & skor 1-2, p=0,01), niikleer
pleomorfizm skor 3 (skor 3 & skor 1-2, p=0,005) ve mitotik skor 3 (skor 3€&t
skor 1-2, p=0,009) olan hasta grubunda anlaml yiiksek bulundu. PT MTV'si
histopatolojik-limmunohistokimyasal parametreler ile karsilastirildiginda,
yalnizca ER-&ER+ grup arasinda anlamli fark saptanirken (p=0,025), diger
parametreler ile anlamh fark goriilmedi. Bes yillik takipte 42 hastada
hastaliga bagh o6llim, 32 hastada rekiirrens saptandi. Medyan OS 68 ay
(%095 Cl: 51-84 ay) ve PFS degerleri 51 ay (%95 Cl: 44-58 ay) idi. Hastaliga
bagh 6lim ve rekiirrens saptanan hastalar ile PT MTV degerleri arasinda
anlamli korelasyon izlenirken iken (p=<0,001, p=0,003), SUVmax degerleri
ile anlaml korelasyon gériilmedi (p=0,288, p=0,623). Hastaliga bagh 6lim
olasiginin tespitinde MTV esik degeri ROC analizine gore 15 cc (%73,8
duyarlilik, %65,1 ozgillik) olarak hesaplanirken rekiirrens olasiliginin
tespitinde esik deger 19,7 cc (%71,9 duyarllik, %64,6 6zgiilliik) olarak
hesaplandi. MTV esik degeri 15 cc lzerinde olan hastalarda medyan OS'nin
(60 ay & 42 ay, p=0,003); MTV esik degeri 19,7 cc lizerinde olan hastalarda
ise medyan PFS'nin (62 ay & 39 ay, p=0,001) anlamli olarak azaldi§i g6riildi.

Sonug: Yeni tani alan meme kanseri hastalarinda primer tiimériin (PT)
SUVmax degerleri ve histopatolojik-immunohistokimyasal parametreler
arasinda anlamli korelasyon saptanmistir. PT MTV degerinin ise OS ve PFS
agisindan prognoz tayininde ve hastaliga bagli 6llim ve rekiirrens riskini
gostermede yararli olabilecegi éngériilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, FDG PET/BT, SUVmax, metabolik timor
vollim, sagkalim

[UOP-32]
Malign Plevral Mezotelyomada Metabolik  PET/BT
Parametrelerinin Sagkalim Uzerine Etkisi

Serdar Altindad, Halil Komek

Diyarbakir Gazi Yasargil E§itim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinidi,
Diyarbakir

Amag: Malign plevral mezotelyoma (MPM) nadir gériilen 6lamctl bir
tlimdr olup, insidansi giderek artmaktadir. Temel prognostik 6zelliklerin
uygun bir sekilde tanimlanmasi ve tedaviye yanitin giivenilir bir sekilde
degerlendirilmesi glinliik pratikte hasta takibinin 6nemli bir bilesenidir.
MPM'de tedavi 6ncesi PET/BT'den elde edilen verilerin histolojik alt tipten
bagimsiz olarak prognoz tizerine etkili olabilecegi daha dnceki calismalarda
belirtilmistir. Metabolik tedavi yanitinin degerlendirilmesinde maksimum
standart uptake degeri (SUVmax) degerinin yani sira metabolik timor
vollimii (MTV) ve total lezyon glikolizi (TLG) gibi farkli parametreler
de kullaniimaktadir. Biz de bu ¢alismada MPM'de metabolik PET/BT
parametrelerinin sagkalim lizerine etkisini degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: Calismaya Ocak 2016-Aralik 2017 tarihleri arasinda tedavi 6ncesi
PET/BT ¢ekimi yapilan 29 hasta dahil edildi. Dahil edilme kriterleri; lokal ileri
evre ve inoperable hastalar iken, uzak metastaz ve lenf nodu metastazi olan
hastalar calismaya alinmadi. Tiim hastalarin MTV, TLG ve SUVmax degerleri
hesaplandi. Voltim tabanli PET/BT parametreleri ile yasam siiresi arasindaki
iliski istatistiki parametrelerle degerlendirildi.

Bulgular: Calismada yer alan 29 hastadan 15'i (%51,7) erkek ve ortalama
yas 60,48+11,76 idi. Histopatolojik alt tiplere goére siniflandiginda 24

hastada epiteloid tip, 5 hastada non-epiteloid tip mezotelyoma saptand.
Hastalardan 22'si eks iken 7 hastanin takiplerine devam edilmekteydi.
Ortanca sagkalim 255(21-903) giin idi. Median MTV degeri 225 cm?
(10-1675 ¢m?), medyan total lezyon glikolizi degeri 1056 g/mL*cm3 (36-
1776), medyan SUVmax degeri 7,7(1,5-20) idi (Tablo 1). MTV igin cut-off
deger olarak 113 cm?® alindiginda %86,4 sensivite ve %85,7 spesifite ile
cut-off degerden daha yiiksek degere sahip olanlarin daha az sagkalima
sahip oldugu gorildii (p=0,002). TLG icin cut-off deger olarak 419,5 g/
mL*cm3 alindiginda %81,8 sensivite ve %85,7 spesifite ile cut-off degerden
daha yliksek degere sahip olanlarin daha az sagkalima sahip oldugu goriildi
(p=0,004) (Tablo 2). Sekilde 64 yasindaki kadin hastanin voliim tabanl
kantitatif PET/BT parametreleri gdsterilmistir.

Sonug: Calismamizda MTV ve TLG degerleri sagkalim ile iliskili bulunurken
SUVmax degerinin ise sagkalim ile iliskisinin olmadi§i goriildi. Meveut
bulgular icin standart bir cut-off degerinin belirlenmesi ve klinik pratigimize
yansimasi icin daha cok hasta sayisi olan prospektif randomize calismalara
ihtiyac duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Mezotelyoma, PET/BT, TLG, MTV

Sekil 1. Altmis dort yasinda kadin hastada F-18 FDG florodeoksiglukoz PET/BT'de sol
hemitoraksta plevrada artmis florodeoksiglukoz tutulumu pozitron emisyon tomografide
hesaplanan metabolik timér volimi=1879 cm3, total lezyon glikolizi = 18927,4 g/
mL*em3, maksimum standart uptake degeri 18 ve sagkalim stresi 294 giin
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Tablo 1. Hasta 6zellikleri ve PET/BT degerleri

Yasiyor (n=7)  Eks (n=22) Total (n=29) p

degeri
n (%) n (%) n (%)
Cinsiyet
Kadin 5(71.4) 9(409) 14 (48,3) 0,215
Erkek 2(28,6) 13 (59,1) 15(51,7)
Mean+SD/Min- Mean+SD/Min- Mean+SD/Min-
Maks Maks Maks
Yas 57,29+8,28/48-72 gé'igin'%/ 60,48+11,76/36-91 0,308
Median Median Median
(Min-Max.) (Min-Maks) (Min-Maks)
:jf:g‘ 370 (304-570)  2185(21-903) 255 (21-903) 0,005
MTV 47 (10-217) 352,5 (18-1675) 225 (10-1675) 0,001
TLG 238 (36-1320) 1674 (96-17769) 1056 (36-17769) <0,001
SUVmax 63 (3,4-20) 88 (15-18,1) 7.7 (1,50) 0,512

SD: Standart deviasyon, Min: Minimum, Maks: Maksimum, SUVmax: Maksimum
standart uptake degeri, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi TLG: Total lezyon glikolizi,
MTV: Metabolik timér volumi

Tablo 2. PET/BT parametrelerinin sensitivite ve spesifitesi

Bagimli AUC
Degisken Cut-off Sensivite Spesifite (SE)  degeri
(Mortalite) i 9
. 0,890
i 0 0 !
MTV Yasiyor<113<0li %086,4 %085,7 (0,062) 0,002
“ 0,864
g 9 0 !
TLG Yaslyor<419,5<0li %81,8 %085,7 (0071) 0,004

AUC: Area under the ROC curve SE: Standart error, PET/BT: Pozitron
emisyon tomografi/Bilgisayarli tomografi, MTV: metabolik timér volimda,
TLG: Total lezyon glikolizi

[UOP-33]

Meme Kanserli Hastalarda Preoperatif Aksillanin
Degerlendirilmesinde F-18-FDG PET/BT'nin Yeri

Rabia Uslu Erdemir’, Yavuz Sami Salihoglu’

'Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal,
Zonguldak
*Beylikduzii Kolan Hospital, Nikleer Tip ve Molekiiler Gériintiileme Klinigi, istanbul

Amag: Meme kanserinde lenf nodu evrelemesi tedavi planlamasi icin
oldukga onemlidir. Bu amagla sentinel lenf nodu (SLN) haritalamasi ve
biyopsi halen en giivenilir yontem olarak kabul edilmektedir. Aksiller
evreleme icin pozitron emisyon tomografisi (PET)/bilgisayarli tomografi
(BT) goriintiilemenin degeri konusunda degisik sonuclar bildirilmistir. Bu
calismanin amaci, meme kanseri hastalarinda aksiller lenf nodu metastaz
saptanmasinda F-18-florodeoksiglukoz (F-18-FDG) PET/BT'nin etkinligi ile
ilgili klinigimizin sonuglarini paylasmaktir.

Yontem: Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Niikleer Tip Anabilim Dali'nda
ameliyat 6ncesi PET/BT incelemesi yapilan 289 hastanin (yas ortalamasi 53,5
yil) verileri retrospektif olarak incelendi. 18-F-FDG PET/BT gdriintiilerinde
aksiler lenf nodlari hem gérsel hem de maksimum standardize tutulum
dederi (SUVmax) kullanilarak vyari kantitatif olarak degerlendirildi.
Sonuglari karsilastirmak icin SLN biyopsisi ve ALN diseksiyonu ile elde edilen
histopatolojik tani referans olarak kullanildi.

Bulgular: Hastalarin 121'inde (%41,8) histopatolojik olarak ALN metastazi
tespit edilmistir. Bu hastalarin 85'inde F-18-FDG PET/BT ile aksiler lenf
nodu saptanmistir. Metastaz tespit edilmeyen 168 hastanin 103'linde F-18-
FDG PET/BT ile aksiler lenf nodu tespit edilmemistir. F-18-FDG PET/BT'nin
aksiller metastazi saptamak icin duyarhhk, 6zgilliik, pozitif 6ngorii degeri
ve negatif 6ngorii degeri sirasiyla %70, %61, %56 ve %74 bulunmustur.

Sonug: Meme kanserinde ALN metastazlarinin saptanmasinda F-18-
FDG PET/BT'nin tanisal degerinin ¢ok yiiksek olmadigi gorilmektedir.
Degerlendirme yapilirken primer kitlenin blyukligi, metabolik aktivitesi,
hormon reseptdr durumu gibi hususlarin géz 6niinde bulundurulmasi
gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: F-18-FDG PET/BT, meme kanseri, aksiller metastaz

[UOP-34]

Akciger Kanser Hastalarinda Dual Energy BT (Dect) F-18
FDG PET/CT'nin Yerine Kullanilabilir Mi?

Osman Kupik', Yavuz Metin', Medeni Arpa’, Sinan Balci2, Nurgtl Orhan Metin',
Gulnihan Eren’, Eyiib Yasar Akdemir!

'Recep Tayyip Erdogan Universitesi Hastanesi, Rize

?Hacettepe Universitesi Hastanesi, Ankara

Amac: Akciger kanseri ve metastatik olarak degerlendirilen mediastinal
lenf nodlarinda Dual Energy CT (DECT) ve florodeoksiglukoz (FDG) tek
foton emisyon bilgisayarli tomografi (SPECT)/bilgisayarli tomografi (BT)
parametreleri arasinda korelasyon var mi? Birbirinin yerine kullanilabilir mi
arastirmak.

Yontem: Akciger kanseri tedavi 6ncesi DECT ve FDG PET/CT gériintiileme
yapilmis 68 hastanin (65 erkek, 3 kadin, median yas 63,5) primer timér ve
metatatik lenf nodlar degerlendirildi. 29 adenokanser, 26 SCC, 11 kiiclik
hiicreli kanser ve 2 biiyiik hiicreli NET (LCNEC) dahil edildi. Metastatik 143
lenf nodu degerlendirildi. iki goriintiileme arasi zaman 0-23giin.

PET/BT parametreleri: Maksimum standart uptake degeri (SUVmax),
SULmaks, SUVmean, SULmean, SULpeak ve aortaya oranlanmasi ile
normalize degerleri elde edildi.

DECT parametreleri: Maximum ve mean iodine content (IC) (mg/dL), aortaya
oranlanmasi ile nlCmaks ve nICmean, iodine releated atenuation (IRA) (HU)
ve normalizeHU (nHU).

Bulgulur: Primer tm: DECT ve PET/CT parametreleri arasinda korelasyon
bulunmadi; SUVmax-iCmaks (r=0,133, p=0,290), SULmaks-iCmaks (r=0,166
p=0,187), SULpeak- iCmaks (r=0,146, p=0,247), SUVmean- iCmean
(r=0,051, p=0,687), SULmean-ICmean (r=0,045, p=0,724), SULpeak-ICmean
(r=-0,026, p=0,834). nSUVmax-niCmaks (r=-0,022, p=0,861), nSUVmean-
niCmean (r=-0,120, p=0,342), nSULpeak-nICmean (r=-0,110, p=0,382),
nSULpeak- ICmaks (r=-0,008, p=0,953).

Lenf nodu: Korelasyon bulunamadi; ICmaks-SUVmax (r=0,064, p=0,453),
SULmaks (r=0,025, p=0,767), SULpeak (r=-0,015, p=0,856), ICmean-
SUVmean (r=0,150, p=0,076), SULmean (r=0,128, p=0,131), SULpeak
(r=0,045, p=0,601) HU-SUVmax (r=0,179, p=0,034) SUVmean (r=0,157,
p=0,064), SULmaks (r=0,173, p=0,041), SULmean (r=0,146, p=0,085),
SULpeak (r=0,122, p=0,150), nlCmaks-nSUVmax (r=-0,029, p=0,731),
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nSULmaks (r=-100, p=239), nSULpeak (r=-0,059, p=0,485) nICmean-
nSUVmean (r=0,040, p=0,641), nSULmean (r=-0,020, p=0,812), nSULpeak
(r=-0,024, p=0,783), nHU-nSUVmax (r=0,071, p=0,403), nSUVmean
(r=0,049, p=0,568), nSULmax (r=0,045, p=0,602), nSUL mean (r=0,012,
p=0,892) ve nSULpeak (r=0,032, p=0,708). Primer tm ve lenf nodlarini l¢
histolojik alt gruba ayirdigimizda yine korelasyon saptamadik.

Sonug: FDG PET/BT tiimdr metabolizmasini gosterir, DECT ise dokudaki iyot
konsantrasyonu ile vaskularizasyon/perfuzyonu indirekt gosterebilen bir
yontemdir.Klinik pratikte bu modalitelerin birbiri yerine kullanilamayacagini,
metabolizma ve perfiizyonu gosteren bu iki modalitenin kisisellestirilmis
kanser tedavisinde ve prognoz 6ngorisiinde fayda saglayacagini duistinerek
birlikte kullanimini 6neriyoruz.

Anahtar Kelimeler: DECT, Akciger kanseri, FDG PET/CT, IC

Resim 1. Sag akciger adenokanser, timér orta medialde nekrotik alan izleniyor, pozitron
emisyon tomografifbilgisayarli tomografi klavuzlugunda dual energy computerized
tomography ayni bolgeye ROI cizildiginde diisiik lodine content degerleri gérildi. Ayni
kesitte posteriorda viabl tm dokusundan es zamanl élctimler alindi
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Resim 2. Korelasyon grafikler

[UOP-35]

Soliter Pulmoner Nodiillerde,
Metabolik Aktivite Uzerine Etkileri

Mehmet Erdogan’, Sehnaz Evrimler’, Huseyin Aydin’, Adnan Karaibrahimoglu’,
Sevim Siireyya Sengiil'

Morfolojik Bulgularin,

'Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali , Isparta
“Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dal, Isparta
*Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyoistatistik Anabilim Dali, Isparta

Amag: Soliter pulmoner nodiillerin (SPN) morfolojik 6zelliklerinin, metabolik
aktivite degerlendirmesi Uzerindeki etkilerini degerlendirmeyi amacladik.
Bildigimiz kadariyla, volumetrik metabolik aktivite parametrelerini
nodillerin morfolojik parametrelerine gore karsilastiran ilk calisma budur.

Yontem: 2011 ve 2018 yillari arasinda yapilan F-18-FDG/PET ve BT

taramalari, niikleer ve tanisal bir radyolog tarafindan geriye doniik
olarak degerlendirildi. Biyopsi ile kanitlanmis tanisi olan 113 SPN hastasi

dahil edildi. SPN'ler solid, subsolid (PS), buzlu cam opasitesi (GGO) olarak
siniflandiriimistir.

Bulgular: SPN ¢api, maksimum standart uptake degeri (SUVmax), metabolik
timar volimi (MTV), total lezyon glikolizi (TLG) ve dansite, malign grupta
anlaml olarak yiiksek bulundu. Cap arttik¢a, SUVmax, MTV, TLG dogru
orantili olarak artti. GGO, PS ve solid noddller arasinda SUVmax degerleri
arasinda anlaml bir fark yoktu. Sadece malign grupta MTV, TLG degerleri,
nodiillerin yogunlugu ile paralel olarak artti. 2 cm'nin altindaki SPN'lerde
MTV icin anlamli bir fark varken, SUVmax icin bir fark yoktu. ROC egrisi ile
belirlenen kesme degerinin SUVmax igin 4,39 mg/dL, MTV igin 7,33, TLG icin
31,88 olarak bulundu. Solid ve PS nodiillerin SUVmax icin cut-off degeri
birbirine yakindi, ancak MTV, TLG icin cut-off degeri solid nodiillerde daha
yiiksekti.

Sonug: SUVmax, MTV ve TLG, cap ve zayiflamadan etkilenmektedir. Solid
ve subsolid nodiillerde SUVmax icin degil ama MTV ve TLG icin farkli kesme
degeri kullanmanizi dneririz. MTV, kiiciik nodiiller icin malignite tahmininde
SUVmax'tan daha glivenilir bir parametre olabilir.

Anahtar Kelimeler: Soliter pulmoner nodiil, metabolik timor volumd, total
lezyon glikolizis, morfolojik bulgular
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Sekil 1. A) Pozitron emisyon tomografi guriintiisinde SPN. B) Kontrastsiz aksiyel
bilgisayarli tomografi gérintu. C) Aksiyel pozitron emisyon tomografifbilgisayarli
tomografi fiizyon gériintl ve D) aktivite parametrelerinin élcima. E) Tum viicut pozitron
emisyon tomografi MIP gériintl

[UOP-36]

Luminal B Meme Kanserinde Skorlama Sistemi ile Evreleme
Tiim Viicut Kemik Sintigrafisi ve FDG PET/BT Uyumu

Hiseyin Emre Tosun, Gilin Ucmak Vural, Bedriye Blsra Demirel, Burcu Esen
Akkas

Dr. Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amagc: Luminal B alt tip meme kanserinde, kemik metastazini géstermede
evreleme tiim viicut kemik sintigrafisi (TVKS) ile florodeoksiglukoz (FDG)
pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi'yi (PET/BT) karsilastirmak
ve TVKS-PET/BT uyumunun, hasta yasi, Ki-67 indeksi ve Her2 reseptorii ile
iliskisini arastirmak amaclanmistir.

Yontem: Calismaya 2018 yilinda evreleme TVKS ve FDG PET/BT yapilan 80
Luminal B meme kanseri olgusu dahil edildi. Hastalarin TVKS ve FDG PET/
BT'si karsilastirildi. TVKS'de metastaz(-), FDG PET/BT'de kemik metastaz(+)
olgular "uyumsuz™ degerlendirildi. Bulgularin yas, Ki-67 ve Her2 durumu
ile iliskisi degerlendirildi.

Bulgular: Seksen hastanin 16'si (%20) kemik metastaz (+), 64'lU (%80)
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kemik metastaz (-)'tir. Kemik metastaz (+) 16 hastanin 9'u (%57) TVKS'de
metastaz (+), 7 hasta (%43) TVKS'de metastaz (-), 16 hastanin timi PET/
BT'de kemik metastaz (+) izlenmistir. Kemik metastaz (+) 16 hastanin Ki-67
ortalamasi %45 (%15-90), yas ortalamasi 44 (26-79), 5' (%31) Her2(+), 11"i
(9%69) Her2 (-) izlenmistir. Kemik metastaz (-) 64 hastanin Ki-67 ortalamasi
%42 (%20-80), yas ortalamasi 56 (20-80), 30 hasta (%46) Her2(+), 34
hasta (%54) Her2 (-) izlenmistir. TVKS-PET/BT uyumsuzlugu izlenen 7
hastanin Ki-67 ortalamasi %55 (%15-90), yas ortalamasi 41 (26-60), 3
hasta (%42) Her2(+), 4 hasta (%58) Her2(-) izlenmistir. Elde edilen veriler
ile yapilan skorlama sisteminde hastalar; Ki-67=050 1 puan, yas <50 1
puan ve Her2(-) 1 puan olmak lizere, minimum skor 0, maksimum skor 3
olarak skorlanmistir. Skorlama sonunda; kemik metastaz (+) 16 hastanin
6'si (%037) skor <1, 11'i (%63) skor >2 izlenmistir. Kemik metastaz (-), 64
hastanin 401 (%62) skor <1, 24'G (%38) skor >2 olarak izlenmistir. TVKS-
PET/BT uyumsuzlugu izlenen 7 hastanin 2'si (%28) skor <1, 5'i (%72) skor >2
olarak izlenmistir. Tim hastalar (n=80) degerlendirildiginde; 11 hasta skor
0, 36 hasta skor 1, 23 hasta skor 2 ve 10 hasta skor 3 izlenmistir. Skor-0 11
hastanin 1'i (%9) metastaz (+), 10 hasta (%91) metastaz (-), hicbiri TVKS-
PET/BT uyumsuz izlenmemistir. Skor-1 36 hastanin 5'i (%13) metastaz (+),
31'i (%87) metastaz (-), 2'si (%5) TVKS-PET/BT uyumsuz izlenmistir. Skor-
2 23 hastanin 6'si (%26) metastaz (+),17'si (%074) metastaz (-), 3'li (%13)
TVKS-PET/BT uyumsuz izlenmistir. Skor-3 10 hastanin 4'G (%40) metastaz
(+), 6'st (%60) metastaz (-), 2'si (%20) TVKS-PET/BT uyumsuz izlenmistir.

Sonug: Evreleme luminal B meme kanserinde, dzellikle skor >2 izlenen
hastalarda, evreleme TVKS'de metastaz bulgusu saptanmasa bile, dogru

evreleme, hasta yonetimi ve kemik metastazi tarama/arastirma acisindan
FDG PET/BT 6nerilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Luminal B, meme kanseri, evreleme, kemik metastaz,
tlim viicut kemik sintigrafisi, FDG PET/BT

Sekil 1. Sternum metastaz

Sekil 2. T11 vertebra metastazi

Tablo 1. Kemik metastazi ve skorlama sistemi-1

Skor <1 Skor >2
Kemik metastaz (+) (n=16) 6 (9037) 10 (%063)
Kemik metastaz (-) (n=64) 40 (%62) 24 (9%38)
TVKS-PET/BT uyumsuz (n=7) 2 (%28) 5 (%72)

TVKS: Tum viicut kemik sintigrafisi, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/Bilgisayarli
tomografi

Kemik metastazi ve skorlama sistemi-2

Kemik Kemik TVKS-PET/BT
metastaz (+) metastaz () uyumsuz
Skor 0 (n=11) 1 (%9) 10 (%91) 0 (9%0)
Skor 1 (n=36) 5 (9%13) 31 (%87) 2 (9%5)
Skor 2 (n=23) 6 (9026) 17 (%74) 3 (%13)
Skor 3 (n=10) 4 (%40) 6 (9060) 2 (9%20)

TVKS: Tiim viicut kemik sintigrafisi, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/
Bilgisayarli tomografi

[UOP-37]

Larenks Kanserinin FDG PET/BT Goriintiilemesinde Lenf
Nodu SUVmax'ina Dayali Oranlar lle Metastaz Varhg
Prediksiyonu

Osman Giiven, Sevda Saglampinar Karyagar, Savas Karyagar, Onur Ustiin, Yavuz
Atar, Yavuz Uyar

Saglik Bilimleri Universitesi Okmeydani Egitim Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinidi, Istanbul

Saglik Bilimleri Universitesi Okmeydani Egitim Arastirma Hastanesi, Kulak Burun
Bogaz Klinigi, Istanbul

Amac: Bu calismanin amaci operasyon oOncesi evreleme amaciyla
florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) goriintiileme yapilan larenks kanserli hastalarda, servikal lenf
nodlarinin (LN) metabolik aktivitesine dayali oransal degerlerin metastaz
varligini tahmin etmedeki gliclinii incelemektir.

Yontem: Bu calismaya biyopsi ile tani konulmus, tedavi 6ncesi donemde
evreleme amaciyla FDG PET/BT goriintlileme yapilmis ve larenjektomi-
boyun diseksiyonu operasyonu uygulanmis squamoz hiicreli larenks kanserli
43 hasta alindi. Metastaz varliginin tespiti agisindan LN maksimum standart
uptake degeri (SUVmax)/karaciger SUVmax, LN SUVmax/Aort kan havuzu
SUVmax, LN SUVmax/Primer tiimér SUVmax oranlarinin en ideal esik
degerlerinin belirlenmesi amaciyla ROC analizleri yapildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 43 hastanin 14'line parsiyel larenjektomi
(12 bilateral boyun diseksiyonu, 2 unilateral boyun diseksiyonu), 29'una total
larenjektomi operasyonu (27 bilateral boyun diseksiyonu, 2 unilateral boyun
diseksiyonu) yapilmisti. Histopatolojik inceleme ile 21 hastada 71 metastatik
LN tespit edildi (ortalama 3,5; range 1-12). FDG PET/BT goriintiilemede
artmis FDG tutulumu gdsteren 68 LN'de histopatolojik incelemede metastaz
saptanirken FDG tutulumu gosteren 26 LN'de ise metastaz tespit edilmedi.
1 hastada histopatolojik incelemede metastaz tespit edilen 3 LN'ye uyan
lokalizasyonda FDG PET/BT'de patolojik tutulum saptanmadi. Metastatik
LN'lerin ortalama SUVmax dederi (11,04+7,99; ortanca 9,9), metastatik
olmayan LN'lerinkine (4,19+3,16; ortanca 3,3) g6re anlaml derecede yiiksek
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idi (p=0,000). Metastatik LN'lerde, LN SUVmax/karaciger SUVmax orani, LN
SUVmax/Aort kan havuzu SUVmax orani, LN SUVmax/Primer tiimdr SUVmax
orani, non-metastatiklere gére anlamh diizeyde yiiksek bulundu (p=0,000,
p=0,000, p=0,000). LN metastazi tanisinda LN SUVmax/karaciger SUVmax
icin tespit edilen esik deger 1,08 (Duyarlih§i %84,1, 6zgullugu %76, pozitif
kestirim degeri %90,6, negatif kestirim degeri %63,3); LN SUVmax/aort
Kan havuzu SUVmax icin tespit edilen esik deger 1,78 (Duyarliligi %79,7,
0zgulligu %84, pozitif kestirim degeri %93,2, negatif kestirim degeri
%60); LN SUVmax/primer timér SUVmax igin tespit edilen esik deger 0,36
(Duyarhligi %53,6, 6zgiilligi %76, pozitif kestirim degeri %86,1, negatif
kestirim degeri %37,3) olarak bulunmustur

Sonug: FDG PET/BT goriintiilemede elde edilen oransal degerler larenks
kanserli hastalarda servikal LN'lerin metastaz varhiginin prediksiyonunda
gtivenle kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Larenks kanseri, FDG PET/BT, lenf nodu metastaz

31. UNTK SOZLU SUNUMLAR 4

[uOP-41]

Pankreas Adenokanserinde Tedavi Oncesi Fdg Pet/Bt
Metabolik Parametrelerinin Genel Sagkalim Uzerindeki
Prognostik Degeri

Burcak Yilmaz, Goksel Alcin, Tevfik Fikret Cermik

Saghik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim Ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amac: Pankreas kanseri tanili hastalarda genel sagkalim bilindigi gibi
distiktiir. Bu calismada, F-18 Fluoro-Deoksi-Glukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) metabolik parametrelerinin
histopatolojik bulgular ve genel sagkalim lizerine etkisi arastiriimistir.

Yontem: 2014-2018 vyillari arasinda pankreas kanseri tani-6n tanisi ile
F-18 FDG PET/BT ¢ekimi yapilmis 431 goriintiileme yerel veri tabaninda
retrospektif olarak tarandi. Bunlar arasindan 141 hastanin PET/BT
cekiminin evreleme amaciyla yapildigi goriildii. Histopatolojik bulgular
adenokanser olarak saptanan 50 hasta (14 kadin, 36 erkek; yas araligi: 26-
86 yil) calismaya dahil edildi. Maksimum standart uptake degeri (SUVmax),
metabolik timor voliimu (MTV), tlimér lezyon glikolizi (TLG), peripankreatik
ve/veya paraaortokaval lenf nodu SUVmax degerleri ile varsa uzak metastaz
bulgulari not edildi. Hastalarin genel sagkalim bulgulari ile karsilastirildi.

Bulgular: Takiplerde 41 hastada exitus gortildi. 3 yillik genel sagkalim %18
idi. Tani aninda 21 hastada uzak metastaz mevcuttu. Sadece 2 hasta FDG
PET/BT sonrasi opere edilmisti. ROC curve analizde genel sagkalim {izerine
herhangi bir PET parametresi icin yliksek sensitivite veya spesifite degeri
saptanamadi. Bagimsiz t-testte ise istatistiksel olarak iki grup arasinda
anlamli fark sadece peripankreatik/mezenterik lenf nodu SUVmax degerinde
gorildu (p=0,02).

Sonug: Pankreas kanserinde genel sagkalimin disiik oldugu bilinmekle
birlikte tani aninda yiiksek SUVmax degerine sahip metastatik lenf nodu
varhiginin genel sagkalim Uzerine etkisi oldugu gdosterilmis ancak diger
PET metabolik parametreleri ile arasinda iliski gosterilememistir. Daha
biiyiik ¢calisma grubu ile histopatolojik bulgularin detayl olarak incelendigi
prospektif ¢alismalarla bulgularin destelenmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Pankreas kanseri, FDG-PET/BT, metabolik parametre,
genel sagkalim
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Sekil 1. Pankreas adenokanserinde genel sagkalim egrisi

SW__-T MTV-T TLG-T SUV_ - Suv_ -
peripankreatik PAK

Ortalama 11,9 28,1 1429 5,2 2,4
deger
Standart 6,4 37,2 165 45 3,5
sapma

SUVmax: Maksimum standart uptake degeri, MTV: Metabolik timér volimi, Maks:
Maksimum

[uOP-42]

Prostat Kanseri Hastalarinda Evreleme Asamasinda Psma
PET/BT'ye Ait Voliimetrik Parametrelerin Metastaz ile
lliskisi

Osman Giiven, Sevda Saglampinar Karyagar, Savas Karyagar

Saghik Bilimleri Universitesi, Okmeydani Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amac: Bu calismanin amaci prostat kanseri hastalarinda evreleme amacli
cekilen Ga-68 prostat spesifik membran antijeni (PSMA) pozitron emisyon
tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) goriintiilemede primer timoriin
metabolik parametreleri ile metastaz iliskisini incelemekti.

Yontem: Evreleme amaciyla Ga-68 PSMA PET/BT cekilen Gleason skoru
>8 olan 55 hastanin verileri retrospektif olarak incelendi. Primer tlimor
metabolik degerlerinin (PSMA-TV, TL-PSMA, SUVmax, SUVmean) pelvik
lenf nodu/ekstrapelvik lenf nodu metastazi, kemik, metastazi viseral organ
metastazi ve metastazlarin yayginhdr ile arasindaki iliski degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya dahil olan hastalarda ekstrapelvik lenf nodu ya da
viseral organ kemik metastazi olan (P3) hasta grubu (p=0,000) ve sadece
pelvik lenf nodu metastazi olan (P2) hasta grubunun (p=0,014) PSMA-TV
degerleri nonmetastatik (P1) gruba gére anlamli derecede yiiksek iken P2
grubuyla P3 grubu arasinda PSMA-TV degerleri agisindan anlamli farklilik
bulunmadi. P3 grubunun TL-PSMA degerleri P1 grubuna gore anlamli
derecede yiiksek (p=0,000) bulunmustur. Oligometastatik (Y2) (p=0,000) ve
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polimetastatik (Y3) (p=0,000) hastalarin PSMA-TV degerleri, nonmetastatik
(Y1) hastalara gore anlamli derecede yiiksek iken Y2 ve Y3 gruplar
arasinda PSMA-TV degerleri agisindan anlamli bir farklilik bulunmadi. Y3
grubunun TL-PSMA degerleri Y1 grubuna gdre anlamli dlzeyde yiiksek
(p=0,000) bulunmustur. Lenfatik yayilimda non-metastatik grubun (L1)
PSMA-TV ve TL-PSMA degerleri, pelvik metastazli (L2) ve ekstra pelvik
metastazli (L3) gruplardan anlaml diizeyde distik bulunmustur. L2 ve
L3 gruplarn arasinda TL-PSMA degerleri agisindan anlamli farkhilik vardir.
(p=0,021). Cahsilan alt gruplarda maksimum standart uptake (SUVmax) ve
SUVmean istatistiksel olarak anlaml bulunmadi. ROC analizinde, viseral
organ metastazi prediksiyonunda PSMA-TV i¢in esik deger 22,73 cm® (AUC
0,941; sensitivite %100, spesifite %9,2) iken TL-PSMA icin esik deger 155,40
(AUC 0,912; sensitivite %100, spesifite %84,3) bulundu. Kemik metastazi
prediksiyonunda PSMA-TV igin esik deger 8,07 cm?® (AUC 0,821; sensitivite
%83,3, spesifite %71) iken TL-PSMA icin esik deger 87,60 (AUC 0,764;
sensitivite %66,7, spesifite %90,3) bulundu. Pelvik lenf nodu metastazi
prediksiyonunda PSMA-TV icin esik deger 8,07 cm® (AUC 0,799; sensitivite
%90,9, spesifite %72,7) iken TL-PSMA icin esik deger 50,5 (AUC 0,697;
sensitivite %72,7, spesifite %57,6) bulundu.

Sonug: Prostat kanserinde vollimetrik degerler klinikte hasta yonetimi ve
uygun tedavi seciminde umut vaat etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68-PSMA, PSMA PET/BT, prostat kanseri, gleason,
metastaz, yayginlik, oligometastatik hastalik

Tablo 1. Metastaz varligi/yoklugunda esik degerler

Esik Deger  AUC  Duyarli Spesifite

Viseral PSMA-TV 22,73 cm® 091 00100 900,092
matastaz

TL-PSMA 1554 0912 %100 900,843
Kemik PSMA-TV 8,07 cm® 0,821  %83,30 %71
metastazi

TL-PSMA 87,6 0,746  9%66,70 %903
Lenf metastazi PSMA-TV 8,07 cm?® 0,799 990,90 0%72,7

TL-PSMA 50,5 0,697  9%72,70 %57,6

Tablo 2. Calisilan alt gruplar ve istatistiksel olarak anlamli

fark saptanan parametreler

Karsilastirilan ~ Ortalamalarinda anlamh diizeyde fark saptanan

gruplar parametreler

P1-P2 PSMA-TV (p=0,014)

P1-P3 PSMA-TV (p=0,000), TL/PSMA (p=0,000)

P2-P3 Calisilan parametreler arasinda anlamli bir fark
bulunamadi

Y1-Y2 PSMA-TV (p=0,000), TL/PSMA (p=0,000)

Y1-Y3 PSMA-TV (0,000)

Y2-Y3 Calisilan parametreler arasinda anlamli bir fark
bulunamadi

L1-12 PSMA-TV (p=0,000), TL-PSMA (p=0,012)

L1-13 PSMA-TV (p=0,000), TL-PSMA (p=0,000)

2-13 TL-PSMA (p=0,021)

Tablo 3. Calisilan alt gruplar ve kodlari

Alt Grup Kod
Nonmetastatik hastalar Y1
Oligometastatik hastalar Y2
Polimetastatik hastalar Y3
Non-metastatik hastalar P1
Sadece pelvik lenf nodu metastazi olan hastalar P2

Ekstrapelvik lenf nodu ya da viseral organ ve/veyakemik metastazi ~ P3
olan hastalar

Lenf nodu metastazi izlenmeyen hastalar L1

Pelvik lenf nodu metastazi olan hastalar L2

Ekstrapelvik lenf nodu metastazi olan hastalar L3
[UOP-43]

Prostat Kanserinde PSA, Gleason Skor, Tiimor Grade ve
SUVmax Degerleri lligkili mi?

Bekir Emre Karademirci', Aysegiil Aksu', Gamze Capa Kaya'

'Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Izmir

Amac: Calismanin amaci prostat kanserinde evreleme amaci ile ¢ekilen Ga-
68 PSMA PET/BT gériintiilerinden elde edilen SUVmax ile PSA, tiimor grade,
Gleason skor arasinda iliski olup olmadigini arastirmaktir.

Yontem: Subat 2017-Ekim 2018 arasinda merkezimizde evreleme
amaciyla Ga-68 PSMA PET/BT cekimi yapilan hastalar retrospektif olarak
degerlendirildi. Gleason skor (GS) ve tedavi 6ncesi PSA degerleri olan
hastalar calismaya dahil edildi. Hastalar GS'una gore risk gruplarina (GSR),
grade (GSG), Ga-68 PSMA PET goriintiilerinde metastaz varligina gore
gruplara ayrildi. Prostat bezi, lenf nodu, kemik ve organ metastazi icin ayri
olmak tizere SUVmax'i en yiiksek alanlar not edildi. istatistiksel analiz SPSS
V.22 ile yapildi.

Bulgular: Yas ortalamasi 66+7 yil olan 93 hasta calismaya dahil edildi. GS
3+3 olan 10 hasta (%10,8) diisiik risk (GSDR), GS 3+4 ve {izeri olan 83
hasta (%89,2) ise yiiksek risk (GSYR) olarak ayrildi. GSG'e gore 10 hasta
GSG1, 22 hasta GSG2, 15 hasta GSG3, 21 hasta GSG4 ve 25 hasta GSG5
olarak gruplandirildi. PET sonuclarina gére 44 hastada sadece prostatta
PSMA tutulumu izlenirken, 18 hastada lenf nodu metastazi, 31 hastada
ise uzak metastaz saptandi. GSDR'de prostat ortalama SUVmax: 5,2+1,0,
GSYR'de ise 10,3+1,0 idi (p=0,045). Lenf nodu metastazi olan hastalar (18
hasta) ile sadece prostatta (44 hasta) PSMA tutulumu izlenen hastalar
karsilastirildiginda, lenf nodu metastazi grubunun prostat SUVmax
degerleri anlami yiiksek (p<0,001) iken PSA degerlerinde fark bulunmad.
Uzak metastaz saptanan ve saptanmayan hastalarda ise SUVmax ve PSA
degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark izlendi (p=0,003 ve 0,005
sirastyla). Lenf nodu metastazi ve prostat SUVmax degerleri ROC analizinde;
EAA 0,812 (0,686-0,939, %95 Cl), cut-off 11,95 iken duyarlik ve dzgiilliik
sirasiyla %64,7 ve %92,3 idi. Tum hastalar icin GS ile PSA degerleri arasinda
zayif (p=0,012, korelasyon katsayisi: 0,26), GS ile prostat SUVmax ve prostat
SUVmax ile PSA degerleri arasinda disiik (p<0,001, korelasyon katsayisi:
0,397; p<0,001, korelasyon katsayisi: 0,386, sirasiyla) korelasyon saptand.

Sonug: SUVmax degerleri yiiksek riskli hastalarda artmakta, GS ve PSA ile

korelasyon gostermektedir. Lenf nodu metastazi varli§i icin prostat SUVmax
cut-off degeri 11,95 olarak hesaplandi. Ga-68 PSMA PET goriintiileme
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ozellikle sadece lenf nodu metastazi olan grubu saptamada PSA'dan daha
degerli parametre olabilir.

Anahtar Kelimeler: PSMA, prostat, evreleme, PSA, SUVmax

[UOP-44]

Prostat Kanseri Tedavisinde Hormonoterapiye ve
Kemoterapiye Yanit Degerlendirmesinde Ga-68 PSMA-11
PET/BT'nin Rolii

Burcak Yilmaz, Nurhan Ergll

Saghik Bilimleri Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinidi,
[stanbul

Amac: ileri evre ve metastatik prostat kanserinde kastrasyona duyarli
hastalarda uygulanan hormonoterapi (HT) ve kastrasyon direng gelismis
hastalarda uygulanan Docetaksel iceren kemoterapi (KT) rejimine yaniti
degerlendirmede genellikle kanda prostat spesifik antijen (PSA) diizeyinin
Olctimi kullanilir. Bu calismada Ga-68 PSMA-11 pozitron emisyon
tomografi'nin (PET)/BT bu tedavilere yaniti degerlendirmedeki roliinii ve
PSA diizeyleriyle iliskisini arastirdik.

Yontem: Prostat kanseri tanili, ileri evre veya metastatik hastalik nedeniyle
HT veya KT tedavisi alan ve tedaviye yanit degerlendirmesi amaciyla
klinigimize Ga-68 PSMA-11 PET/BT c¢ekimi icin gbnderilen 25 hastanin
verileri retrospektif olarak arastirildi. Ga-68 PSMA-11 PET/BT bulgulari
PERCIST skorlamasina gore degerlendirildi. Aktivite tutulumunda izlenen
>0030 azalma parsiyel yanit (PY), >%30 artma veya yeni lezyon gelismesi
progresif hastalik (PH), -%30 ile +%30 arasindaki degisiklikler stabil hastalik
(SH) olarak degerlendirildi. Biyokimyasal yanit igin ise PSA diizeyindeki
>0/050 azalma PY, %25 artma PH, -%50 ile +%25 arasindaki degerler SH
olarak degerlendirildi. Biyokimyasal yanit ve PET/BT yaniti karsilastirildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 25 hastanin 14'linde tedavi siirecinde
ikiden fazla kez (3-5) PET/BT incelemesi yapilmis olmasi nedeniyle toplam
46 karsilastirmali degerlendirme yapildi. Bu degerlendirmelerin 24'tinde HT
yaniti, 22'sinde ise KT yaniti arastirildi. HT uygulanan hastalarda biyokimyasal
yanit; 9 PY, 5 SH, 10 PH seklinde izlenirken bu hastalarda PET/BT'de 8 PY,
7 SH, 9 PH saptandi. KT uygulanan hastalarda ise biyokimyasal yanit 11
PY, 5 SH, 6 PH seklinde izlenirken PET/BT'de 10 PY, 3 SH, 9 PH saptand.
Biyokimyasal yanit ile PET/BT yaniti 46 degerlendirmenin 36'inda (%78,2)
birbiriyle uyumlu bulundu. Farkli sonuclar bulunan 10 degerlendirmede (7
HT, 3 KT) biyokimyasal olarak 6 PY veya SH saptanirken bu olgularda PET/
BT'de PH, 4 olguda ise biyokimyasal olarak PH saptanirken PET/BT'de SH
veya PY saptandi.

Sonug: Prostat kanserinde uygulanan HT ve KT yanitini degerlendirmede Ga-
68 PSMA-11 PET/BT bulgulari olgularin cogunda PSA diizeyleri ile uyumlu
sonuclar verirken, diisiik PSA seviyelerinde lezyonlardaki progresyonu ve
yeni gelisen lezyonlari g6stermesi nedeniyle tedaviyi yonlendirmede umut
verici bir goriintiileme yontemi olarak goziikmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA, PET/BT, hormonoterapi, kemoterapi,

prostat kanseri

[UOP-45]

GA-68 PSMA'nin Bobrek Fonksiyon Degerlendirmesindeki
Yeri: Ga-68 PSMA Bulgularinin MAG-3 Bulgulari ile
Karsilastirmasi

Ulkii Korkmaz, Fatma Selin Soyluoglu, Biisra Ozdemir, Giilay Durmus Altun

Trakya Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Edirne

Amag: Nikleer Tipta gériintiilemeler 2D ve/veya 3D olarak yapilabilir.
Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) gergek bir
3D goriintiileme olup fonksiyonlarin sayisal olarak degerlendirilmesinde
yiiksek duyarhlik ve 6zgiinliige sahiptir. Radyoniklid tedavi dncesi, bobrek
fonksiyonlarinin belirlenmesi amaciyla MAG-3 dinamik bobrek sintigrafisi
kullanilmaktadir. Ga-68 prostat spesifik membran antijeni (PSMA) PET/
BT goriintiileme, Lu-177 PSMA tedavi hazirhdmin rutin bir parcasidir.
Bu calismada Ga-68 PSMA PET/BT bgbrek verilerini MAG-3 verileriyle
karsilastirarak, tedavi 6ncesi bobrek fonksiyonlarinin degerlendirilmesinde
PSMA verilerinin giivenilirligini arastirdik.

Yontem: Lu-177 PSMA tedavisi dncesi Ga-68 PSMA goriintiilemesi, MAG-
3 sintigrafisi ve 24 saatlik idrarda fonksiyonel analiz yapilan 14 hastanin
gorintileri arsivden cekildi. Goriintlilemeler ile es zamanli bdbrek
fonksiyon testi degerlerine, hasta veri giris sisteminden ulasildi. MAG-3
parankim ve ekskresyon fazi gériintiileriyle, koronal Ga-PSMA goriintileri
(Sekil 1) gorsel ve sayisal olarak kiyaslandi. MAG-3 sintigrafisinden kortikal
bobrek yiizdeleri, pik aktivite zamanlari ve ekskresyon zamanlari kaydedildi.
Tedavi planlamasi amaciyla yapilan Ga-68 PSMA goriintiilerine ait bobrek
metabolik voltim (MV; cm?®) oranlari hesaplandi (Discovery-STE8 General
Electric Medical Systems, Milwaukee, Wisconsin, USA). Her iki gériinti
lizerinden elde edilen gdrsel ve sayisal veriler ile es zamanli bobrek fonksiyon
testi sonuclari istatistiksel olarak degerlendirildi.

Bulgular: Bulgular Tablo 1'de o&zetlenmistir MAG-3 kortikal bobrek
yiizdeleriyle Ga-68 PSMA gériintiilemesi bobrek MV oranlari korele idi (sag
bobrek r=0,63, p=0,01, sol bobrek r=0,66, p=0,01). Her iki calismanin gorsel
siniflandirma sonuclari benzer idi. Her iki calismanin, bdbrek fonksiyon
testleri ile iliskisi benzer idi.

Sonug: Lu-177 PSMA tedavisi 6ncesi rutin olarak yapilan Ga-68 PSMA
goriintilemesinden elde edilen gorsel ve sayisal bdbrek verileri, bobrek
fonksiyon degerlendirilmesi amaciyla yapilan MAG-3 dinamik bdobrek
sintigrafisi yerine giivenli sekilde kullanilabilir. Calismalarin bu bakis acisiyla
yapilmasi, veri kaybina neden olmadan hastaya uygulanacak islem sayisini
ve radyasyon dozunu azaltarak verimliligi artiracaktir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, Mag-3, Lu-177 PSMA tedavisi

P ?

A |

Sekil 1. MAG-3 parankim fazi gériintiisii (sol), koronal Ga-PSMA gorintiis (sag)
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Tablo 1. MAG-3 parankim fazi ve prostat spesifik membran
antijeni goriintiilerinden elde edilen kortikal % oranlari,
MAG-3 goriintiilerine ait T1/2 siireleri, prostat spesifik

membran antijeni goriintiilerinden elde edilen metabolik
bobrek vollimleri, 24 saatlik idrarda kreatinin klirensi ve kan
kreatinin seviyeleri

Minimum  Maksimum SS:;nmdaart

MAG-3 T1/2 (sag ) 1 26 6,4
MAG-3 T1/2 (sol) 1 24 71
MAG-3 % kortikal orani (sag) 37 100 15,1
MAG-3 % kortikal orani (sol) 0 62 14,93
PSMA 9% kortikal orani (sag) 46 65 6,2

PSMA 9% kortikal orani (sol) 35 54 6,2

PSMA bébrek voliim (sag) 64 191 33,1
PSMA bdbrek voliim (sol) 63 154 30
E:rzf]iit“k idrarda kreatinin 41 137 10
Kreatinin 0,5 09 0,12

[UOP-46]

Hepatoselliiler Karsinomda 68-Ga-PSMA PET/BT'nin Rolii

Duygu Has Simsek', Serkan Kuyumcu', Raim iliaZ, Yasemin Sanli', Fikret
Biyiikkaya’, Filiz Akyiiz', Clineyt Tirkmen'

'Istanbul Universitesi Tip Fakdiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dall, Istanbul
*Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi, i¢ Hastaliklari Gastroenteroloji Bilim Dall,
Istanbul

“Istanbul Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisi, [stanbul

Girig: Prostat spesifik membran antijen (PSMA) prostat epiteli tarafindan
eksprese edilen ve prostat kanserinde teranostik hedef olarak kullanilan
bir transmembran glikoproteinidir. Tim&r neovaskiilaritesine bagh prostat
kanseri disinda bircok solid tiimérde de eksprese edildigi bilinmektedir.
Bu calismada hepatoselliiler karsinomda (HSK) Ga-68-PSMA PET/
BT bulgularinin degerlendirilmesi ve F-18-FDG PET/BT bulgulari ile
karsilastirimasi amaclanmistir.

Yontem: HSK tanisi ile yeniden evreleme amaciyla F-18-FDG PET/BT
yapilan, éncesinde angiogenez inhibitdr kullanimi bulunmayan toplam
19 hastaya (2 kadin, 17 erkek; ortalama yas 57, aralik 47-69) es zamanli
(+10 giin) Ga-68-PSMA PET/BT gériintiileme planlandi. PET/BT gériintileri,
SUVmax degerleri, biyokimyasal parametreler ve batin MR bulgulari ile
karsilastirildi. Hastalarin goriintiileme sonrasi ortalama 18 aylk radyolojik-
biyokimyasal takipleri yapildi.

Bulgular: Hastalarin birinde batin icerisinde metastatik lenf nodu izlenirken
diger hastalarda timor karacigere lokalize idi. Ga-68-PSMA PET/BT' de 16
hastada (%84) HSK lezyonlari PSMA ekspresyonu ile uyumlu artmis aktivite
tutulumu (ortalama SUVmax: 17,4; aralik 3,8-36,9) gosterirken F-18-FDG
PET/BT' de 15 hastada (%78) HSK lezyonlarinda artmis FDG tutulumu
gorildi (ortalama SUVmax: 8,3; aralik 3-22) (Sekil 1). Lenf nodu metastazi
her iki calismada da pozitif idi. Timor/zemin (T/Z) aktivite oranlari Ga-68-
PSMA PET/BT igin 3.3+2.2, F-18-FDG PET/BT igin 2,3 + 1,5 olarak hesaplandi.
Lezyonlarm PSMA ve FDG SUVmax degerleri (p=0,42) ve T/Z oranlari
arasinda (p=0,724) anlamli fark saptanmadi. Takiplerde 11 hastada hastaliga

bagli 6llim izlendi. Hastalarin ortalama sagkalimi 25 ay olarak hesaplandi
(%095 Cl: 18-32 ay). PSMA SUVmax (p=0,05) ve FDG SUVmax (p=0,012)
degerleri ile sagkalim arasinda anlamli korelasyon bulundu.

Sonug: Ga-68-PSMA PET/BT ile HSK lezyonlarindaki PSMA ekspresyonu
noninvazif olarak basariyla gosterilebilmektedir. Calisma sonuclarina gére
PSMA ekspresyonunun tespitinin, Ga-68-PSMA PET/BT nin prognostik
degeri ve anjiogenez inhibitorii kullanacak hastalarin secimi konusunda
klinik &nemi olabilecegi diistinlilmektedir. Ayrica sinirli tedavi secenegi
olan ileri evre hepatoselliler kanserli hastalarda, PSMA hedefli tedaviler
acisindan Ga-68-PSMA-BT'nin yol gosterici olabilecedi éngoriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hepatoselliiler karsinom, PSMA, anjiogenez

Sekil 1. (A, D) Karacigerde sag lobda segment 8 yerlesimli hepatoselltler karsinom
kitlesinde (B, C) F-18-florodeoksiglukoz-pozitron emisyon tomografi/oilgisayarh
tomografi'de belirgin florodeoksiglukoz tutulumu izlenmezken, (E, F) 68-Ga-prostat
spesifik membran antijeni-pozitron emisyon tomografi/vilgisayarli tomografi'de kitlede
prostat spesifik membran antijeni ekspresyonunu yansitan yogun prostat spesifik

membran antijeni tutulumu gorilmektedir

[UOP-47]

Prostat Kanserinde Alt Ekstremite Ga-68 PSMA PET/BT
Cekiminin Tani ve Tedaviye Katkisi

Osman Giiven, Filiz Oziilker, Seray Saracoglu, Tamer Oziilker

Saglik Bilimleri Universitesi Okmeydani Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amag: Calismanin amaci Ga-68 prostat spesifik membran antijen (PSMA)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) cekilen
hastalarda alt ekstremiteye ydnelik ek cekimlerin tani ve tedavideki
etkinligini degerlendirmektir.

Yontem: Biyopsi ile tani konulmus, Ga-68 PSMA PET/BT cekilirken verteks-
tist uyluk cekime ek alt ekstremite ¢ekimi yapiimis 59 prostat kanseri hastasi
calismaya dahil edilmistir. Elle dokuz hastanin 13'linde Saglik Uygulama
Tebligi'ne (SUT) gore rutin alt ekstremite cekimi yapilirken geri kalan 46
hastada metastaz siiphesi nedeniyle alt ekstremiteler ¢cekime dahil edilmisti.
Calismamizda hem bu iki kol arasinda alt ekstremite cekimin etkinliginin
farkhhgr hem de tim &rneklemde ek cekimin etkinlik ve klinik faydasi
degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 59 hastanin 36'si evreleme 23'li ise yeniden
evreleme hastasiydl. Ortalama yas 69,23+8,6 olan hasta grubunda 59
hastanin 19'unda alt ekstremitede lezyon saptandi. Bu 19 hastanin 3'linde
lezyonlar femur basi ve/veya st uylukta yer aldigi icin verteks-iist uyluk
cekimlerde lezyonlar tespit edilebilmisti. Bu nedenle alt ekstremite cekimi
bu 3 hastada ek fayda saglamadi. Geri kalan 16 hastanin 1'inde ise viicutta
yaygin metastaz olmaksizin "hot patella” benzeri gériinimde yogun patella
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tutulumu tespit edildi. Bu tutulum histopatolojik olarak dogrulanmadig icin
calismamizda siipheli olarak degerlendirildi. Bu olgu disarida birakildiginda
toplam 58 olgunun 15'inde alt ekstremite cekimi sayesinde saptanan
metastazlar s6z konusuydu (%25,86). 15 hastanin tamaminda ¢ok yaygin
kemik metastazlari s6z konusuydu. Alt gruplar diizeyinde bir degerlendirme
yapildiginda metastaz stiphesi ile alt ekstremite cekimi yapilan (1. grup)
ve SUT'a gore rutinde alt ekstremite cekimi yapilan (2. grup) gruplarda
sonuclar su sekilde bulundu. Birinci grupta stipheli patellar tutulumu olan
1 hasta disarida birakildiginda 45 hastanin 14'linde alt ekstremite cekimi
ile tespit edilen metastaz s6z konusudur (%31,1). ikinci grupta 13 hastanin
sadece 1 tanesinde alt ekstremite ek cekimi ile tespit edilen metastaz s6z
konusudur (%7,69). Genel olarak, alt ekstremitede metastaz saptanan
hastalarda sistemik tedavi rejiminde herhangi bir degisiklik s6z konusu
olmazken herhangi bir lokal tedaviye de ihtiya¢ duyulmadi.

Sonug: Alt ekstremiteye yonelik rutin ek cekimlerin klinikte neden oldugu
zaman kaybi ve tedavi lzerindeki etkisizligi g6z oniine alindiginda alt
ekstremite cekimlerinin efektif olmadi§ini séylemek miimkiindiir.

Anahtar Kelimeler: Prostat kanseri, Ga-68 PSMA PET/BT, metastaz, alt
ekstremite

[UOP-48]

Temporal Lob Epilepsisinde Beyin Fdg Pet Goriintiilerinin
Veri Madenciligi Yontemleri ile Lateralizasyonu

Seda Giilbahar', Umit Ozgiir Akdemir', Kerim Seker, Uguray Aydos', irem
Yildinm®, Gokhan Kurt’, Nese Ilgin Karabacak', Liitfiye Ozlem Atay'

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Niikleer Tip Anabilim Dali, [stanbul
*Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Néroloji Anabilim Dali, Istanbul
*Gazi Universitesi Tip Fakdltesi Beyin ve Sinir Cerrahisi Anabilim Dali, [stanbul

Amagc: Temporal lob epilepsisinde (TLE) siklikla mezial temporal skleroz
goriilir. TLE'de interiktal beyin F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisinde (PET) etkilenen mezial temporal kortekse ek olarak
farkli ipsilateral kortikal ve subkortikal yapilarda da hipometabolizma
bulgusu vardir. Bu ¢alismada farkli beyin bdlgelerinden elde edilen goreceli
metabolizma degerlerinin veri madenciligi yontemleri ile degerlendirilmesi
ve epileptojenik odagin lateralizasyonu icin bir siniflandirma yénteminin
gelistirilmesi amaclandi.

Yontem: Merkezimizde direngli TLE tanisi ile opere (selektif
amigdalahipokampektomi + anterior temporal lobektomi), izlemde nébet
kontroli saglanan 53 hastanin [yas=27,1+7,0 (ortalama + SD)] beyin
FDG PET goriintlisii retrospektif olarak degerlendirildi. PET goriintiilerinin

sayisal olarak degerlendirmesi icin SPM8 (“Wellcome Centre for Human
Neuroimaging”) yazihmindan yararlanildi. Spatial olarak normalize edilen
PET g6riintilerinden bélgesel sayim degerleri AAL (“Automated Anatomical
Labeling”) atlasi ile elde edildi. Bolgesel asimetri endeskleri [AE= (sol
hemisfer-sag hemisfer)/(sol hemisfer+sag hemisfer)x200] hesaplandi. Hasta
grubu randomize edilerek 6grenme (n=20) ve test (n=33) setleri olusturuldu.
R yazihminda RWeka paketinde yer alan J48 ve LTM siniflama araclari ile
13 farkli bolgeye ait asimetri degerleri kullanilarak siniflama modelleri
olusturuldu. Uretilen modeller test verisi kullanilarak lateralizasyon
dogrulugu bakimindan kesin klinik lateralizayon ile karsilastirildi.

Bulgular: Cerrahi ve klinik izlem bulgularina gore 21 hastada sag ve 32
hastada sol TLE vardi. Bolgesel metabolizma degerleri arasinda belirgin
asimetri izlenen, mezial temporal lob ile islevsel olarak iliskili 13 bdlgenin
(Sekil 1) AE degerleri siniflama analizine dahil edildi. J48 ile olusturulan
siniflama modeli (Rolandik operkulum icin AE>2,06 ise sag TLE; <2,06 ise
sol TLE) test verisini siniflamada 18/20 oraninda (%90) basarili bulundu
(Cohen'in kappa degeri=0,800; %95 giiven araligi: 0,474-1,000; p<0,001).
LMT ile olusturulan siniflama modeli ise tim test grubunu dogru lateralize
etti.

Sonug: TLE hastalarinda epileptojenik odak lateralizasyonunda FDG/PET
goriintiilerinin asimetrisine dayanan veri madenciligi uygulamasi yiiksek
tanisal dogruluk gostermektedir. TLE'de beyin FDG/PET verisine uygulanan
sayisal analiz ve modelleme yontemi, PET bulgularinin gérsel olarak
degerlendirilmesine katki yapabilir.

Anahtar Kelimeler: Temporal lob epilepsisi, FDG/PET, veri madenciligi, SPM
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Sekil 1. Epileptojenik odaklara gore ortalama bélgesel metabolizma degerleri



