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[PS-001]

Proton Pompa inhibitérleri Meckel Sintigrafisinde
Premedikasyon icin Kullanilabilir mi?

Aziz Giltekin, Tarik Sengéz, Samiye Demirezen, Dogangiin Yiiksel

Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Denizli

Amag: Meckel divertikilii (MD) ektopik mide mukozasi icerir. MD'nin
tanisindauzunyillardan beri Te-99m perteknetatsintigrafisi kullaniimaktadir.
Tetkikin dogrulugunu artirmak icin H2 reseptor blokerleri, pentagastrin ve
glukagonla premedikasyon uygulanmistir. En sik ranitidin kullaniimaktayd.
Ranitidin kanserojen oldugu gerekcesiyle kullanimi yasaklandi. MD'de
premedikasyonun amaci, Tc-99m perteknetatin mide mukozasindan
sekresyonunu azaltarak mide mukozasinda tutulumunu artirmaktir. Eger
proton pompasi inhibitorii (PPI) midede Tc-99m perteknetatin uptake'sini
artirirsa, indirekt olarak Meckel sintigrafisinde de premedikasyon amaciyla
kullanilabilecegini 6ngdrebiliriz. Calismanin amaci; Meckel sintigrafisinde
pantoprazolun premedikasyon icin kullanim potansiyelini arastirmak
amaciyla tavsanlarda intraven6z (i.v.) pantoprazol premedikasyonu sonrasi
midedeki Tc-99m perteknetat uptake'sini 6lgmektir.

Yontem: On iki Yeni Zelanda tavsani PPl (n=6) ve kontrol (n=6) olmak
lizere 2 gruba ayrildi. PPl grubu tavsanlara 3 giin boyunca kulak veninden
1 mg/kg dozda pantoprazol enjekte edildi. Sintigrafiden once anestezi
yapildi. 1 mg/kg dozda pantoprazol i.v. enjeksiyonundan bir saat sonra
sonra 37 mBq Te-99m perteknetat enjekte edildi. Sintigrafik gortintileme
Tc-99m enjeksiyonundan hemen sonra 5 dakikalik statik imajlar seklinde
1 saat boyunca seri imajlar alindi. Kontrol grubu tavsanlar premedikasyon
yapilmadan ayni sekilde goriintiilendi. Tavsan deneyinin akis semasi Sekil
1'de gosterilmistir. Tlim goriintiiler deneyimli bir niikleer tip uzmani
tarafindan gorsel ve kantitatif olarak degerlendirildi.

Bulgular: Gorsel degerlendirmede pantoprazol ile premedikasyon yapilan
tavsanlarin mide duvarinda, kontrol grubu tavsanlara gore artmis Te-99m
tutulumu izlenmistir (Sekil 2). Kantitatif degerlendirmede, pantoprazol ile
3 giin i.v. premedikasyon yapilan tavsanlar ile kontrol grubu tavsanlarin
mide duvarindan alinan sayimlar karsilastirildiginda, premedikasyon yapilan
tavsanlarin midesinde Tc-99m uptake'si anlamli olarak yiiksek bulunmustur
(p=0,006). Ayni tavsanlarin tiroid bezinden ilgi alani gizilerek alinan
sayimlar karsilastirildiginda anlamli fark bulunmamistir (p=0,337) (Tablo1).

Sonug: Bu deneysel calismadan elde ettigimiz bulgulara gore gorsel ve
kantitatif degerlendirme sonucunda pantoprazol midede Tc-99m
uptake'sini anlamli diizeyde artirmaktadir. Literatiirde benzer bir ¢alisma
yoktur. H2 reseptor blokerleri peptik asit sekresyonu azaltir ve mukoid
hiicrelerin radyontiklid alimi ve perteknetatatin mukoid hiicrelerden
limene salinimini geciktirir. Pantoprazolun da ayni mekanizma ile mide
mukozasinda perteknetatin tutulumu artirdigr  diistintilmiistiir. Sonug
olarak, pantoprazol Meckel sintigrafisinde premedikasyon igin potansiyel
bir ilactir. Sonuclarin klinik calismalarla dogrulanmasi gerekir.

Anahtar Kelimeler: Meckel sintigrafisi, pantoprazol, premedikasyon,
deneysel calisma
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Sekil 1. Deneysel calismanin is akis semasi

PPI: Proton pompast inhibitori
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Sekil 2. Te-99m perteknetat sintigrafisinde intravenéz pantoprazol ile premedikasyon
yapilan tavsanin mide duvarinda artmis Tc-99m perteknetat uptake'si (a, b mavi oklar),
kontrol grubu tavsanin mide duvarinda fizyolojik diizeyde Te-99m perteknetat uptake'si
(c, d mavi oklar) izlenmektedir

.
.
.

Tablo 1. intravendz pantoprazol ile premedikasyon yapilan ve

kontrol grubu tavsanlarin mide duvari ve tiroid bezinden alinan
sayimlar

PPI verilen Kontrol grubu L
(ortalama + SS) (ortalama + SS) p degeri
Mide duvari | 347.719+58.539 183.514+55.385 *0,006
Tiroid bezi 87.707+19.175 83.469+37.024 0,337
SS: Standart sapma, PPI: Proton pompasi inhibitori
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[PS-002]

Neoadjuvan Kemoterapi Verilen Meme Kanserli
I:Iastalarda F-18 FDG PET/BT'nin Patolojik Yaniti
Ongormedeki Yeri

Tarik Seng6z!, Yeliz Arman Karakaya?2, Burcu Yapar Taskoylus3,
Samiye Demirezen', Aziz Giltekin', Olga Yaylali!, Ergiin Erdem?,
Doganglin Yiiksel!

TPamukkale Universitesi Tip Fakiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Denizli
2Pamukkale Universitesi Tip Fakiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Denizli
3Pamukkale Universitesi Tip Fakdltesi, Tibbi Onkoloji Anabilim Dali, Denizli

“Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Denizli

Amag: Neoadjuvan kemoterapi (NAK), lokal ileri evre meme kanserinde
giincel bir tedavi yaklasimidir. NAK'den sonra tedaviye yanitin dogru
degerlendirilmesi hastanin siirvisi icin dnemlidir. F-18 florodeoksiglukoz
(FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografide (PET/BT),
tedaviye yanit degerlendirmede kullanish bir tetkiktir. Bu calismada
amacimiz, NAK verilen meme kanserli hastalarda F-18 FDG PET/BT'nin
tedaviye yanit degerlendirmede ve patolojik yaniti éngormedeki yerini
arastirmaktir.

Yontem: Calismaya, Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Ana
bilim Dali'na basvuran, tru-cut biyopsi ile duktal meme kanseri tanisi konan,
evreleme igin F-18 FDG PET/BT tetkiki yapilan, 4 kiir NAK (siklofosfamid +
adriamisin) verilen 30 kadin hasta (ortalama yas: 51,20+11,98; yas aralig:
28-75) dahil edildi. NAK'den 2 hafta sonra tedaviye yaniti gérmek amaciyla
F-18 FDG PET/BT tekrarlandi. Dort-alti hafta sonra mastektomi operasyonu
yapildi. Tru-cut ve mastektomi materyalleri karsilastinlarak patolojik
yanit saptandi. Tedaviye patolojik yaniti degerlendirmek icin tiimér hiicre
sayisindaki azalmaya dayanan Miller-Payne klasifikasyon sistemi kullanildi.
Bu siniflama sisteminde 5 grade tanimlanmistir: G1 (tedaviye yanit yok), G2
(hiicre sayisinda <%30 azalma), G3 (hiicre sayisinda %30-%90 azalma), G4
(hiicre sayisinda >%90 azalma) ve G5 (tedaviye tam yanit). Biz calismamizda
tedaviye yanith (G4 ve G5) ve tedaviye yanitsiz (G1, G2, G3) olmak tizere 2
grup olusturduk. F-18 FDG PET/BT tetkiklerinden, primer timdrden 6lgiilen
tedavi 6ncesi maksimum standart tutulum degeri [SUVmamﬁ], tedavi sonrasi
(SUV_..J) ve SUV__farki (ASUV ) parametreleri elde edildi. istatistik
icin, bagimsiz grup farkhhklarin karsilastiriimasinda Mann-Whitney U testi,
korelasyon igin Spearman korelasyon analizi kullaniimistir. P<0,05 degerler
istatistiksel acidan anlamli kabul edildi.

Bulgular: Miller-Payne klasifikasyon sistemine gore hastalarin 1'i (%3,3) G1,
4'(i (%13,3) G2, 8'i (%26,7) G3, 9'u (%30) G4 ve 8'i (%26,7) G5 idi. Hastalarin
13" (%43,3) tedaviye yanitsiz (G1,G2,G3) ve 17'si (%56,7) tedaviye yanitlhi
(G4, G5) gruptaydi. Tedaviye yanitsiz grupta yas ortalamasi, tedaviye
yanitli gruptan ytiksekti (p=0,044). Tedaviye yanitsiz grupta SUV__ degeri
tedaviye yanith gruptan anlamli olarak yijlgsek iken (p=0,004), ASUV_
ylizdesi anlamli olarak diistikti (p=0,001). Iki grup arasinda SUV_ . ve
timar gapi agisindan anlamli fark saptanmadi (p>0,05) (Tablo1). Korelasyon
analizinde, patolojik yanit ile ASUV__ arasinda yliksek derecede pozitif
anlamli korelasyon (r=0,68; p=0,001) saptanirken, SUV_ . ile orta derecede
negatif anlamli korelasyon (r= -0,55; p=0,002) saptandi (Tablo 2).

Sonug: Meme kanserinde, NAK sonrasi tedavi yaniti ongérmede F-18
FDG PET/BT etkili bir prognostik faktdr olarak goriilmistiir. ASUV
ve SUV . patolojik yanit ile koreledir ve NAK sonrasi tedaviye yanit
degerlendirme icin kullanilabilir. Ancak, daha yiiksek sayida hasta ile

yapilmis calismalara ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, F-18 FDG PET/BT, ASUV
yanit

, patolojik

maks'

Tablo 1.

giskenler ile patolojik yanit arasinda

Yay

Tedaviye yanitsi (13) 55,92413,31 59 (32-75) 0,044
ath (17 47,5849,77 48 (28-59)
Timbr cap
Tedaviye yanstsiz (13) 34,76420,20 29(12,3-82.3) 0,220
Ted mith (17 25,3448,39 27(10,5-41.4)

ASUVmax
Tedaviye yanitsiz (13)
Ted mith (1
SUVmian,,
Tedaviye yanitsiz [13)
Ted yamith (17)
SUVmax,
Tedaviye yanitsa (13)
Ted e yanith {17

42,66£16,91
68,07211,16

40,52 (21,05-74,66) 0,001
69,66 (41,70-83,04)

6,1743.21
6312145

5,89 (242:11,23) 0,690
6,56 (3,38-8,27)

3,32:163
1,8920,46

2,87 (1,17-6,20) 0,004
1,87(1.12-2.84)

ASUV_ - Maksimum standart tutulum farki, SUV__ - Tedavi 6ncesi maksimum standart
tutulum degeri, SUV - Tedavi sonrasi maksimum standart tutulum degeri, min:
Minimum, max: Maksimum

Tablo 2. Patolojik yanit ile degiskenlerin korelasyonu

ASWV_, - Maksimum standart tutulum farki, SUV .- Tedavi ncesi maksimum standart

tutulum degeri, SUV___ : Tedavi sonrasi maksimum standart tutulum degeri

[PS-003]

Sekonder ve Tersiyer Hiperparatiroidide Paratiroid
Sintigrafisi Bulgularinin Karsilastiriimasi

Ayse Aktas', Cihat Burak Sayin?, Esra Arzu Gengoglu', Gil Nihal Nursal?,
Turan Colak’

'Baskent Universitesi Ankara Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

2Baskent Universitesi Adana Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Adana

Amagc: Hiperparatiroidisi (HPT) olan hastalarin  operasyon 6ncesi
degerlendirmesinde paratiroid sintigrafisi ve ultrasonografi en sik kullanilan
gorintileme yontemleridir. Primer HPT'de tek adenom, sekonder (s-) ve
tersiyer (t-) HPT'de multiglandiiler hiperplazi en sik goriilen paratiroid
patolojisidir. Bu ortak ozellikleri sebebiyle, literatiirde diyagnostik
gorlintiilemenin degerlendirildigi calismalarda, s- ve t-HPT hastalar
ayni hastalik grubuna dahil olarak degerlendirilmistir. Bu calismanin
amacl s- ve t-HPT'si olan hastalarda paratiroid sintigrafisi bulgularinin
karsilastirimasidir.

Yontem: Bu retrospektif calismaya 88 hasta (44 s- ve 44 t-HPT) dahil edildi.
Sekonder grubunda 26 hasta, t-HPT grubunda 17 hasta paratiroid cerrahisi
gecirdi. Paratiroid sintigrafisi 15-20 mCi Tc-99m sestamibi kullanilarak
gergeklestirildi. Enjeksiyondan 15 dk (erken-faz) ve 90-120 dk (ge¢-faz)
sonra planar bas-boyun ve toraks goriintiileri alindi. Goriintiiler paratiroid
patolojisi ile uyumlu olabilecek aktif odak sayisi, tiroid bezi boyut/
aktivitesinde artis varhigi acisindan degerlendirildi.
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Bulgular: Aktif odak sayisi ortalama degeri s-HPT'de t-HPT'ye g6re anlamli
olarak ytiksek bulundu (p<0,05). Tiroid bezi boyut ve/veya aktivitesinde artis
ile odak tespit edilmeyen paratiroid sintigrafisi t-HPT'de daha sik gézlendi.
Paratiroid cerrahisi geciren hastalarda, s-HPT'de >3 aktif odak pozitifligi,
t-HPT'si olan hastalarda 2 odak pozitifligi en sik goriilen paterndi.
Operasyonda eksize edilen paratiroid bezi sayisi baz alindiginda paratiroid
sintigrafisinin duyarliligi t- ve s-HPT'de %62 ve %75 olarak bulundu.

Sonug: Calismamizin sonuclarina gére t-HPT'de tiroid bezi patolojisi
daha sik, paratiroid sintigrafisinde tespit edilen odak sayisi daha az olup,
paratiroid sintigrafisinin duyarhiligi s-HPT'ye gore daha diisiiktiir. Tiroid bezi
boyut ve/veya aktivitesinde izlenen artis t-HPT'de imminosupresif ajan
kullanimina bagli olabilir. Odak sayisinin az olusu transplantasyon sonrasi
birkag¢ paratiroid bezinin involliasyonuna bagli olabilecegi gibi tiroid bezi
patolojisinin daha sik olmasindan da kaynaklanabilir.

Anahtar Kelimeler: Paratiroid, hiperparatiroidi, sekonder, tersiyer,
sensitivite

[PS-004]

Tall Cell Papiller Tiroid Kanser Hasta Grubunda izlem
Bulgular

Burcin Karasah Erkek!, Hatice Sariyildiz Gimuisg6z', Recep Halit Tokag!, Burcu
Sarikaya?, Yesim Ertan2, Aysegiil Akgiin'

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

2£ge Universitesi Tip Fakiiltesi Patoloji Anabilim Dali, izmir

Amag: Papiller tiroid karsinomunun tall cell vayanti (TCPTK), Diinya Saglik
Orgiiti tarafindan agirlikli olarak yiiksekligi en az iki kat genislikte olan uzun
hiicrelerden, eozinofilik sitoplazmadan ve bazal yonelimli cekirdeklerden
olustugu seklinde belirtilmistir. TCPTK ilk olarak Hawk ve Hazard tarafindan
1976 yilinda tanimlanmistir. TCPTK, papiller tiroid kanserin en sik gorilen
agresif varyantidir. Calismamizda histopatolojik olarak TCPTK tanisi
olan hastalarin klinik durumlarimi, 1-131 tedavisinin sonuclarini ve izlem
bulgularini degerlendirmeyi amagladik.

Yontem: Bu amacla klinigimizde TCPTK tanisi olan 37 hastanin klinik
verileri retrospektif olarak incelendi. izlem siirecinde 1-131 tiim viicut
tarama sintigrafisi (TVTS), stimiile tiroglobulin (sTg) ile anti-Tg degerleri,
ultrasonografi (USG) ve toraks bilgisayarli tomografi (BT) bulgular
degerlendirildi.

Bulgular: Hasta yas grubu tani aninda 24-77 yas arasinda (ortalama:
47,46+13,19) olup, 33'U kadin, 4'U erkekti. Total tiroidektomi yapilan
hastalarin timoér boyutlari 0,1-5 cm arasinda (ortalama: 1,45+0,97) olup, 9
hastaya santral kompartmant, 3 hastaya lateral servikal lenf bezi disseksiyonu
uygulanmisti. Histopatolojik degerlendirmede 20/37 lenfovaskiiler invazyon,
1/37 parankimal invazyon, 5/37 ekstratiroidal yayilim, 5/37 lenf bezi
metastazi raporlanmisti. ilk evreleme sirasinda hastalarin hicbirinde uzak
metastaz ile uyumlu bulgu mevcut degildi. Hastalara kiimiilatif doz olarak
[-131 tedavisi 30-350 mCi (ortalama: 111,8+55,96) arasinda uygulandi.
izlem siiresi 11-240 ay arasinda olup, ortalamasi 37,7+40,63 aydi. American
Thyroid Association (ATA) kriterlerine g6re TCPTK tanili hasta grubunda 9.
ay sTg diizeyi ile 1-131 TVTS ve USG bulgular gézontne alindiginda; tam
yanit %89 (33/37), tama yakin indetermine yanit %2,7 (1/37), biyokimyasal
tam olmayan yanit %2,7 (1/37), anatomik olmayan tam yanit %5,4 (2/37)
oraninda saptandi. Tam yanit saglanan bir hastada izlemde post-op 17.
yilda akcigerde histopatolojik olarak tiroid papiller karsinom metastazi
olarak dogrulanan metastatik nodiil gelisti. Yiiksek doz I-131 tedavi sonrasi
[-131 TVTS negatif, sTg <0,1 ng/mL diizeyi olup, normal sinirlarda USG ve
toraks BT bulgulari ile hasta takip edilmektedir. Anatomik tam olmayan

yanitli bir hastada ise pos-top 1. yilda histopatolojik olarak dogrulanan
USG'de metastatik lenf nodlari saptandi. Metastatik 1-131 tedavisi sonrasi
progresyon gelisen ve iyot refrakter olarak degerlendirilen hasta onkoloji
izlemi sirasinda eksitus (%2,7) oldu.

Sonug: TCPTK yillik teshis edilen papiler tiroid kanserlerinin %10'unu
olusturur. TC papilller tiroid kanseri ATA kriterlerine gére agresif varyant
olarak tanimlanmasina ragmen, bulgularimiz yiiksek doz 1-131 ablasyon
tedavisi ile yliksek oranda tam yanit elde edildigini, izlemde lokal niiks, uzak
metastaz ve 6lim oraninin distik oldugunu gostermektedir. Literatiire gore
yanit oranin yiiksek olmasi erken tani ve gelisen operasyon tekniklerine
bagl olabilecegini dislindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tiroid karsinom, tall cell, radyoaktif iyot

[PS-005]

1-131 Tedavisi Alan Hastalarda Takipte Akut
Hipotiroidinin Viicut Kompozisyonuna Etkilerinin DEXA
ile Degerlendirilmesi

Tarik Sengdz, Aziz Giiltekin, Olga Yaylali, Fikri Selcuk Simsek, Dogangtin Yiiksel

Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Denizli

Amac: Viicut kompozisyonu, yagh ve yagsiz viicut dokularindan olusmus
viicut agirhginin goreceli oranlari olarak tanimlanabilir. Tiroid hormon
metabolizmasinda olusturulan degisiklikler, viicut kompozisyonunda
bazi degisikliklere yol acabilmektedir. Bu kompozisyondaki degisiklikleri
belirlemek icin kullanilan ydntemlerden biri de dual enerji X-ray
absorbsiyometridir (DEXA). Bu calismada amacimiz, L-tiroksin kesilerek
hipotiroidi olusturulan hastalarda, viicut kompozisyonunda ve biyokimyasal
testlerde kisa siireli hipotiroidiye bagh degisiklikleri arastirmaktir.

Yontem: Calismaya, Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Niikleer Tip
Poliklinigi'ne basvuran, tiroid kanseri nedeniyle takip ettigimiz hastalardan,
1-131 tiim vicut tarama (1-131 TVT) tetkiki planladigimiz ve bu nedenle
L-tiroksin tedavisini kestigimiz 30 hasta [5 erkek, 25 kadin; ortalama yas:
49,96+11,29 (28-71)] dahil edildi. ilacin kesildigi giin, bazi biyokimyasal
ve hormon testleri [tiroid stimiile edici hormon (TSH), a¢lik glukozu, kan
yaglari, karaciger ve bobrek fonksiyon testleri, mineraller] igin ac karnina
vendz kan alindi ve tiim viicut DEXA [Horizon W QDR™ Series X-Ray Bone
Densitometer (Hologic, Inc, Mexico)] tetkiki yapildi. Ug hafta sonra hastalar
hipotiroidi durumunda iken biyokimyasal testler ve tiim viicut DEXA tetkiki
tekrarlandi. Tim viicut DEXA tetkikinden kemik mineral icerigi, yag kitlesi,
kas kutlesi, kas + kemik kiitlesi, total kiitle ve yag yiizdesi degerleri elde
edildi. istatistik icin, Student's t-testi kullanildi. P<0,05 degerler istatistiksel
acidan anlamli kabul edildi.

Bulgular: Hastalarin kilosu 76,33+13,56 (58-119) kg ve boyu 161,7+6,77
(150-179) cm idi. ilac kesilmeden onceki ortalama TSH degeri 0,27+0,38
(0,008-1,88) mIU/L iken, ilag kesildikten 3 hafta sonra ortalama TSH degeri
65,04+39,19 (30,2-216) mlIU/L idi. L-tiroksin kesilmeden Gnceki ve ilag
kesildikten 3 hafta sonraki DEXA tetkikinden elde edilen kemik mineral
icerigi, yag kutlesi, kas kitlesi, kas + kemik kutlesi, total kiitle ve yag
yiizdesi degerlerinde istatistiksel acidan anlamli fark saptanmadi (p<0,005)
(Tablo 1). L-tiroksin kesilmeden 6nceki total kolesterol, diisiik yogunluklu
lipoprotein kolesterol, yiiksek yogunluklu lipoprotein kolesterol degerleri,
ila¢ kesildikten sonra 6lciilen degerlerden istatistiksel acidan anlaml olarak
dusiik saptanirken (p=0,001), kan mineral degerlerinde (sodyum, potasyum,
kalsiyum, fosfor ve klor) anlamli fark saptanmadi (p<0,05) (Tablo 2).

Sonug: Kisa siireli hipotiroidinin viicut kompozisyonunda anlamh degisiklik
olusturmadigi, bu nedenle 1-131 TVT icin L-tiroksin kesilen hastalarda
olusan gecici hipotiroidinin hasta icin risk ortaya cikarmadigi séylenebilir.
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Kolesterol degerlerinde hipotiroidi durumunda gériilen anlaml ylikselme
literatiir bilgisi ile uyumludur.

Anahtar Kelimeler: 1-131, DEXA, viicut kompozisyonu

t DEXA parametrelerinin karsilastiriimasi

L-tiroksin hulmodm Boce | L-tiroksin kesildikien sonra | p defer
\'.oruil Iorhlurnatstlndlrt

105?.2&31121 m.ahns.sa 0,17
33376,48:9661,69 33539:9188,04 0,71
l:mmrm_ 40978,46:7384,98 40031,32£10379,53 0,52
| Kasekemik kiitles! (gram)  JEELCER.E5 STH 7] 43527,8427370,48 0,09
[ Total kiitle (gram) 7 vFREISELIERT 76734,32413591,82 033
| vog yirdesi (%) JarEridyl 42,72:6,73 048

‘ DEXA: Dual enerji X-ray absorbsiyometri ‘

Tablo 2. Biyokimyasal degerlerin karsilastiriimasi

L-tiroksin kesiimeden | L-tiroksin kesildikten sonra
Bnce (ortalamatstandart
[ortalamatstandant sapma)

111,20:40,30

141,52455,03

0,01

50,48+9,84 59,28+13,13 0,01
192,04:47,12 232,29:64,11 0,01
e 17:.04:114,93 166,41£63,59 0,79
140,26:2,52 139,7822,04 041
4512037 4,43:0,43 033
Kalsiyum {mg/dL 9,0520,51 9,25+0,55 0,07
Fostor (mg/dL) 3,5120,52 3,5640,43 0,61

0 102,7322,68 102£2.73 011

LDL: Dustik yogunluklu lipoprotein kolesterol, HDL: Yiksek yogunluklu lipoprotein
kolesterol

[PS-006]

Ultrason Yardimiyla Troid Nodiillerinin Lu-177 MAA ile
Etkili Ablasyonu

Mohammad Abugbeitah, Muhammet Sait Sager, Aslan Aygln, Emre Karayel,
Huseyin Pehlivanoglu, Ali Kibar, Azizullah Nazari, Fatih Beytur, Seckin Bilgig,
Kerim Sénmezoglu

Istanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim
Dali, Istanbul

Amag: Tiroid nodiillerinin yeni ortaya ¢ikan, non-invaziv Lu-177
makroagregat albtimin (MAA) ablasyonunun etkinligini aragtirmakti.

Yontem: Tiroid nodilii olan 15 hasta (erkek: 12, kadin: 3) bu ¢alismaya
katilmaya uygun bulundu. Nodillerin timi iyi huylu olup kistik (n=9),
kati (n=3) ve miks (n=3) olarak siniflandirildi. Ortalama yas: 54+17 yil ve
ortalama tiroid stimiile edici hormon degeri: 1,44+0,54 mU/mL idi. Ultrason
rehberligi altinda, nodiillere 13,7-114,7 MBq arasinda degisen Lu-177 MAA
aktivitesi enjekte edildi. Nodiillerin hacmi, ablasyon dncesi ve tedaviden 1
hafta, 1 ay ve 3 ay sonra ultrasonografi ile 6lciildii. Hacim azaltma orani
(VRR), her bir zaman araligi icin turetilmistir.

Bulgular: Ortalama nodil hacmi 0,76-47,91 c¢m® arasinda degismekte
olup, ortalama 15,12 ecm*tiir. Nodillere 6ngoriilen absorbe doz 10 ila
1036 Gy arasindaydi. VRR sirasiyla 1 hafta, 1 ay ve 3 ay boyunca sirasiyla
000-92, %20-97 ve %28-98 araliginda artti. Tim nodiil tipleri icin 3 ayda
ortalama hacim kiigiiltme orani %78,3 (aralik: %28-98) idi. Kati ve miks
bilesimli 15 ablate nodilden 13'ii (%80) VRR >0%70 gosterdi ve 3 noddl
(%20) VRR <%70'e sahipti. Ug kati nodiilden 1'i %74'e kadar VRR gbsterdi
ve iki nodiillinki %28 ve %55 idi. Buna karsilik, 3 miks nodiilden 2'si %70

ve %95'lik yiiksek VRR sergiledi ve diclincli nodiil, %38'lik diisiik bir VRR
sergiledi. En biiylik hacim kiicliltme orani, %81-98 VRR araligi ile kistik
nodiillerde (n=9) gozlendi.

Sonug: Lu-177 MAA agirlikh olarak iyi huylu tiroid nodiillerinin tedavisi,
nodil hacmini dnemli dlciide azaltti ve nodiille iliskili semptomatik ve
kozmetik endiseleri giderdi. 74-111 MBq Lu-177 MAA'nin enjeksiyonu tolere
edilebilir ve kistik veya kati tiroid noddilleri tedavisi icin etkili gdrlinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177 MAA, tiroid noddlleri, ablasyon

[PS-007]

Karacigere Metastatik NET'lerde Tedavide Kullanilan
Lu-177 DOTATATE'nin Karaciger Fonksiyonlarina Etkisi

Nur Ay_glnbglgg Dizdar, Semra ince, Alev Cinar, Pelin Sahin, Aylin Comak,
Alper Ozgir Karacalioglu

Saghk Bilimleri Universitesi, Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara

Amag: Metastatik veya inoperable noroendokrin timdérlerde (NET), uzun
etkili somatostatin analoglari tedavisinden sonra progresyon izlenen
hastalarda peptit radyoniiklit reseptor tedavisi (PRRT) endikedir. PRRT
sonrasi en sik bildirilen yan etkiler renal ve hematolojik toksisitelerdir.
Radyoembolizasyon tedavisi alan hastalarda hepatotoksisite gelisme
riskinin yiiksek oldugu bildirilmistir. Ancak PRRT'nin hepatotoksisite icin bir
risk faktorii olup olmadigini degerlendirmek icin literatiirde yeterli calisma
bulunmamaktadir. Bu calismada unrezektable karaciger metastazi olan
NET'lerde Lu-177 DOTATATE tedavisinin karaciger fonksiyonlarina (KCFT)
etkisini degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: 2018-2020 yillari arasinda Saghk Bilimleri Universitesi, Giilhane
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi'nde 4 kir ve Uzeri
Lu-177 DOTATATE tedavisi alan 40 hasta retrospektif olarak incelendi.
Karaciger metastazi olan NET tanili 23 hasta (13 erkek, 10 kadin, ortalama
yas: 54,67+17,07) calismaya dahil edildi (6 pankreas, 6 akciger karsinoid, 3
GEP NET, 3 mide, 2 mediiller tiroid kanseri, 3 diger). Hastalara her siklusta
ortalama: 200 mCi Lu-177 DOTATATE verildi. Karacigere lokal tedavi alanlar
dislandi. PRRT Oncesi “"bazal-KCFT" degerleri [aspartat aminotransferaz
(AST), alanin aminotransferaz (ALT), alkalen fosfataz (ALP), gama glutamil
transferaz (GGT), laktat dehidrogenaz (LDH), total protein, albiimin, total
bil, direkt bil] ile 1. ve 2. PRRT sonrasinda ve 4. PRRT sonrasi “son-KCFT"
degerleri (her siklustan 7-10 glin sonra) istatistiksel olarak incelendi
(Wilcoxon testi, p<0,05).

Bulgular: Birinci PRRT ile 4. PRRT sonrasi KCFT'ler kiyaslandiginda AST ve
ALT degerlerinde istatistiksel olarak anlamli artis gézlendi (p<0,05) (Tablo
1). AST diizeyindeki artis ALT'ye gore daha belirgindi (p=0,01). Birinci
PRRT sonrasi bazal degerlere gore AST ve ALT degerlerinin azaldigi, ancak
4. PRRT sonrasi degerlerin bazal degerlerden yiiksek oldugu tespit edildi,
fakat bu artis normal degerler arasindaydi. Total protein, direkt bil ve
albiimin seviyelerinde tedavi sirasinda belirgin degisiklik izlenmedi. Son
total bil seviyeleri bazale kiyasla %714, son ALP degerleri ise bazale gore
9022 artti ancak istatistiksel olarak anlamli degildi. GGT'nin bazalde yiiksek
seviyede oldugu gozlendi ancak tedaviler arasindaki degerlerde istatistiksel
olarak anlamh bir fark izlenmedi. LDH degerlerinin ise 1. PRRT sonrasi
bazal degerlere gore azaldigl, ancak 4. PRRT sonrasi degerlerin 1. PRRT'den
yliksek oldugu tespit edildi. Hiicre hasari ve doku yikimini gdsteren enzim
olan LDH degerleri tiim tedavi dozlarindan sonra normal araliktaydi.

Sonug: Karacigere metastatik NET'li hastalarda PRRT ile iliskili akut veya
kronik hepatotoksisite gozlenmemistir. Ancak kiimilatif tekrar eden
dozlardan sonra 6zellikle ALT ve AST degerlerinde istatistiksel olarak anlamli
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artis saptanmis olmakla birlikte, bu artis normal degerler arasindadir. Tekrar Anahtar Kelimeler: Hepatotoksisite, KCFT, Lu-177 DOTATATE, PPRT,
eden PPRT sonrasinda 6zellikle hepatoselliiler hasarin spesifik gostergeleri néroendokrin tiimdr, karaciger metastazi
olan AST ve ALT degerlerinin rutin takibi yapiimalidir. Bu bulgularin genis

kohort calismalari ile dogrulanmasi gerekmektedir.

Tablo 1. Bazal ve PRRT sonrasi KCFT parametreleri

Bazal 1. kiir sonrasi 2. kiir sonrasi 4. kiir sonrasi

(ortalama + SS) (ortalama + SS) (ortalama + SS) (ortalama + SS) P
AST (IU/U) (norm, 15-35) 23,17+10,35 2196+9,43 * 24,74+14,2 27,78+13,31* p=0,01
ALT (IU/U) (norm, 7-35) 2241218 18,17+9,95" 21,46+12,11 25,46+29,563* p=0,03
ALP (IUJL) (norm, 45-150) 101,7439,15 105,7+41,62 101,74+38,78 12148284 p>0,05
Total bilurubin (mg/dL) (norm, 0,3-1,2) 0,62+0,29 0,67+0,38 0,66+0,22 0,71+0,37 p>0,05
Direkt biluribin (mg/dL) (norm, <0,2) 0,13+0,08 0,14+ 0,09 0,13+0,07 0,15+0,08 p>0,05
LDH (IU/L) (norm, 0-247 227,22+66,17 205,35+54 218,61+35 212,43+56,91 p>0,05
GGT (IU/) (norm, <55) 60,96+46,94 53,96+34,68 51,17+37,61 93,1+£122,6 p>0,05
Total protein (g/dL) (norm, 5,7-8) 7,21+0,74 7,21+0,41 7,23+0,5 712404 p>0,05
Albtimin (g/dL) (norm, 3,5-4,5) 43+0,8 4,27+0,83 4,28+0,7 4,27+09 p>0,05
SS: Standart sapma, AST: Aspartat aminotransferaz, ALT: Alanin aminotransferaz, ALP: Alkalen fosfataz
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[PS-008]

[PS-009]

Mide Kanseri Evrelemesinde Preoperatif PET/BT:
Metabolik Bulgularin Histopatoloji ve Tiimor Markerlari
ile Hiskisi

Jale Mammadkhanli, Fatma Selin Soyluoglu, Busra Ozdemir, Ulkii Korkmaz

Trakya Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Edirne

Amac: Mide kanseri Diinya'da en sik goriilen dordiincii kanser olup,
kansere bagl 6liimlerin ikinci sik nedenidir. pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) pek cok kanser tiiriinde evrelemede yaygin
olarak kullanilmakla birlikte, mide kanserindeki 6ngériisii konusunda
yayinlar sinirhdir. Bu calismanin amaci mide kanseri tanisi alan hastalarin
preoperatif F-18 florodeoksiglukoz PET/BT parametrelerinin histopatolojik
ozellikler ile karsilastirilmasi ve evrelemeye katkisinin belirlenmesidir.

Yontem: Ocak 2013-Aralik 2016 tarihleri arasinda niikleer tip klinigine
basvuran mide kanserli toplamda 237 hasta incelenerek preoperatif PET/
BT'si bulunan, histopatolojik verilerine, biyokimyasal parametrelerine ve
takip verilerine ulasilabilen 20 hasta calismaya dahil edildi. Hastalarin
histopatolojik raporlarindan elde edilen boyut, derinlik, lenfovaskiiler,
perindral, vaskiiler invazyon bulgulari; PET/BT gdriintiilerinden elde edilen
tlimor boyutu, derinligi, lokalizasyonu, tiimor ve metastazlarinin maksimum
standart tutulum degeri SUV__ . ortalama SUV (SUV_ 3, metabolik tiimor
hacmi (MTV), toplam lezyon glikolizis degerleri; tim6r markerlari (CEA,
CA19-9, CA125, CA15-3) ve C-reaktif protein (CRP) degerleri kaydedilerek
bulgularin birbiri ile iliskisi istatistiksel olarak incelendi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen toplam 20 mide adenokanseri hastasinin
12'si erkek, 8'i kadind!. Yas ortalamasi: 70+11 (44-87) idi. Hastalarin 10'unda
tlimor kardiyada, 7'sinde pilorda, 1'inde antrumda yerlesimliyken, 2 hastada
tlimoér diffiz patern goéstermekteydi. Timor boyutu ortalama 65,7+24,8
mm  bulunurken, primer timoérde SUV__ ortalama 13,0+59, SUV
7,4+3,5 ve MTV 75,6+141,0 cm® olarak hesaplandi. Tim hastalarda primer
lezyon PET/BT'de belirgin artmis tutulum gdstermekteydi. PET/BT 6 hastada
uzak metastaz saptadi (akciger, kemik ve karaciger). Dort hasta inop kabul
edilirken, 16 hasta opere edildi. Opere 16 hastanin timinde lenf nodu
diseksiyonu yapildi, bunlarin 14'Unde perigastik lenf nodlarinda metastaz
saptandi. PET/BT 13 hastada perigastrik lenf nodu tutulumunu dogru olarak
saptarken, 1 hastada yalanci negatif, 1 hastada yalanci pozitiflik mevcuttu
(duyarhlik: %93 duyarlilik, 6zgiilliik: %50). Primer tiimériin SUV_ "1 ile
perigastrik lenf nodlari SUV__ degerleri arasinda istatistiksel anlamh
korelasyon bulundu (r: 0,611; p=0,020). Timdr boyutu ile SUVmaks degerleri
arasinda da herhangi bir korelasyon bulunmadi. Biyokimyasal veriler
incelendiginde tiim hastalarda CRP yiiksekligi mevcuttu (7,4+5,4), ancak
CRP degeriyle herhangi bir parametre arasinda anlamli iliski saptanmadi.
Tiimor markerlari ile PET/BT metabolik faktdrleri degerlendirildiginde
karsinoembriyonik antijen seviyeleri ile MTV arasinda anlamh korelasyon
bulundu (r= 0,822; p=0,003).

Sonug: Mide kanseri evrelemesinde preoperatif PET/BT primer timor,
bolgesel lenf nodu ve uzak metastaz tespitinde vyiiksek duyarhhk
gostermektedir. Primer tiimor ve bolgesel lenf nodu metastazlarinin SUV
degerleri arasinda korelasyon mevcuttur.

maks

Anahtar Kelimeler: Mide kanseri, histopatoloji, evreleme

Tiirkiye Popiilasyonunda Teknesyum-99m Perteknetat
Tiroid Uptake Normal Referans Araliginin Belirlenmesi

Serkan Glngér

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

Amag: Bu calismada Turkiye popilasyonunda teknesyum-99m (Tc-99m)
perteknetat sintigrafisi kullanilarak elde edilen tiroid uptake'nin normal
referans araligini belirlemek amaglanmistir.

Yontem: Retrospektif calismamiza, paratiroid adenomu lokalizasyonu icin
uygulanan paratiroid sintigrafisinin bir bileseni olarak Tc-99m perteknetat
ile tiroid sintigrafisi yapilan ardisik 73 (54 kadin, 19 erkek) 6tiroid hasta dahil
edilmistir. Her hasta icin 20. dakikada Tc-99m perteknetat tiroid uptake
degeri hesaplanmistir.

Bulgular: Ortalama hasta yasi 56,4+15,2 vyil, ortalama tiroid uyarici
hormon diizeyi 1,15+0,48 ulU/mL idi. Medyan ve ceyrekler arasi aralik
Tc-99m perteknetat tiroid uptake degerleri sirasiyla; %0,8 ve %0,56-1,15
idi. Normal Tc-99m perteknetat tiroid uptake referans araligi; %0,26-1,64
olarak bulundu. Yas ve Te-99m perteknetat tiroid uptake'si arasinda negatif
korelasyon saptandi (r= -0,33; p=0,002).

Sonug: Bazi kliniklerde kullanilan degerlere kiyasla bu calismada
anlamli bicimde daha disiik degerlere sahip olarak bulunan normal
Tc-99m perteknetat tiroid uptake araliginin, tiroid hastaliklarinda tiroid
fonksiyonunu degerlendirmede ve dogru tani koymada kullaniimasinin
daha uygun olacagi savindayiz.

Anahtar Kelimeler: Tiroid, teknesyum-99m perteknetat, tiroid uptake
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Figiir 1. Tim katiimeilar icin % uptake kiimiilatif yiizdeleri cizgisi (noktali cizgiler 5. ve
95. yiizdelik dilimleri temsil eder)

Figiir 2. Calisma popilasyonunda Te-99m perteknant uptake dagilimi (95. yiizdelikleri
temsil eder
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[PS-010]

Jejunal Noroendokrin Tiimore Sekonder Gelisen Bilateral
Testikiiler Metastazin Ga-68 DOTATATE PET/BT Bulgulari

Omer Faruk Sahin, Rahime Sahin, Mehmet Can Baloglu, Tevfik Fikret Cermik,
Nurhan Ergul

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

Amac: ince bagirsak néroendokrin tiimérleri (NET); intestinal mukozadaki
serotonin eksprese eden enterokromoffin hiicrelerden kdken alan, tiim
gastrointestinal tiimorlerin %?1'inden daha azini olusturan tiimorlerdir.
ince bagirsak NET'lerin ¢ogu iyi diferansiye (G1-G2) tiimérler olup en sik
mezenterik lenf nodlarina, paraaortik lenf nodlarina ve karacigere metastaz
yaparlar. Jejunal NET bilateral testise metastazi nadirdir. Testikiiler NET'ler
tiim testikiiler neoplazmlarin %1'inden azini olusturur.

Yontem: Jejunal NET tanih 61 yas erkek hasta yeniden evreleme
amaciyla Ga-68 DOTATATE pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) calismasi igin tarafimiza refere edildi. On sekiz yil Gnce
operasyon sonucu jejunal NET tanisi alan hasta tedavi olarak 10 kiir Lu-177
DOTATATE ve 5 yil 6nce karacigerdeki metastatik lezyonlarina yonelik Y-90
mikrosfer tedavisi aldi. Hasta devamli olarak aylik IM sandostatin LAR 30 mg
almaktadir. Tim viicut Ga-68 DOTATATE PET/BT gériintiilemesinde karaciger
segment 4A-8'de [maksimum standart tutulum degeri (SUV,_, ):37,7] [Sekil
1 maksimum intensite projeksiyonu (MIP), siyah ok basi), vertebral kolonda,
bilateral hemitoraks kotlarinda ve pelvik kemiklerde multipl metastatik
odaklar goriilmektedir (Sekil 1 MIP, siyah oklar). Ayrica, her iki testiste
artmis yogun Ga-68 DOTATATE aktivitesi goriilmektedir (SUV_ : 28,28)
(Sekil 1 MIP-PET/BT, kirmizi oklar; Sekil 1 PET, kivrik siyah oklar).

Bulgular: NET'lerin testis metastazi oldukca nadir olmakla birlikte metastaz
kaynagi bliylik oranda gastrointestinal ve pulmoner alan olup ¢cogunlukla
multifokaldir, vaskiiler invazyon yapar ve her iki testisi de tutar. NET'lerin
testis metastazi basta karaciger olmak Uzere c¢oklu organ tutulumu
ile birlikte olup hemen her zaman kétii prognoz ile iliskilidir. Simdiye
kadar gastrointestinal NET'lerin testise metastazini gdsteren 8 olgu
bildirilmistir ancak higbirinin goriintiilemesinde Ga-68 DOTATATE PET/BT
kullanilmamistir. Olgu jejunal NET'lerin testis metastazinin nadir gériilmesi
ve testis metastazinin hastaligin seyri ve tedavi planindaki dnemi nedeniyle
sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 DOTATATE, jejunal ndroendokrin tlimér, bilateral
testis metastazi

ke

mip

Sekil 1.

[PS-011]

Primer invaziv Miisin6z ve Lepidik Baskin Akciger
Adenokarsinomu Ayirici Tanisinda FDG PET/BT'nin Yeri

Ebru Tatci!, Ozlem Ozmen?, Derya Kizilgsz2, Funda Demirag3

1Sagihik Bilimleri Universitesi, Ankara Atatiirk Gégiis Hastaliklar ve Gogiis Cerrahisi
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

2Saghk Bilimleri Universitesi, Ankara Atatiirk Gégiis Hastahklari ve Gogiis Cerrahisi
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogis Hastaliklari Klinigi, Ankara

3Saghk Bilimleri Universitesi, Ankara Atatiirk Gégiis Hastaliklar ve Gogiis Cerrahisi
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji Klinigi, Ankara

Amag: 2011 yilinda, Uluslararasi Akciger Kanseri Calisma Birligi/Amerikan
Toraks Dernegi/Avrupa Solunum Dernegi tarafindan  desteklenen
uluslararasi ve ¢ok disiplinli bir panelde akciger adenokarsinomunun yeni
bir siniflandirmasi 6nerilmistir. Buna gére bronkoalveoler karsinom (BAK)
terimi birakilmistir. Bu siniflandirmaya gore non-miisin6z BAK yerine
lepidik baskin adenokarsinoma (LPA) ve miisinoz BAK yerine invaziv
miisindz adenokarsinoma (IMA) terimleri kullanilmaktadir. Bu calismanin
amaci, florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) parametrelerinin iIMA'nin ve LPA'nin ayirt edilmesinde
ki etkinligini arastirmakti. Ayrica bu hastalarda klinikopatolojik 6zelliklerin
ve FDG PET/BT bulgularinin ortalama sagkalim siireleri tizerindeki etkisini
inceledik.

Yontem: Timérler, PET/BT'nin BT goriintiisiine gore 2 gruba ayrildi. Grup 1:
Noddler tipteki tlimor; grup 2: Kitle ve pndmonik tip goteren tiimér. Ayrica
tlimorler akciger tutulumuna gore lokalize ve multifokal hastalk olarak
siniflandirldi.

Bulgular: Kirk li¢ iMA ve 14 LPA hastasi incelendi. Tiimor boyutu (p=0,003),
multifokal hastalik (p=0,478), bilateral akciger tutulumu (p=0,049), kitle ve
pnémonik tipte ki timér (p=0,01) iIMA'larda LPA'lara gdre daha yiiksekti.
il\/IA'Iar, LPA'lara gdre daha ileri T, M ve TNM evrelerine sahipti (sirasiyla;
p=0,022, p=0,048 ve p=0,044). iMA'lar ve LPA arasinda maksimum standart
tutulum degeri (SUV__) acisindan istatistiksel olarak anlaml bir fark

maks
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yoktu (p=0,078). SUV, nodiiler grupta, kitle/pnémonik tip grubuna gore
anlamli derecede distiktii (p=0,0001). iMA'lar ve LPA'lar arasinda ortalama
sagkalim stiresinde anlamli bir fark yoktu (p=0,075). M1 hastalik (p=0,026)
ve bilateral timor tutulumunun varhigi (p=0,025), daha dustik ortalama
sagkalim siiresi ile anlamli sekilde iliskiliydi. Hastalarin ortalama takip siresi
40,9 aydi (aralik: 1-102). IMA'lar ve LPA'lar arasinda ortalama sagkalim
siiresinde anlamli bir fark yoktu (p=0,075). Erkek cinsiyet (p=0,0001), evre
-V (p=0,0001), T3-T4 (p=0,021), M1 hastalik (p=0,0001), multifokalite
(p=0,0001), bilateral tutulum orani (p=0,0001) ve SUV  diizeyi (p=0,031)
olen hasta grubunda daha yiiksekti.

Sonug: SUV . degeri, LPA'nin ve IMA'nin ayirici tanisinda belirleyici bir
faktor olmamakla beraber bu hastalarin prognozunu belirlemede 6nemli
bir rol oynayabilir.

maks

Anahtar Kelimeler: Primer invaziv miisindz adenokarsinoma, lepidik
predominant adenokarsinoma, FDG PET/BT

[PS-012]

Kronik Lenfédemde Lenfosintigrafi Bulgulari ile Klinik
Evre Arasindaki lliski

Betil Ural', Merve Cakir2, Nazim Coskun’, Pinar Borman2,
Berna Okudan Tekin':3

1Saghk Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
Klinigi, Ankara

3Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Nikleer Tip Anabilim Dali,
Ankara

Amag: Lenfédem; lenf sivisini tasiyan lenfatik kanallar ve lenf
dagumlerinin, konjenital veya akkiz (enfeksiyon/yaralanma gibi sebeplere
bagli olarak) hasara ugramasi sonucu meydana gelen ddem ile karakterize
hastaliktir. Lenfodem tanisi klinik olarak konulmaktadir ancak lenfatik akim
acikhgmin degerlendirilmesi, tedavi seceneklerinin belirlenmesi ve tedavi
takibinde objektif bir metod ihtiyaci vardir. Lenfosintigrafi, lenfatik akimin
fonksiyonel degerlendirilmesinde tek secenektir. Bu calismada, klinik olarak
lenfodem tanisi alan hastalarin klinik evre ve lenfosintigrafi bulgularinin
korelasyonu ve tedaviye katkisinin arastiriimasi amaclandi.

Yontem: Subat 2021 ile Aralik 2021 tarihleri arasinda merkezimizde
lenfosintigrafi cekimi yapilan hastalar retrospektif olarak incelendi ve klinik
bilgisine ulagilan hastalar ¢alismaya dahil edildi. Hastalarin klinik evresi, yas,
beden kitle indeksi, cerrahi, gecirilmis enfeksiyon dykisu, stemmer isareti
ve lenfosintigrafi bulgulari kaydedildi. Hastalar klinik olarak ISL kriterlerine
gore evrelendi. Lenfosintigrafide ise proksimal lenf nodu, popliteal lenf
nodu, dermal backflow ve kollateral vizlializasyonu degerlendirildi.
Bulgular B.B. Lee ve J.J. Bergan tarafindan gelistirilen kronik lenfédemin
klinik ve laboratuvar (lenfosintigrafi) siniflamasina gére siniflandirildi.

Bu siniflamada, evreleme lenf nodu tutulumu, dermal geriakim bulgusu,
kollateral ve ana lenfatik kanallarin vizualizasyonu varligina goére yapildi.
Artan klinik evreye gore sintigrafik parametrelerin farkhlik diizeyi t-testi
ile degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya alinan 35 hastanin 3'linde (st ekstremite, 32'sinde
alt ekstremite patolojisi saptandi. Hastalarin 23'Ginde primer lenfodem,
12'sinde sekonder lenfédem mevcuttu. Hastalar, 34 kadin 1 erkek ve yas
ortalamasi 54,86 idi. Klinik evreleme sonuglarina gore; %25,71'i (n=9) klinik
evre 1, %45,71'i (n=16) klinik evre 2, %28,57si (n=10) klinik evre 3 olarak
siniflandiriimisti. Hastalarin klinik ve sintigrafik bulgulari, siniflandirmalari
ve karsilastirildi. Sintigrafik bulgulardan dermal geriakim bulgusunun
klinik evre gruplari arasinda anlamli farklilik g6sterdigi (sirasiyla; %0, %38,
0070) saptandi. Diger sintigrafik bulgularin, klinik evrelere gére dagiliminin
belirgin fark gostermedigi gorildi.

Sonug: Lenfddem, lenfatik sistemin fonksiyonel bozuklugu olup, klinik
evreleme ve tedavi ydnlendirmede objektif kriterlere ihtiyac vardir.
Lenfosintigrafi fonksiyonel ve objektif biricik goriintiileme ydntemi olup
klinik evrelemeye ve tedavi takibine objektif katki saglar. Biz bu calismada
klinik evreleme ile en yiiksek korelasyon gdsteren bulgunun dermal geriakim
oldugunu saptadik. Calismamiz, tedavi takibi ile devam etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kronik lenfédem, lenfosintigrafi

gl

& \
Sekil 1. Grade 3 kronik lenfodem tanili hastaya ait lenfosintigrafi goriintiisii

[PS-013]

Tablo 1.

Bulgu '{ri]i;n32]:«lstalar I((r:r‘(;l)( evre 1 I((r:i=n1ilé]evre 2 I((r:i=n1ilg)evre 3 b (1-2) p (2-3) p (1-3)
Dermal geri akim 13 (%037) 0 (%0) 6 (9038) 7 (%70) 0,035 on 0,002
Popliteal lenf nodu 3 (%09) 0 (%0) 3 (%19) 0 (%0) 0,17 0,15 -

Ana lenfatik kanal 6 (%17) 3 (%33) 2 (%12) 1 (%10) 0,21 0,85 0,21
Kollateral akim 8 (9023) 2 (%22) 4 (0/25) 2 (%20) 0,88 0,77 0,91
Erl‘;ﬁsr'nrgiq'e';”f nodiarinin 6 (%17) 1(%11) 3 (%19) 2 (0620) 0,62 0,94 0,60
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Neoadjuvan Tedavi Sonrasi Opere Rektum Kanserinde
FDG PET/BT'de Lokal Tiimor Heterojenitesinin Prognozu
Ongodrmede Yeri

Seda Gilbahar Ates', Giilin Ucmak’, Gilay Bilir Dilek?

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

2Sagik Bilimleri Universitesi, Dr. Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Tibbi Patoloji Klinigi, Ankara

Amac: Calismamizin amaci neoadjuvan tedavi sonrasi opere edilen
rektum adenokarsinom tanili hastalarda tedavi yanitini, progresyonu ve
mortaliteyi 6ngdrmede evreleme F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografide (PET/BT) primer tlimor tekstiir
ozelliklerinin yerini degerlendirmektir.

Yontem: Calismamiza 2014-2021 vyillarinda rektum adenokarsinom
nedeniyle evreleme F-18 FDG PET/BT yapilan, neoadjuvan tedavi sonrasinda
opere edilen 44 hasta dahil edilmistir. Retrospektif olarak cerrahi patoloji
sonuglari (timér grade, patolojik timor regresyon skoru, pT, pN, cerrahi
sinir pozitifligi, perinéral/lenfovaskiiler invazyon), hastalarin son izlem,
progresyon ve &liim tarihleri kaydedilmistir. PET/BT gorintilerinden
LifeX programi kullanilarak texture ve konvansiyonel PET parametreleri
[maksimum standart tutulum degeri (SUV_ ), SUV . metabolik timor
hacmi, total lezyon glikolizisi] %40 esik degeri kullanilarak elde edilmistir.
Parametreler Alict islem karakteristikleri analizinde Youden indeksi
kullanilarak gruplanmistir. Tedaviye patolojik yaniti 6ngoren faktorleri
belirlemek icin logistik regresyon analizi, progresyon ve mortaliteyi 6ngdren
faktorleri belirlemek icin Cox regresyon analizi yapilmistir.

Bulgular: Calismamizdaki 44 hastanin (yas ortalama + standart
sapmasi: 60,1+11,4) 26'si (%59,1) erkek, 18'l (%40,9) kadindir. Hastalarin
patolojilerinin 6'si (%13,6) misinz adenokarsinom, 2'si (%4,5) patolojide
miisin6z komponent icermektedir. Hastalarin 11" (%25,0) iyi differansiye,
17'si (%38,6) orta differensiye, 3'l (%6,8) az differansiye adenokarsinom
iken, 13'inde (%29,5) grade tanimlanmamistir. Hastalarin 23'G (%52,3)
pTis-2, 21'1 (%47,7) pT3-4; 35'i (%79,5) pNO, 8' (%18,2) pN1, 1'i (%2,3) pN2
ve 3'l (%06,8) cerrahi sinir pozitif bulunmustur. Kirk dort hastanin 3'ii (%6,8)
yalniz neoadjuvan RT, 41'i (%93,2) neoadjuvan KRT almistir. Neoadjuvan
tedavi sonrasi patolojik tlimor regresyonu skoruna gore hastalarin 28'i
(9%063,6) kotii yanit (yanitsiz/parsiyel), 15'i (%34,1) iyi yanit (tam/tama yakin)
olarak gruplanmistir. Medyan takip siiresi 29,9 (4,2-79,5) ay bulunmustur.
Takipte 9 (%20,5) hastada niiks, 8 (%18,2) hastada 6liim gerceklesmistir.
Multivariant logistik regresyon analizinde neoadjuvan tedaviye kotii yaniti
dngormede "GLCM-difference entropy” [p=0,004, odds orani (OR): 25,9,
gliven araligi (GA): 2,7-244,8] ve "GLCM-correlation” (p=0,045, OR: 6,8, GA:
1,04-44,3) tekstlr parametreleri bagimsiz risk faktorii olarak bulunmustur.
Cox regresyon analizinde cerrahi sinir pozitifligi (p=0,007, OR: 21,0, GA:
2,3-192,0) ile “conventional-intensity based energy” (p=0,002, OR:16,7,
GA: 2,8-98,7) ve "discretized-AUC-CSH" (p=0,029, OR: 5,1, GA: 1,2-22,2)
progresyonu ongormede; “GLSZM-LZLGE" (p=0,005, OR: 31,4, GA: 2,9-
340,1), "GLCM-normalized inverse difference” (p=0,005, OR: 31,4, GA: 2,7-
256,9) mortaliteyi ngérmede bagimsiz risk faktérii olarak bulunmustur.

Sonug: Rektum kanseri tanil hastalarda tedavi oncesi F-18 FDG PET'den
elde edilen tekstilir 6zellikleri neoadjuvan tedaviye yaniti, progresyonu ve
mortaliteyi ongérmede ve tiimor heterojenitesini belirlemede 6nemli bir
belirtec olabilir.

Anahtar Kelimeler: Rektum kanseri, F-18 FDG PET, tekstiir analizi, timor
heterojenitesi

[PS-014]

Antiandrojen Sonrasi Ga-68 PSMA PET/BT'de Hastalik
Seyri ile Uyumsuz SUV Degisimi Izlenen Lezyonlarin
Degerlendirilmesi

Serkan Unlii', Nazim Coskun’, Efnan Algin2, Muhammed Biilent Akinci2,
Seyda Turkélmez!3

1Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

2Saghik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Medikal Onkoloji Klinigi,
Ankara

3Ankara Yildirim Beyazit Universitesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amac: ikinci  nesil antiandrojen tedaviler (ADT) kastrasyona direncli
metastatik prostat kanserinde umut verici tedavi secenekleri olarak
glindemdedir. Bu tedavilerin prostat spesfik membran antijeni (PSMA)
ekspresyonunda artisa sebep olabildigi ve bu durumun Ga-68 PSMA pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) ile tedavi yanitinin
degerlendirilmesinde yanlis sonuclar dogurabilecedi diistintilmektedir. Bu
calismada ikinci nesil ADT sonrasi Ga-68 PSMA PET/BT'de hastalik seyri
ile uyumsuz standart tutulum degeri (SUV) degisimi izlenen lezyonlarin
incelenmesi ve bu uyumsuzlugun olasi nedenlerinin degerlendirilmesi
amaclanmaktadir.

Yontem: Mayis 2019-Aralik 2021 tarihleri arasinda enzalutamid veya
abirateron asetat tedavisi baslanan metastatik kastrasyon direncli prostat
kanseri hastalari retrospektif olarak tarandi. Tedaviden en fazla 6 ay
dnce ve tedavi baslangici sonrasi en fazla 12 ay icinde Ga-68 PSMA PET/
BT goriintiileme yapilan hastalar calismaya dahil edildi. Hastalarin klinik
seyirleri PCWG3 ve RECIST 1.1 kriterleri uyarinca progresif hastalik, stabil
hastalik ve regrese hastalik gruplarina ayrildi. Bazal PET gdriintiilerinde
en yiiksek maksimum (SUV,__ ) degeri izlenen en fazla 5 lezyon segmente
edilerek toplam 67 lezyonun kontrol PET g6riintistindeki SUV  degisimleri
hesaplandi. SUV degerinde en az %25 artma veya azalma olan lezyonlar
incelenerek hastalik seyriyle uyumsuz SUV degisimi gosteren lezyonlar
belirlendi.

Bulgular: Dahil edilme kriterlerini karsilayan 16 hastanin yas ortalamasi
7148 idi. Hastalarin 10'u abirateron asetat, 6'si enzalutamid kullanmisti.
Bazal PET'den tedavi baslangicina kadar gecen siire ortalama 1,3 ay, tedavi
baslangicindan kontrol PET'ye kadar gecen siire ortalama 4,1 ayd. Hastalarin
10'unda yapisal ve biyokimyasal progresyon, 1'inde stabil hastalik, 5'inde
yapisal ve biyokimyasal regresyon mevcuttu. Degerlendirilen 67 lezyonun
55'inde SUV degerinin %25'ten fazla degisim gosterdigi, 23 lezyonda
(%42) bu degisimin hastalik seyri ile uyumsuz oldugu goriildu. Abiraterone
tedavisi altinda uyumsuz lezyon gorilme sikhdinin (%55), enzalutamid
tedavisine kiyasla (%27) daha fazla oldugu dikkat cekti (p=0,034). Uyumsuz
lezyonlarda tedavi baslangicindan kontrol PET'ye kadar gegen siire (ortanca
3 ay), uyumlu lezyonlara kiyasla (ortanca 4 ay) daha kisaydi (p=0,014).
Tedavi baslangicindan kontrol PET'ye kadar gecen siiredeki azalmanin,
uyumsuz lezyon goriilme sikhginda artis ile iliskili oldugu goriildi (rolatif
risk: 0,68, %95 giiven araligi: 0,48-0,98, p=0,039).

Sonug: ikinci nesil ADT alan hastalarda PSMA ekspresyon diizeyinde artisin
yani sira, antiproliferatif etkiler nedeniyle kanser hiicre sayisinda azalma
goriilebilmekte ve bu siireclerin lezyon bazli SUV degisimlerindeki temel
belirleyiciler oldugu dustiniilmektedir. Bu hastalarda SUV degerlerindeki
degisimlerin her zaman hastalik seyri ile korele olmayabilecegi, 6zellikle
tedavi baslangici ile kontrol PET arasindaki siirenin kisa oldugu olgularda
hastalik seyri ile uyumsuz lezyon SUV degerleri goriilebilecegi goz oniinde
bulundurulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Abirateron, enzalutamid, Ga-68 PSMA PET/BT
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[PS-015]

Prostat Kanserli Olgularda Ga-68 PSMA PET/BT ile
Superscan Paterninin Tanisal Kantitifikasyonu

Elif Sahin Kitiik!, Refia Yukselturk?, Seyda Tiirkélmez2

1Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara

2Ankara Yildinm Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall,
Ankara

Amag: Ga-68 prostat spesfik membran antijeni (PSMA) PSMA pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografide (PET/BT) superscan gériiniimii
cok yaygin olarak tanimlanmamaktadir. Calismamizda Tc-99m MDP kemik
sintigrafisinde superscan goriinlimii olan prostat kanserli olgularda, Ga-
68 PSMA PET/BT'de kantitatif degerlendirme ile fizyolojik biyodagilim
bolgelerine ait referans degerler saptayarak superscan tanisal paterni
belirlemeyi amacladik.

Yontem: 2019-2021 tarihlerinde bdlimiimiizde kemik sintigrafisi ve
Ga-68 PSMA PET/BT goriintiilemesi yapilan prostat kanserli olgular
retrospektif olarak incelendi. iki gdriintiileme arasinda 3 aydan uzun siire
olan olgular dislandi. Toplam 97 hasta calismaya dahil edildi. Olgular
kemik metastaz yogunluguna gore normal (n=0), oligometastatik (n<4)
ve multimetastatik (n>3) olarak gruplandi. Multimetastatik olgular kemik
sintigrafisinde "superscan” goriinimi olanlar ve olmayanlar seklinde ikiye
ayrildi. Ga-68 PSMA PET/BT'deki normal biyodagilim bolgeleri olarak; sag
parotis, submadibuler ve lakrimal bez, mukoza (rosenmuller fossa diizeyi),
sag bobrek, duodenum, dalak ve karacigerin maksimum standart tutulum
degeri (SUV_ ) diizeyleri dlgiildii ve elde edilen degerler dogrultusunda
gruplar karsilastirildi. Her bir bolge icin alici islem karakteristikleri (ROC)
analizi ile kesme deder belirlendi. Verilerin analizi SPSS 21 programi ile
yapildi. Olgtimlerin gruplara gére farkhlik gésterme durumu Kruskal-Wallis
testi ile, kesme degeri hesaplanmasi ise ROC analizi ile incelendi.

Bulgular: Kemik sintigrafisinde superscan bulgusu olmayan multimetastatik
olgular ile oligometastatik ve normal olgularin kantitatif degerleri arasinda
anlamli fark bulunmadi ancak superscan bulgusu olan multimetastatik
olgularin normal biyodagilim bolgelerindeki SUV__ — degerleri diger (g
gruptan belirgin distikti (p<0,001). Ga-68 PSMA PET/BT gdriintiilerinde
multimetastatik olgularda superscan olanlari tespit etmek icin referans
olarak kullanilacak SUV__ kesme degerleri ROC analizi ile belirlendi (Sekil
1). Sekil 2'de kemik sintigrafisinde superscan izlenen ve izlenmeyen iki
multimetastatik olgu 6rnegi verildi.

Sonug: Ga-68 PSMA PET/BT'de superscan tanisinda aksiyel ve apendikiiler
iskelette yaygin metastatik lezyonlarda artmig PSMA ekspresyonu yani
sira parotis, submadibuler bez, lakrimal bez, bobrek, duodenum, dalak ve
karacigerde PSMA ekspresyonunda azalma oldugu gorilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, superscan, prostat kanseri
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Sekil 1. Ga-68 PSMA PET/BT'de normal biyodistriibisyon bélgelerine ait ROC egrileri

PSMA: Prostat spesfik membran antijeni, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi

b d

Sekil 2. Ust sirada kemik sintigrafisinde superscan izlenen multimetastatik olgunun
(), aksiyel kesitte parotis bezinde (a), MIP'de normal biyodagilim bélgelerinde (b) (tiikriik
bezleri, karaciger, bobrekler) azalmis Ga-68 PSMA akiimiilasyon goriilmektedir. Alt sirada
kemik sintigrafisinde fokal multimetastazlari olan olgunun MIP gériintiilerinde yaygin
kemik metastazlarina ragmen (e) normal biyodagiim bélgelerinde yiiksek Ga-68 PSMA
aktivitesi izlenmektedir

PSMA: Prostat spesfik membran antijeni, MIP: Maksimum intensite projeksiyonu
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[PS-016]

[PS-017]

PET/BT Gtirulntiilemesi Amaciyla Basvuran Hastalarin
Viicut Kitle Indeksi Degerlendirmesi

Gozde Mitevelizade, Ceren Sezgin, Yasemin Parlak, Elvan Sayit, Gul Gumser

Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Manisa

Amac: Gelismis ve gelismekte olan llkelerde giderek artan obezite
[viicut kitle indeksi (VKI) 30 kg/m?) beraberinde bircok saglk problemi
getirmekte ve mevcut hastaliklarin takibini ve prognozunu etkilemektedir.
Endometrium, meme, kolon ve prostat kanserleri basta olmak lizere bazi
malign hastaliklarin etiyolojisinde obezitenin yer aldigi bilinmektedir.
Bu calismada amacimiz son 1 yilda klinigimize basvuran, obezitenin bir
etiyolojik faktér oldugu malignite tamisi bulunan hastalarin VKi'lerini
degerlendirmektir.

Yontem: Calismamiza Aralik 2020- Arahk 2021 tarihleri arasinda klinigimize
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) cekimi icin
basvuran meme, endometrium, kolon ve prostat kanseri tanili hastalari
dahil ettik. Tam hastalarin viicut agirhgi (kg) ve boyu (m) 6lgildd, viicut
agirhginin (kg) boyun (m?) karesine béliinmesiyle VKi (kg/m?) hesaplandi.

Bulgular: Endometrium Ca tanili 47, meme Ca tanili 126, kolon Ca tanili 137
ve prostat Ca tanili 159 hastanin VKi'leri hesapland. Diinya Saglk Orgiitii
VKI Siniflamasi'na gére hastalar VKI <18,5 zayif, VKi: 18,5-24,5 normal,
VKi: 25,0-29,9 kilolu ve VKi >30,0 obez olarak gruplandirldi (Tablo 1).
Endometrium kanseri tanili hastalarin VKi ortalamasi 29,8, prostat kanseri
tamili hastalarin VKi ortalamasi 28,6 ve kolon kanseri tanili hastalarin VKi
ortalamasi 27,2 olarak hesaplandi. Meme Ca tanili hastalarin %89,7'si
normal kilonun Gstiinde olarak izlendi (VKi >25).

Sonug: Calismamizda elde ettigimiz VKi ortalamalarina baktigimizda zellikle
meme kanseri tanili hastalarin ¢ok biiyiik bir kisminin obez veya fazla kilolu
oldugunu saptadik. Calismamiza dahil etti§gimiz dért malignite grubunda da
ortalama VKi normalin istiinde olarak bulundu. Diyabet ve obezite iizerine
yapilan, 12 kanser tiiriiniin 175 Ulkedeki dagilimini ve kanser hastalarinin
10 yil 6nceye ait diyabet ve 1VKi prevalanslarini inceleyen genis kapsamli
bir calismada da artmis VKi'nin 6zellikle kolon, meme ve endometrium
kanserlerinden sorumlu oldugu gdsterilmistir. Yiiksek VKi ve diyabetin
kombine etkilerinin tiim kanser olgularinin %b5,7'sinden sorumlu oldugu
ancak tek basina kanser gelisimindeki etkisine bakildiginda obezitenin daha
biiyiik bir riske sahip oldugu belirtilmistir. Basta kardiyovaskiiler hastaliklar
ve kanser gelisimi icin risk faktorii oldugu bilinen obezite énemli bir halk
sagligr sorunudur ve 21. ylizyihn en énemli ve yaygin saghk sorunlarindan
biri olarak kabul edilmektedir. PET/BT cekilmek tizere klinigimize basvuran
hastalarin VKi sonuclari da bunu desteklemektedir. Sonug olarak obezite
ve neden olabilecegi hastaliklar acisindan toplum bilinclendirmesinin ¢ok
onemli oldugunu disiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Viicut kitle indeksi, obezite, kanser, PET/BT

Tablo 1. Calismaya dahil edilen hastalarin viicut kitle indeksi

siniflandirmasi

Tan VKi <25 | VKi 25-29,9 | VKi =30 | Toplam
Endometrium Ca 13 (9%27,7) 12 (%25,5) 22 (9046,8) | 47
Meme Ca 13 (%10,3) | 51 (0040,5) 62 (0049,2) | 126
Kolon Ca 48 (0035) 54 (%39,4) | 35 (%256) | 137
Prostat Ca 37 (0233) | 75 (047,1) | 47 (%29,6) | 159

VKi: Viieut kitle indeksi

Kolon Kanserinin Preoperatif PET/BT Verilerinin
Histopatolojik, Radyolojik Verilerle ve Tlimor
Lokalizasyonuyla lliskisi

Biisra Ozdemir!, Burak Giinay?, Fatma Selin Soyluoglu', Ulkii Korkmaz',
Cihan Aydin’

"Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Edirne
2Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Edirne

Amag: Kolon kanseri 3. siklikla saptanan kanser tipi olup kansere bagli
oltimlerde 2. siradadir. Kolon kanserinde pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) evrelemeye katki saglayarak tedavi seciminin
belirlenmesinde, tedavi yaniti belirlenmesinde, niiks sliphesinde yaygin
kullanilirken; tani ve evrelemede kullanimiyla ilgili net bir konsensus
bulunmamaktadir. Biz bu calismamizda preoperatif donemde kolon kanserli
hastalarda timor lokalizasyonu ile PET/BT parametreleri arasindaki iligkiyi
radyolojik ve histopatolojik bulgular esliginde inceleyerek prognoza
katkisini arastirdik.

Yontem: Ocak 2017-Aralik 2021 tarihleri arasinda kolon kanseri tanisi alan
763 hastanin verileri retrospektif olarak incelendi. Preoperatif donemde
PET/BT cekilen, ortalama yaslari 65,7+10,4 olan (59 erkek, 32 kadin)
histopatolojik ve radyolojik verilerine ulasilabilen hastalar calismaya dahil
edildi. Tim olgulardan primer tiimdre ait maksimum standart tutulum
degeri (SUV_ ), ortalama SUV (SUV _ ), metabolik tiimdr hacmi
(MTV), total lezyon glikolizisi (TLG) degerleri histopatolojik ve radyolojik
parametrelerle karsilastirildi. Istatistiksel analizde tanimlayici analizler,
coklu temelli ayirict analiz, Pearson korelasyon analizi, One-Way ANOVA
testi ve Student's t-testi yapildi.

Bulgular: Hastalarin 74'linde primer tlimor soldan, 17'sinde sag kolondan
koken almaktaydi. Primer tlimériin segment uzunlugu ortalama 59,51 mm
olarak hesaplanirken ortalama SUVmaks'I 19,51; SUVm'm'm 11,54; MTV'si
30,38 cm?® olarak hesaplandi. Tablo 1'de PET/BT parametrelerinin tlimér
lokalizasyonuna gore ortalama degerleri verilmistir. Sag kolon kokenli
kanserlerin SUV__ , SUV__ ve TLG degerleri sol kolon tiimdrlerine gére
istatistiksel anlaml olarak daha ytksekti (p=0,018, p=0,045 ve p=0,010).
Timorler perilezyonel yagli doku heterojenitesi varligina gore gruplandiginda
MTV ve TLG degerleri heterojenite olanlarda olmayanlara gore istatistiksel
anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur (p=0,017 ve p=0,032). Radyolojik
timor segment uzunlugu ile primer timér SUV_ ., SUV M1V, TLG
degerleri pozitif yonde anlamh korelasyon gostermekteydi (r= 0,3446, r=
0,3023, r= 0,5221, r= 0,457; p<0,05). Patolojik olarak kan damari invazyonu
bulunan ve bulunmayan tiimorler arasinda istatistiksel anlamli MTV farki
bulunmazken invazyonu olan grupta TLG degerleri anlamh olarak daha

yiiksek hesaplandi (p=0,014).

Tartisma: Sag ve sol kolon tiimorlerinin dnemli farkhhklar gdsterdigi
ve tek tip davramsa sahip olmadigi gdsterilmistir. Calismalarda PET/
BT parametrelerinin prognozla ve histopatolojik parametrelerle iligkisi
konusunda yeterince calisma yoktur. Kolon kanserinde PET/BT evrelemeye
katki saglayarak tedavi seciminin belirlenmesinde, tedavi vyaniti
belirlenmesinde, niiks siiphesinde ve marker vyiiksekligi durumlarinda
kullanilirken; tani ve evrelemeyle ilgili konsensus bulunmamaktadir.

Sonug: Calismamizda PET/BT parametreleri ile radyolojik ve histopatolojik
parametreler arasinda istatistiksel olarak anlamlilik saptanmistir. Kolon
kanseri tanisi alan olgularda pre-operatif PET/BT parametrelerinin prognoza
katkisi olacagini diislinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Kolon kanseri, preoperatif, PET/BT
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Sekil 1. Sag kolon (A) ve sol kolon (B) timériine ait MIP gériintiileri

MIP: Maksimum intensite projeksiyonu

Tablo 1. Tiimdr lokalizasyonuna gore ortalama degerler

Sag kolon Sol kolon
Sayl 17 74
SV, 24,7 18,4
SV 14,2 10
MTV 40,73 27,83
TLG 724.690 308.361
Segment uzunlugu (mm) 62 59
SUV_..: Maksimum standart tutulum degeri, SUV__ - Ortalama standart
tutulum degeri, MTV: Metabolik timor hacmi, TLG: Total lezyon glikolizisi

[PS-018]

Lenfoma Tanili Olgularda F-18 FDG PET/BT
Goriintiilemenin Ekstranodal Tutulum Alanlarini
Saptamaya Katkisi

Rahime Sahin, Mehmet Can Baloglu, Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan,
Esra Arslan, Nurhan Ergll, Tevfik Fikret Cermik

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

Amag: Ekstranodal lenfoma (ENL) terimi malign lenfoproliferatif hastaligin,
lenf nodlari ve lenfoid dokular disinda goriilmesidir. Lenfomalarin %25-
40'inda EN tutulumun gériilebildigi ve hemen tiim organlari tutabilecegi
bildirilmistir. Primer ENL genelde daha erken evrelerde saptanirken,
primer nodal tutulumlu hastaliga sekonder EN tutulum daha ileri evre
olarak degerlendirilmektedir. Non-Hodgkin ve Hodgkin lenfomalarin
evrelemesinde F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografinin (PET/BT) sensivite ve spesifitisesi %97-100, bu
oran EN tutulumun saptanmasinda ise 9%88-%7100 olarak bildirilmektedir.
Calismamizda lenfoma tanili olgularda ve EN ve/veya atipik tutulumlari
saptamada F-18 FDG-PET/BT'nin katkisini gostermeyi amacladik.

Yontem: Calismaya Ocak 2018-Ocak 2022 tarih araliginda klinigimizde
F-18 FDG PET/BT gorintiilemesi yapilmis 11 kadin (%55), 9 erkek (%45);

59,2+17,87 ortalama + standart sapma yas, histopatolojik olarak konfirme
ENL toplam 20 olgu dahil edildi. Hastalarin dalak, kemik iligi, karaciger,
diger solid organ ve stipradiafragmatik ve infradiafragmatik LN tutulumlan
raporlandi. ENL tutulumun izlendigi organ veya dokudaki maksimum
standart tutulum degeri (SUV__ ) hesaplandi. F-18 FDG PET/BT gériintiileri,
ilk basvuru sikayetleri ve diger konvansiyonel gériintiileme ydntemleriyle
birlikte degerlendirildi.

Bulgular: On (g (%65) diffliz biyiik B-hiicreli lenfoma, 2 (%10) folikler
lenfoma, 3 (%15) diisiik dereceli B-hiicreli lenfoma, 2 (%10) olgu periferik
T-hiicreli lenfoma tanisi aldi. Olgulara ait demografik ve klinik-histopatolojik
bulgular ile primer organ ve EN tutulum alanlari SUV__ bulgulari Tablo 1'de
prezente edilmistir.

Sonug: ENL tutulum gosterdigi organa bagli olarak degisim gostermekle
birlikte bircok farkli klinik bulgularla prezente olarak diger organlara ait
patolojileri taklit edebilir (Sekil 1). Hastaligi dogru bir sekilde saptayarak
cesitli organlarda FDG uptake'sinin fizyolojik ve benign patolojilerden
ayirt edebilmek icin ENL'nin degisken klinik bulgulari akilda tutulmalidir.
Klinigimizde F-18 FDG PET/BT'de saptanan histolojik olarak kanitlanmis
lenfoma olgularinda ENL'nin yorumlanmasindaki zorluklar gdstermek icin
EN tutulumluolgu serisi sunuyoruz.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, lenfoma, ekstranodal lenfoma

Sekil 1. Kirk yas kadin hasta, sol servikal kitleden histopatolojik inceleme sonucu yiiksek
gradeli biiyiik B-hiicreli lenfoma tanisi alarak F-18 FDG PET/BT gérintiilemesi yapildi. Sol
servikal bélgede yogun F-18 FDG tutulumu gésteren konglomere LAP'ler izlendi (A, B;
kisa ok) (SUV__ : 19,8). Ayrica sag meme Ust dis kadranda non-mass (C, D; kisa kesikli ok)
(SUV_ . 43), pankreas govdesinde yogun (E, F; uzun kesikli ok) (SUV__ :10,9), bilateral
bobreklerde diffiiz yogun (E, F; uzun ok) (SUVmaks: 14,5-16,8), sol overde ¢ok yogun F-18
FDG (G, H; ok bagi) (SUV__, : 19,2) F-18 FDG tutulumlari g6zlenerek DBBHL'nin ekstranodal
organ tutulumlari lehine degerlendirildi

FDG: Florodeoksiglukoz, SUV,  : Maksimum standart tutulum degeri, DBBHL: Diffiz
biyik B-hiicreli lenfoma
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Hasta Yas Cinsiyet Ekstranodal tutulum Histopatolojik tan: Primer organ Basvuru anindaki klinik

no alani tutulumu SUV__ | bulgu

1. 85 E Mide DBBHL 228 Karin agrisi

2. 82 K Tiroid DBBHL 62,2 Boyunda sislik

3. 55 K Tiroid DBBHL 73,46 Boyunda sislik

4. 53 K Adrenal bez BBHL 24,5 Terleme kilo kaybi

5. 52 E Karaciger Periferik T-hiicreli lenfoma 11,02 Karin agrisi

6. 73 K Humerusta kitle DBBHL 55 Omuzda sislik

7. 37 E Nazofarenks BBHL 43,2 ,t\:lf;r?ii;muwa’ burun

8. 73 E Dalak DBBHL 33 Sol ust kadranda agri

9. 25 E Santral sinir sistemi Agresif B-hticreli lenfoma 32,34 Bas agrisi, yirtime bozuklugu

10. 68 K ince bagirsak Zlealircnea;isiéi_khﬁcrfeli:zalir:faogn?teren distik 1,32 Karin agrisi

11. 60 E Orbita B-hticreli foliktler lenfoma 14,87 Gozde 6ne dogru itilme
Proliferatif indeksi diistik, non-germinal

12. 71 K Akciger merkez fenotipli dusuk gradeli B-hicreli | 5,96 Sirt agrisi, halsizlik
lenfoma

13. 81 K Endometrium DBBHL 34,06 Postmenapozal kanama

14, 59 E Adrenal bez BBHL 38,56 i§tah5|z||k, kilo kaybi

15. 35 K Mide Periferik T-hiicreli lenfoma 23.4 Kilo kaybi, hematemez

16. 77 E Parotiste kitle Foltikiler lenfoma 21,7 Parotiste ele gelen kitle

17. 33 K Bobrek DBBHL 25,43 Renal yetersizlik

18. 68 £ Rektus abdominis kasi :23\/2rgrlre;s(;tQikB(_ijgecrriﬂslizzig%nagésteren 157 Elatlrlen on duvarinda ele gelen

19. 57 K Adrenal bez DBBHL 13,51 Karin agrisi

20. 40 K Multipl organ DBBHL 43-19,8 Boyunda kitle, fasiyal paralizi

K: Kadin, E: Erkek, SUV__ - Maksimum standart tutulum degeri, DBBHL: Diffiz bliyiik B-hticreli lenfoma

[PS-019]

F-18 FDG PET/BT'de Diffiiz Azalmis Beyin FDG Tutulumu
ve Serebrum/Karaciger SUV__ Oraninin Sagkalima Etkisi

maks

Goksel Algin', Ozge Erol Fenercioglu!, Ediz Beyhan!, Gamze Tatar?,
Esra Arslan, Nurhan Ergl?, Tevfik Fikret Cermik’

1Saglik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Istanbul
2Saghk Bilimleri Universitesi, Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amag: Bu calismada, cesitli kanser tanilari bulunan hastalarda beyinde
diffiiz azalmis florodeoksiglukoz (FDG) tutulumunun genel sagkalim (0S)
ile olabilecek iliskisinin arastiriimasi amaclandi.

Yontem: Ocak 2015 ile Aralik 2021 arasinda evreleme, yeniden evreleme
ya da primer odak arama amacli F-18 FDG pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) yapilan ve diffliz azalmis FDG tutulumunun
saptandi§i 66 hastalik calisma grubu, ayrica benzer primer malignite ve

tlimor ylkid bulunan 132 hastalik kontrol grubu calismaya dahil edildi.
Calisma grubundaki hastalarin tamaminda aclik kan glikoz degeri 150 mg/
dL altinda olup ayrica bdbrek yetmezligi ya da hiperinsulinemik tutulum
paterni bulunan olgular ¢alismaya dahil edilmedi. Beyin bélgesinden tiim
serebrum girecek sekilde maksimum standart tutulum degeri (SUV )
olclildl. Karaciger metastazlar bulunan olgularda da dahil olmak tizere
karacigerin normal FDG tutulumunun izlendigi 5 farkli yerinden 1,5
cm® VOI cizilerek, ortalamasi alinarak normal karaciger SUV_ hesaplandi.
Serebrum/karaciger SUV _ orani (CLR) ve serebrum/mediastinal kan havuzu
SUVmaks orani (CMR) hesaplanarak bu semi-kantitatif parametrenin hastalar
arasindaki standardizasyonu saglandi. OS ile iliskili metabolik parametreleri
belirlemek icin tek degiskenli ve cok degiskenli Cox regresyon analizleri
kullanildi.

Bulgular: Beyinde diffiiz azalmis FDG tutulumu izlenen ¢alisma grubunun
medyan OS 34+5,3 giin, tlim hastalarin ise 256+18,3 gtin olarak hesaplandi.
CLR ve CMR calisma grubunda kontrol grubuna kiyasla istatistiksel olarak
anlamli disiik saptandi (p<0,001). Cox regresyon analizinde calisma
grubunda kontrol grubuna kiyasla CLR cut-off 3,35 alindiginda [p<0,001
hazard ratio (HR): 0,044; %95 giiven araligi (GA): 0,026-0,074] ve CMR
cut-off 4,86 alindiginda ise (p<0,001, HR: 0,087; %95 GA: 0,055-0,139)
hesaplandi. CMR ve CLR degerleri disiik olan hastalarda sagkalim daha
diistik saptandi.
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Sonug: Calisma grubunda izlenen fizyolojik serebral FDG tutulumundaki
diffiiz azalmanin onkolojik hasta grubunda OS i¢in bagimsiz bir prognostik
faktor olabilecegini bu calisma bulgularina gére diislinmekteyiz. Bu nedenle
onkolojik hasta grubu tiim viicut PET/BT gdriintiilemelerinde kafa tabani
yerine tlim beyin parankiminin goriintiileme alanina alinmasi ve PET
degerlendirilirken fizyolojik serebral FDG tutulum yogunlugunun da kotii
bir prognostik faktdr olmasi nedeniyle raporlanmasinin gerekli oldugunu
diistinliyoruz.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, sagkalim, beyin/karaciger orani,
beyin/mediasten orani

Flasard Fomsinn e patieras 1 2 Sarviva Punction e parseen | - 2

o
Medyan 05: ?l.‘:..
368 £ 26,7 glin I
P <0,001 e
" HR: 0,044
; %85 Ci: 0,026-0,074 ; .
i . coefficionts (8:-3,129 i
= 2 Medyan 05:
34 £5,3 giin
Panam e Vanam fgln]

Sekil 1. CLR cut-off 3,35, calisma grubu ve kontrol grubu Hazard fonksiyonu ve sagkalim
egrilerinin karsilastiriimasi

CLR: Serebrum/karaciger SUV.

maks

orani, SUV_ : Maksimum standart tutulum degeri

maks®

Sekil 2. Yetmis bir yas erkek hasta. Metastatik rektum kanseri nedeniyle tedavi alan
olgu. Nisan 2021 F-18 FDG PET/BT'de (A) serebral SUV,  : 22,54, karaciger SUV__ @ 4,21,
mediasten kan havuzu SUV__ : 2,77, CLR: 5,35, CMR: 8,13. Kasim 2021 F-18 FDG PET/
BT'de (B) ise serebral SUV,__ : 11,43, karaciger SUV, _ : 3,82, mediasten kan havuzu SUV__ :
2,5, CLR: 2,99, CMR: 4,57. Son PET/BT gériintiilemesinden 42 giin sonra hasta eksitus
gerceklesmis. Elli iki yas erkek hasta. Metastatik HCC nedeniyle takipli olgu. Aralik 2020
F-18 FDG PET/BT'de (C) serebral SUV  : 11,73, karaciger SUV__ : 3,07, mediasten kan
havuzu SUV__ - 1,53, CLR: 3,82, CMR: 6,35. Mart 2021 F-18 FDG PET/BT'de (D) ise serebral
SUV 16,21, karaciger SUV_ : 3,28, mediasten kan havuzu SUV__ : 1,7, CLR: 1,89, CMR:

maks® maks” maks”

3,65. Son PET/BT goriintiilemesinden 17 glin sonra hasta eksitus gerceklesmis

SUV._ - Maksimum standart tutulum degeri, CLR: Serebrum/karaciger Suv,

maks® aks

Serebrum/mediastinal kan havuzu SUV.__,_orani

maks

orani, FDG:
Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi, CMR:

[PS-020]

F-18 FDG-PET/BT'de Benign Prostat Hiperplazili
Hastalarda Kullanilan llaclarin Prostat Glandi FDG
Dagilimina Etkisi

Cihan Sin', Zibeyde Rana Kaya Doner?, Aysegil Aksu', Yunus Colakoglu?,
Burcak Yilmaz!

1Saghk Bilimleri Universitesi, Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Niikleer
Tip Klinigi, Istanbul

2Saghk Bilimleri Universitesi, Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Uroloji
Klinigi, Istanbul

Amag: F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) gériintiileme sirasinda hastalarin kullandigi
bazi ilaclarin cesitli dokularda FDG dagilimini ve tututlumunu etkiledigi
bilinmektedir. Bu ¢alismada, benign prostat hiperplazisi (BPH) tanisi ile
takipli hasta grubunda alfa bloker kullaniminin prostat glandinda F-18
FDG dagilimi ve maksimum standart tutulum degeri (SUV ) parametresi
lzerine etkisini degerlendirmek amaglanmustir.

Yontem: Klinigimizde Kasim 2021-Aralik 2021 tarihleri arasinda kanser
tanisi ile basvurmus ve F-18 FDG PET/BT cekimi standart PET/BT protokolii
ile uygulanmis erkek hastalar retrospektif olarak tarandi. Prostat glandi
malignitesi, primer pelvis kaynakli malignite, pelvik radyoterapi 6ykusii ve/
veya metastatik pelvik lenf nodu olan hastalar ¢alismaya dahil edilmedi.
Herhangi bir zamanda prostat glandina bagl sikayetler nedeni ile ilag
kullanmamis hastalar kontrol grubu (KG) olarak kabul edilirken BPH nedeni
ile en az 3 aydir devamli alfa-adrenoreseptor antagonisti/5-alfa rediiktaz
inhibitord ilac kullamim Gykist bulunan hastalar hasta grubu (HG) olarak
kabul edildi. Her iki grupta prostat glandi SUV_ degeriile en belirgin pelvik
lenf nodu SUV,__ degerleri (SUV_, -P ve SUV__ -LN) tecriibeli bir niikleer
tip hekimi tarafindan hesaplanarak gruplar arasi farkliliklar bagimsiz t-test
ve Mann-Whitney U testi ile karsilastirildi. p<0,05 istatistiksel olarak
anlaml kabul edildi.

Bulgular: HG grubunda 25 erkek hasta (yas ortalamasi: 70+10 yil; aralik:
47-90 yil) ve KG grubunda 37 erkek hasta (yas ortalamasi: 58+12 yil;
aralik: 34-78 yil) meveuttu. HG'de SUV__ -P ortalama 3,6+1,6 (ortanca:
2,0, aralik: 1,0-8,5) iken SUV,_~N ortalama 1,5+0,6 (ortanca: 1,4, arahk:
0,7-2,9) olarak hesaplanmistir. KG'de SUV__, -P ortalama 2,6+0,9 (ortanca:
2,6, aralik: 1,1-4,5) iken SUVmaks_LN ortalama 1,2+0,4 (ortanca: 1,2, aralik:
0,6-2,4) olarak saptanmistir. SUDmaks-P'de gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptandi (p: 0,010, egri altinda kalan alan: 0,695,
0,562-0,827, %95 giiven araligi). Ayrica SUVmakS-LN'de de gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik elde edildi (p=0,035).

Sonug: Prostat glandinda izlenen FDG tutulumlarn benign-malign
patolojilere bagli olabilecedi gibi normal prostat glandinda da FDG
dagiliminda heterojenite izlenebilmektedir. BPH'de semptomlari hafifletmek
amaci ile kullanilan alfa-adrenoreseptér antagonisti/5-alfa rediiktaz
inhibitorii ilaclarin ve/veya BPH'nin prostat glandinda ve pelvik LN'de
FDG aktivite dagilimini etkiledigi gosterilmistir. F-18 FDG PET/BT ¢ekimi
Oncesinde anamnez alinirken bu ilaclarin kullanim bilgisinin sorgulanmasi
raporlama ve klinik ydnlendirme agisindan 6nemli olup yalanci pozitif
sonuglarin 6niine gecilmesi saglanabilir. Daha genis serilerde prospektif
calismalar ile bulgularin desteklenmesi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG, pozitron emisyon tomografi, benign prostat
hiperplazisi, 5-alfa rediiktaz inhibitori
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Sekil 1. Hasta grubunda prostat glandinda fokal F-18 FDG tutulumu (kirmizi ok ile)
izlenen hasta (A. PET g6rinttst, B. BT géruntist, C. PET/BT fiizyon goriintiisi). Kontrol
grubunda prostat glandinda patolojik F-18 FDG tutulumu secilmeyen hasta (D. PET
gorintisu, E. BT goriintisi, F. PET/BT flizyon goriintisi)

FDG: Florodeoksiglikoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi

[PS-021]

Timik Epitelyal Tiimorlerde Ga-68 DOTATATE PET/BT
Goriintiileme

Caner Civan', Zeynep Gézde Ozkan', Berker Ozkan2, Emine Géknur Isik?,
Duygu Has Simsek!, Adnan Aydiner3, Murat KaraZ, Yasemin Sanli’,
Serkan Kuyumcu', Alper Toker?2

1stanbul Universitesi, istanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul

2fstanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Gogiis Cerrahisi Anabilim Dal,

Istanbul

3fstanbul Universitesi Onkoloji Enstitiist, Tibbi Onkoloji Anabilim Dal, Istanbul

Amag: Timik epitelyal timorlerde Ga-68 DOTATATE pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) goriintiileme ile somatostatin
reseptor (SSTR) ekspresyonu aviditesini viziiel ve semikantitatif PET
parametreleri ile degerlendirmek ve oktreotid tedavisine aday hastalari
secme kriterlerini belirlemek amaglanmistir.

Yontem: Nisan 2012-Ocak 2021 tarihleri arasinda Ga-68 DOTATATE
goriintiilemesi bulunan 27 niiks timoma tanili hasta retrospektif olarak
incelendi. Vizuel degerlendirme ile birlikte herhangi bir lezyonda
tutulum olmamasi (negatif), tiim lezyonlarin tutulum gostermesi
(pozitif) ve lezyonlarin bir kisminda tutulum izlenirken bir kisminda
tutulum olmamasi (miks) olarak hastalar l¢ grupta incelendi. Vizuel
skor olarak Krenning skor (KS) (0: Tutulum yok, 1: Cok dstk tutulum,
2: Karacigerle esit tutulum, 3: Karacigerden vyiiksek tutulum, 4:
Dalaktan yiiksek tutulum) kullanildi. KS 0 veya 1 olan hastalar SSTR
negatif olarak kabul edildi. Lezyon bazli degerlendirmede lokal niiks,
intratorasik metastaz ve ekstratorasik metastaz bulunmasi ve lezyonlarin
maksimum standart tutulum degeri (SUV,__ ) degerleri hesaplandi. Ug ay
icinde F-18 florodeoksiglukoz (FDG) gériintiilemesi bulunan hastalarin
da benzer sekilde lokal niiks, intratorasik ve ekstratorasik metastatik

lezyonlarin SUV__
ile karsilastirildi.

degerleri hesaplandi ve Ga-68 DOTATATE sonuclari

Bulgular: Calismaya dahil edilen hastalarin (n=27, erkek n=12, %44) primer
patolojileri B1 (n=2), B2 (n=4), B3 (n=4), miks tip B1-B2-B3 (n=1) ve timik
karsinom (n=8) idi. Sekiz hastanin subtip patolojisine ulasilamadi. Primer
tani anindan PET/BT gériintiilemeye kadar gecen zaman ortanca 4 yil idi.
KS sirasiyla 0 (n=9), 1 (n=8), 2 (n=5), 3 (n=4) ve 4 (n=1) idi. SSTR negatif
grupta (n=17) ortalama SUV__ 1,89 (0-3,6), SSTR pozitif grupta (n=10)
ortalama SUV . 9,7 (5,5-15,3) idi ve iki grup arasinda istatistiksel olarak
anlamh fark mevcut idi (p<0,0001). Ga-68 DOTATATE goériintiilemesinde 8
hastada (%30) tiim lezyonlar SSTR ekspresyonu gostermekte iken 2 hastada
(%7) miks tutulum mevcuttu. SSTR pozitif grupta lokal niiksti bulunan 5
hastada (%50) ortalama SUV__ degeri 7,6 (3,2-11,6), intratorasik metastaz
(n=10, %100) ortalama SUV_,  dederi 9,3 (3,7-15,3) idi. Ekstratorasik
metastazi bulunan 4 hastada (%40) karaciger metastazi bulunan 1 hastada
SSTR ekspresyonu izlenmezken diger 3 hastada ortalama SUV__ 9,4 (aralik:
7,3-11,1). Es zamanli Ga-68 DOTATATE ve F-18 FDG goriintilemesi bulunan
7 hastanin SSTR negatif grupta (n=4) FDG SUV_, ortalama degeri 58
iken SSTR pozitif grupta (n=3) FDG SUV . ortalama degeri 11,2 idi. SSTR
pozitifligi bulunan 10 hastaya (%37) oktreotid tedavisi baglanmisti, bu grup
icerisinde toplam 3 hastaya Lu-177 DOTATATE tedavi verildi.

Sonug: Timik epitelyal tiimorlerde lokal ileri veya metastatik hastalikta
ikinci basamak tedaviler arasinda niikleer tip goriintiileme ydntemleriyle
oktreotid aviditesi tespit edildikten sonra oktreotid tedavisi 6nerilmektedir.
Oktreotid aviditesini gdstermede glinimiizde "In-oktreotid gdriintiileme
yerini Ga-68 DOTATATE'ye birakmis olup hasta secimi giivenilir bir sekilde
yapilabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 DOTATATE, Lu-177 DOTATATE, SSTR, timik
epitelyal tlimor

[PS-022]

Diisiik Risk Grubundaki Diferansiye Tiroid Kanseri
Hastalarinda RAI Ablasyon Tedavi Dozlarinin
Karsilastiriimasi

Seray Saracodlu, Osman Guven, Giindizalp Bugrahar)l Babacan,
Savas Karyagar, Sevda Saglampinar Karyagar, Tamer Oztilker

Saglik Bilimleri Universitesi, Prof. Dr. Cemil Tascioglu Sehir Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amagc: Calismamizin amaci, American Thyroid Association 2015 (ATA)
kriterlerine gore dusilik risk grubunda olup radyoaktif iyot ile ablasyon
(RAI) tedavisi almis olan diferansiye tiroid kanseri (DTC) hastalarinda, 30
veya 50 mCi RAI ile 100 mCi RAI ile ablasyon sonrasi tedavi yanitlarinin
karsilastirimasidir.

Yontem: 2016 Subat ile 2018 Agustos aylari arasinda, total tiroidektomi
operasyonu sonrasi klinigimizde RAI ablasyon tedavisi almis olan 100 hasta
(97 hasta papiller, 3 hasta folikiiler tip DTC) bu retrospektif calismaya dahil
edildi. Diistik risk grubunda, metastatik lenf nodu pozitifligi ve preablatif
antitiroglobulin pozitifligi olmayan DTC hastalari RAI ablasyon dozlarina
gore diisiik doz ile (30-50 mCi) grup 1 ve yiiksek doz (100 mCi) grup 2 ile
ablasyon yapilmis olanlar seklinde 2 ayri gruba ayrildi. Calisma grubundaki
hastalarin 54'Gi 30 veya 50 mCi RAI (6 hasta 30 mCi ve 48 hasta 50 mCi) ile
ablasyon yapilmis hastalar iken 46'st 100 mCi RAI almis olan hastalardan
olusuyordu. Birinci ve lclincli yil tedavi yaniti durumlarina gore 2 grup
hastanin sonuglari karsilastirildi.

Bulgular: Grup 1'de 7 T1a, 38 T1b, 8 T2, 1 T3 evre hasta mevcut iken, grup
2'de ise 3 T1a, 21 T1b, 19 T2, 3 T3 evre hastalik mevcut idi. Grup 1'de 25
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hastada tek, 29 hastada multisentrik odak mevcut iken grup 2'de 23 hastada
tek, 23 hastada multisentrik odak mevcuttu. Primer tlimor capi grup 1
hastalarda 21,62+7,39 (4-45) mm iken grup 2'de 23,11+12,69 (3-65) mm
idi. Preablatif serum tiroglobulin (Tg) degeri grup 1'de 1,81 (0,04-34) ng/mL,
grup 2'de 4,25 (0,05-82,55) ng/mL idi. Birinci yil tetkiklerine gore hastalarin
15'i belirsiz yanit olarak degerlendirilirken 85'inde miikemmel yanit elde
edilmisti. Bu hastalarin 3'U (%5,5) grup 1'de yer alirken 12'si (%26) grup
2'deydi. Uciincii yil takip bulgularina gore grup 1'de 1 hasta, grup 2'de 3
hasta belirsiz yanit olarak degerlendirildi. Her iki hasta grubunda da hicbir
hastada biyokimyasal yetersiz yanit veya niiks hastalik tespit edilmedi. Tedavi
yaniti ile RAI dozlari arasinda iliski olup olmadiginin arastiriimasi amaciyla
yapilan ki-kare analizinde, anlamli iliski oldugu tespit edildi (p=0,004). Grup
1 ve 2 arasinda tedavi yanitinda etkili olabilecek parametrelerin arastiriimasi
amaciyla yapilan Mann-Whitney U testinde sadece preablatif serum Tg
degerinin iki grup arasinda anlaml farka sahip oldugu gosterildi (p=0,010).
Birinci yil sonuclarina gére miikemmel yanit olan hastalarda serum Tg
degeri 2,14 (0,04-85,55) ng/mL olarak hesaplanirken belirsiz yanit grubunda
bu deger 6,21 (0,83-41) ng/mL olarak bulundu. Hastalarin uzun dénem
takiplerinde 3. yil tedavi cevabi verilerine dayanilarak her iki grup arasinda
tedavi yanitlari acisindan anlamli iliski olup olmadigini degerlendirmek
amaciyla ki-kare analizi yapildi ve istatistiksel olarak anlaml iliski olmadig
gorildi (p=0,73).

Sonug: ATA diisiik risk grubunda olup RAI ablasyon tedavisi planlanan DTC
hastalarinda, 30-50 mCi ile ablasyon giivenle uygulanabilir.

Anahtar Kelimeler: Diferansiye tiroid kanseri, radyoaktif iyot tedavisi

Tablo 1. Birinci yil tedavi yaniti

Miikemmel yanit Belirsiz yanit
30-50 mCi 51 3
100 mCi 34 12

Tablo 2. Uciincii yil tedavi yaniti

Miikemmel yanit Belirsiz yanit

30-50 mCi 53 1
100 mCi 40 6

N Minimum | Maximum | Mean | Std Deviation
Yas 100 19 75 4688 12,785
Tumar Capi 100 3.00 65,00 | 19,4000 10,68842
Preablatff Tiroglobulin 100 04 8255 65814 11,18530
WN#T; 100 10 | 226200 | 684179 239,63201
Binnci Yil Tg 100 04 80 ,0934 14537

Sekil 1. Calisma grubundaki hastalara ait stirekli degiskenler

[PS-023]

Diferansiye Tiroid Kanserlerinde Radyoaktif iyot Tedavisi:
Kayseri Sehir Hastanesi Deneyimimiz

Hiimeyra Genger!, Seyhan Karacavus', Fadime Demir?, Yasin Simsek?,
Saliha Karag6z Eren3, Ali Bayram#, Nail Ozhan®

1Saghik Bilimleri Universitesi, Kayseri Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim
Dali, Kayseri

2Saglik Bilimleri Universitesi, Kayseri Universitesi Tip Fakiiltesi, Endokrinoloji ve
Metabolizma Anabilim Dali, Kayseri

3Saglik Bilimleri Universitesi, Kayseri Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi
Anabilim Dali, Kayseri

4Saglik Bilimleri Universitesi, Kayseri Universitesi Tip Fakiiltesi, Otolarangoloji
Anabilim Dali, Kayseri

5Saglik Bilimleri Universitesi, Kayseri Universitesi Tip Fakiiltesi, Medikal Onkoloji
Anabilim Dali, Kayseri

Amag: Diferansiye tiroid kanserleri (DTK) en sik gérilen malign endokrin
tiimorlerdir ve tiim tiroid kanserlerinin %90'indan fazlasini olustururlar.
Radyoaktif iyot tedavisi (RAI), hipertiroidizmde ve iyi DTK'de kalinti tiroid
dokusunun ablasyonu ve/veya metastazlarinin tedavisinde cok yaygin
bir sekilde kullanilan iyi bir tedavi yontemidir. Bu calismada, klinigimize
Haziran 2018-0cak 2022 tarihleri arasinda tiroid kanseri nedeniyle basvuran
hastalarin tedavi secenekleri ile ilgili deneyimlerimizin paylasiimasi
amaclanmistir.

Yontem: Kayseri Sehir Hastanesi Nikleer Tip Klinigi'ne Haziran 2018-
Ocak 2022 tarihleri arasinda DTK nedeni ile basvuran hastalar retrospektif
olarak degerlendirildi. Hastalar bagvurularini takiben klinik, laboratuvar ve
histopatolojik 6zelliklerine gére American Thyroid Association kriterleri
baz alinarak diistik, orta ve yiksek riskli olmak tizere siniflandirildi. Tiroid
konseyi karari ile risk gruplarina gére tedavi modaliteleri belirlendi. 1-131
RAI tedavisi gerekli goriilen hastalara, yatakli Ginitemizde uygun dozlarda
radyontiiklid tedavileri uygulandi. Tedavi sonrasi 5-10. giinlerde postablatif
tlim viicut tarama calismalari yapildi.

Bulgular: DTK tamisi ile takipte olan 691 hasta degerlendirildi.
Olgular histopatolojik olarak 5 alt gruptan olusmaktaydi (223 papiller
mikrokarsinom, 341 papiller tiroid karsinom, 98 follikiiler tiroid karsinom,
20 Hurtle hiicreli karsinom ve 9 az DT karsinom). Bes yiiz kirk ti¢ hasta DTK
tanisini yeni alirken, 148 hasta lokal niiks ve/veya bolgesel-uzak metastaz
nedeniyle tekrarlayan tedavi icin basvurdu. Papiller mikrokarsinom tanisi
alan 96 hasta bilateral total tiroidektomi operasyonunu takiben 1-131 RAI
tedavisi verilmeden takip edildi. Bu hastalardan 5'i daha sonra niiks nedeni
ile 1-131 RAI tedavisi verilmek tizere klinigimize basvurdu. Radyoniiklid
tedavi icin uygun goriilen hastalarin 198'ine diisiik doz (30-50 mCi),
235'ine orta doz (50-150 mCi) ve 162'sine yiiksek doz (150-200 mCi) 1-131
RAI tedavisi verildi. Tekrarlayan dozlarda 1-131 RAI tedavisine direngli 5
hasta tirozin kinaz inhibitorii verilmek Ulizere medikal onkoloji klinigine
yonlendirildi.

Sonug: Klinik tecriibelerimize gore distik riskli hasta grubunda niiks ve/
veya bolgesel/uzak metastaz oraninin daha disiik oldugu gozlemlenmis
olup gtincel bilgiler isi§inda bu hasta grubunda radyoaktif iyot tedavisinin
secilmis hastalarda ve daha az dozda kullanilmasi gerekliligi sonucuna
varildi. Ancak hasta bazli tedavi yaklasimi ve yakin hasta takibinin 6neminin
de gdzoniinde bulundurulmasi gerektigi dustintldi.

Anahtar Kelimeler: Diferansiye tiroid kanseri, radyoaktif iyot tedavisi
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[PS-024]

COVID-19 ile iligkili Trombojenik Hastali§i Tanimlamada
Akciger Perfiizyon Sintigrafisinin Yeri

[lhan Sezgin, Ayse Rana Horal, Yigithan Okar, Reyhan Koroglu,
Burcu Esen Akkas, Muammer Urhan

Saghk Bilimleri Universitesi, Sultan 2. Abdiilhamid Han Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Istanbul

Amag: Koronavirlis hastali§i-2019 (COVID-19) enfeksiyonu akcigerlerde
alveol endotelinde hasar, mikroanjiyopati ve kapiller blokaj sonucu
tromboza ile hipoksik semptomlara neden olan, Akut solunum sikintisi
sendromuna (ARDS) ilerleyebilen bir hastaliktir. COVID-19 pnémonisi dispne
klinigi ve laboratuvar bulgularinda yiiksek C-reaktif protein (CRP) degerleri
ile birlikte, yliksek D-dimer seviyeleri ile ortaya cikmaktadir. Klinik ve
laboratuvar bulgulari pulmoner tromboemboli ile benzerlik gdstermektedir.
Calismamizin amaci dispne ve D-dimer yiiksekligi olan hastalarda, akut ve
subakut donemde COVID-19 pnémonisi zemininde, pulmoner tromboemboli
varhigini géstermede akciger perflizyon sintigrafisinin tanisal performansini
degerlendirmektir.

Yontem: Ulkemizde COVID-19'un tanimlandigi 2019 Mart-2021 Aralik ay
arasinda klinigimizde COVID-19 pnémonisi tanisiyla ayaktan takip ve tedavi
edilen hastalarin akciger perfiizyon sintigrafisi calismalari retrospektif
olarak tarandi. COVID-19; pozitif polimeraz zincir reaksiyonu (PZR) testi ve
bilgisayarli tomografide (BT) tipik radyolojik tutulum paterni (CO-RADS 5)
ile dogrulandi. Dogrulanamayan ve verilerine ulasilamayan hastalar ¢alisma
dist birakildi. On yedisi kadin, 22'si erkek olmak Uizere toplam 39 hasta
(yas araligi: 22-90) calismaya dahil edildi. Akciger perfiizyon sintigrafisi,
BT imajlari ile korele edilerek, uyumlu (match) ve uyumsuz (mismatch)
segmental defektler analiz edildi. Defekt sayisi ve biylikligli hastalarin
D-dimer ve CRP diizeyleri ile kargilastirildi.

Bulgular: Hastalar akut dénem (1. grup) ve subakut dénem (2. grup)
olmak tizere iki gruba ayrildi. 1. grupta (n=18, ortalama yas=64.8), akciger
perfiizyon sintigrafisi COVID-19 tanisinin ortalama birinci gliniinde cekildi.
2. grup (n=21, ortalama yas=59,4) COVID-19 sonrasi solunum problemleri
ile tetkik edilen D-dimer ve CRP'leri yiiksek hastalarda olusuyordu. Akciger
perfiizyon sintigrafisi ortalama 97. glinde (23-270 giin) ¢ekildi. Calismaya
alinan hastalarin  34'inde (%87,1) perflizyon defekti izlenmeyerek
pulmoner emboli ekarte edildi. Bes hastada (%12,9) ise BT'de izlenen
infiltrasyonlarla uyumlu diisiik olasilikli subsegmental hipoperfiizyonlar
izlendi. Gruplarin subanalizinde; 1. grupta dort hastada subsegmental
hipoperfiizyon saptandi (Sekil 1 ve 2). BT gériintiilerinde pndmonik
konsilasyonlar mevcuttu. On dort hastada normal perfiizyon bulgulari
mevcuttu (Sekil 3). 1. gruptaki hastalarin ortalama D-dimer diizeyleri 3,08
ng/mL ortalama CRP diizeyleri 81,33'tii. ikinci grupta hastalarin sadece
birinde subsegmental hipoperfiizyon izlenmis olup, BT'de bu alanda uyumlu
(match) konsolidasyonlar mevcuttu. Diger hastalarda perflizyon normaldi.
2. gruptaki hastalarin ortalama D-dimer diizeyleri 1,56 ng/mL ortalama CRP
diizeyleri 20,13'tl. Her iki grupta hipoperfiizyon varhgi ile D-dimer ve CRP
seviyeleri arasinda iliski saptanmadi.

Sonug: Calismamiz akciger perflizyon sintigrafisinin, ayaktan takip ve
tedavi edilen COVID-19 pndmonili hastalarda majér pulmoner emboliyi
ekarte etmede basarili ancak COVID-19 ile iliskili mikroanjiyopatik hastalig
tanimlamada katkisinin sinirh kaldigini diistindiirmistiir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, akciger perfiizyon sintigrafisi, D-dimer, CRP,
hipoperfiizyon perflizyon defekti

Sekil 2. Sag akciger tist lobda uyumlu hipoperfizyon

[PS-025]

Diferansiye Tiroit Kanserli Hastalarda Sodyum iyot
Simporter Proteininin Ablasyon Basarisi Uzerine Etkisi

Gézde Mitevelizade!, Nazim Emrah Koger2, Mehmet Reyhan3

'Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Manisa

2Baskent Universitesi, Adana Dr. Turgut Noyan Uygulama ve Arastirma Merkezi,
Patoloji Anabilim Dali, Adana

3Baskent Universitesi, Adana Dr. Turgut Noyan Uygulama ve Arastirma Merkezi,
Niikleer Tip Anabilim Dali, Adana

Amag: Tiroit karsinomlari endokrin sistemin en yaygin malignitesidir ve
endokrin sistem kanserlerinin yaklasik %90'in1 olusturur. Iyotun aktif
transport ile tiroit bezine alinmasi tiroit hormon sentezi icin ilk ve en 6nemli
basamaktir. Sodyum iyot simporter (NIS) (SLC5A5), tiroit follikil hiicrelerin
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bazolateral membraninda bulunan bir transmembran proteinidir ve aktif
transport ile iyotun hiicre icine alinmasini saglar. Tiroit kanserlerinde
tiroidektomi sonrasi ablasyon amaciyla verilen radyoaktif iyotun hiicre icine
alinmasinda da NIS &nemli bir role sahiptir. Bu ¢alismanin amaci diferansiye
tiroit kanserlerinde non-tiimoral dokuda NIS proteini varligi ve diizeyi ile
rezidli doku ablasyon basarisi arasindaki iliskiyi arastirmaktir.

Yontem: Bu calismada diferansiye tiroit kanseri tanisi ile radyoaktif iyot
tedavisi almis olan 1163 hastanin dosyasi retrospektif olarak incelendi. 100
mCi I-131 ile ablate olan ve olmayan hastalarin non-tiiméral dokularindaki
NIS ekspresyonlari, NIS'nin intraseliiler dagilimi, postablasyon iyot tarama
sintigrafisinde izlenen rezidii dokunun iyot tutulumu ve ablasyon basarisi
lizerine olan etkisi degerlendirildi. Calismaya 35 hasta dahil edildi.
Ablasyondan 6 ay sonra hastalara diagnostik tiim viicut iyot tarama
sintigrafisi yapildi. Postablasyon iyot tarama sintigrafisinde goriilen rezidi
tiroit dokusunun 6. ayda yapilan tanisal tiim viicut taramada izlenmemesi
tam ablasyon (Sekil 1A ve B), herhangi bir diizeyde radyoaktif iyot tutulumu
basarisiz ablasyon olarak kabul edildi (Sekil 1C ve D).

Bulgular: Retrospektif olarak yapilan bu calismaya ablate olan ve olmayan
27 kadin, 8 erkek toplam 35 hasta dahil edildi (ortalama yas: 44,17+12,9).
Bu hastalardan 21'inde ablasyon basarili, 14'linde basarisiz kabul edildi.
NIS ekspresyonu ile postablasyon iyot tarama sintigrafisinde izlenen
rezidii dokunun iyot tutulumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
iliski bulunmadi. Ablate olan ve olmayan gruplar arasinda karsilastirma
yapildiginda iki grup arasinda hem NIS ekspresyonlari ve hem de rezidii
tiroit dokusunun iyot tutulumu acisindan istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmadi [sirasiyla (p=0,308) (p=0,985)]. Ablate olan hastalarin
%47,6'sinda, ablate olmayan hastalarin %85,7'sinde sitoplazmada NIS
ekspresyonu izlendi (Sekil 2A). Sonug istatistiksel olarak anlamli bulunmadi
(p=0,139). Ablate olan hastalarin %52,4'linde, ablate olmayan hastalarin
%7'sinde bazolateral membranda NIS ekspresyonu izlendi (Sekil 2B). Sonug
istatistiksel olarak anlaml bulundu (p<0,05) (Tablo 1).

Sonuc: Sonug olarak calismamizda basarili ve basarisiz ablasyon gruplari
arasinda NIS ekspresyonu agisindan anlamli bir fark bulamadik, ancak DTC'de
NIS ekspresyonundan bagimsiz olarak NIS'nin bazolateral membranda
lokalize olmasinin ablasyon basarisinin temel belirleyicilerinden biri oldugu
sonucuna vardik.

Anahtar Kelimeler: NIS, diferansiye tiroit karsinomu, 1-131, ablasyon

A B
. =
: 3
e

C D

§cki| 1. (A) Ablasyon dozu tiim viicut iyot tarama sintigrafisi, bas-boyun spot gériinttsi;
boyunda yogun radyoiyot tutulumlar (TSH: 78,45 ulU/mL, Tg: 5,04 ng/mL, AntiTg: 11.46
IU/mL). (B) Ayni hastanin ablasyondan 6 ay sonra 5 mCi (185 MBq) 1-131 ile yapilan
tlim viicut iyot tarama sintigrafisi, bas-boyun spot goériintisi; rezidiiel/metastatik odak
saptanmayan sintigrafik calisma (TSH >100 ulU/mL, Tg <0,1 ng/mL, AntiTg <10 [U/mL). (C)
Ablasyon dozu tiim viicut iyot tarama sintigrafisi, bas-boyun spot goriintiisti; boyunda
yogun radyoiyot tutulumlar (TSH: 67 ulU/mL, Tg: 15 ng/mL, AntiTg >10 1U/mL). (D) Ayni
hastanin ablasyondan 6 ay sonra 5 mCi (185 MBq) 1-131 ile yapilan tiim viicut iyot tarama
sintigrafisi, bag-boyun spot gérintsi; boyunda submental alanda ektopik rezidi tiroit
dokusuna ait fokal 1-131 tutulumu (TSH: 135.3 ulU/mL, Tg: 1.24 ng/mL, AntiTg <10 IU/mL)

Sekil 2. (A) Nontiiméral tiroit dokusunda sitoplazmik sodyum iyot simporter (NIS)
boyanmasi (x200). (B) Nonttimoral tiroit dokusunda cok yogun membranéz sodyum iyot
simporter (NIS) boyanma paterni (x200)

Tablo 1. Her iki

hasta grubunda membranéz NIS ekspresyonu

(p<0,05*) (**ki-kare analizi)

Var Yok
11 (%52,4) 10 (%47,6)
13 (%093)

Toplam
21 (%100)
14 (%100)

Ablate olan grup

Ablate olmayan grup 1 (%7)
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[PS-026]

Bilinen Malignitesi Olmayan Hastalardaki Malignite
Siipheli Karaciger Lezyonlarinda FDG PET/BT'nin Etkinligi

Seray Saracoglu’, Filiz Oziilker!, Yasemin Gokden?, Safiya Cengiz',
Tamer Oziilker!

1Saghik Bilimleri Universitesi, Prof. Dr. Cemil Tascioglu Sehir Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Saghik Bilimleri Universitesi, Prof. Dr. Cemil Tasgioglu Sehir Hastanesi,
Gastroenteroloji Klinigi, Istanbul

Amacg: Calismamizin amaci, bilinen herhangi bir primer malignitesi olmayan
hastalarda radyolojik yontemlerle saptanan malignite kuskulu karaciger
lezyonlarinin metabolik karakterizasyonu ve primer malignite odaginin
saptanmasinda Florodeoksiglukoz (FDG) Pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografinin (PET/BT) etkinliginin arastirilmasidir.

Yontem: Agustos 2018-Ekim 2021 tarihleri arasinda merkezimizde
karacigerde malignite kuskulu lezyon saptanmis ve PET/BT gériintilemesi
yapilmis olan hastalarin medikal verileri retrospektif olarak incelendi.
Primer malignitesi bilinmeyen 32 hasta calismaya dahil edildi ve goriintiileri
yeniden degerlendirilerek PET/BT'nin primer lezyon saptanmasindaki
etkinligi arastirildi.

Bulgular: Calismamamiza dahil edilen 32 hastanin 6zellikleri Tablo 1'de
6zetlenmistir. Otuz iki hastadan 30'unda karacigerdeki lezyonlarin artmig
FDG tutulumu gésterdigi goriildi. Diger 2 hastanin patolojileri ise HCC idi.
PET/BT ile 26/32 hastada (%81) primer malignite saptandi, 5 hastada (%15)
ise primer odak bulunamadi. PET/BT ile belirlenen primer; hastalarin 8'inde
kolon, 4'tinde HCC, 4'Uinde pankreas, 4'inde mide, 2'sinde akciger,1'inde
0zofagus, 1'inde nazofarenks, 1'inde kolanjiyokarsinom, 1'inde ise akciger
ve kolon (Sekil 1) olarak dogrulandi. PET/BT ile primeri saptanamayan 5
hastanin takiplerinde 2'sinde HCC,1'inde pankreas malignitesi tespit edildi,
2'sinde primer odak saptanamadi. Bir hastada karacigerde safra yollari
komsulugunda manyetik rezonans (MR) ve PET/BT gdriintiilemelerinde
metastaz olarak yorumlanan lezyonlarin ERCP &ykiisii bulunan hastada
enfektif siireglere bagh oldugu, kolondaki yogun hipermetabolik odagin ise
tubulovilléz adenoma ait oldugu belirlendi (Sekil 2). Karaciger lezyonlarinin
ortalama SUV_ degeri 12,1 iken PET/BT ile primeri saptanabilen hastalarda
bu oran 12,8; saptanamayan hastalarda 8,5 idi. Primer saptanabilen
hastalarda primer lezyon ile karaciger metastazi SUV__ _degerleri arasinda
korelasyon izlendi (r=0,748, p=0,001).

Sonug: Primeri bilinemeyen maligniteler agresif bir gidisat izlemekle
birlikte, bazi ¢alismalar, primer tlimériin saptandigi hastalarda sagkalimin
daha yiiksek oldugunu goéstermistir. Hem anatomik hem fonksiyonel bir
goriintiileme olan PET/BT, hastanin daha kapsamli degerlendirilmesi ile
tedavide klinik 6nem saglayabilir. Li ve ark. tarafindan yapilan calismada,
hepatik metastazlarda PET/BT'nin primer lezyonu saptama orani %76,61 ve
primer bolgelerin ¢ogu gastrointestinal sistem (%56,86) olarak belirlendi.
Bizim calismamizda bu veriler ile uyumlu olarak, 26/32 hastada (%81)
PET/BT primer lezyonu saptadi ve 19/32 hastada (%59) primer malignite
gastrointestinal sistemdeydi. Primeri saptanabilen hastalarda primer lezyon
ile karaciger metastazi SUV__ degerleri koreleydi ve bu hastalarda karaciger
lezyonlarindaki ortalama SUV__  degeri, primer odagi saptanamayan
hastalara gére daha yiiksekti. Sonug olarak, PET/BT'nin primeri bilinmeyen
ve karacigerde malignite kuskulu lezyon saptanan hastalarda primer lezyon
ile olasi diger metastazlarin saptanmasinda giivenilir bir modalite oldugu
soylenebilir.

maks

Anahtar Kelimeler: Florodeoksiglukoz, pozitron emisyon tomogafi/
bilgisayarli tomografi, karaciger, neoplazm

Sekil 1. MR goriintiilerinde karacigerde metastaz saptanan 71 yasinda erkek hastada,
karacigerde saptanmis olan lezyon takiplerde yapilan biyopsi sonucunda akciger
metastazina baglanmakla birlikte cekilen PET/BT'de akciger malignitesine ek olarak primer
kolon malignitesi de tespit edildi. a, b: Akcigerde malign kitle ve metastatik lenf nodlari c,
d: Karacigerde ve adrenal bezde metastatik lezyonlar e, f: Kolonda ikinci primer malignite

MR: Manyetik rezonans

& - L
. Y

Sekil 2. MR gériintilemelerinde karacigerde sag lobda 5 cm gapli metastaz kuskulu
lezyon izlendigi icin FDG PET/BT cekilen 84 yasinda kadin hasta. a, b: Karacigerde safra
yollart komsulugunda PET/BT gériintiilemede metastaz olarak yorumlanan lezyonlar.
¢, d: Kolon ansinda yogun hipermetabolik malignite kuskulu odak. Bu odagin biyopsi
sonucunda tubulovilléz adenoma ait oldugu belirlendi e, f: 3 ay sonra gekilen PET/BT'de
karaciger lezyonlarinin spontan regrese oldugu izlendi ve ERCP 6ykiisti bulunan hastada
karacigerdeki goriintimlerin enfektif stireclere bagl oldugu belirlendi

MR: Manyetik rezonans, FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarl tomografi
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Tablo 1. Karaciger lezyonu tespit edilen hastalarin klinik 6zellikleri

Cinsiyet n (%)
Kadin 11 (%34,3)
Erkek 21 (9%065,7)
Yas ortalamasi 68,2 (52-90)
PET/BT oncesi radyolojik goriintiileme

BT 12 (%37,5)
MR 17 (%53,1)
USG 3 (%9,37)

10 (%31,25)
22 (%068,75)

Yalnizca karaciger lezyonu

Diger uzak metastaz

Lenf nodu 19 (%059,3)
Akciger 3 (%9,37)
Kemik 8 (%25)
Adrenal bez 3 (%9,37)
Peritonitis karsinomatoza 3 (%9,37)
intramuskiiler implant 1 (%3,12)

MR: Manyetik rezonans, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi,
USG: Ultrasonografi

[PS-028]

Ekstratemporal Lob Epilepsilerinde F-18 FDG PET/BT
Goriintiilemenin Degeri

Gamze Tatar, Aynur Ozen

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

Amag: Ekstratemporal lob epilepsilerinde epileptojenik odagi dogru
olarak belirleyebilmek multidisipliner yaklasimlara ragmen olduk¢a zordur.
Goriintiilemede kullanilan tanisal araglar epileptik odagin tespit edilmesinde
basarili sonuclar sergiler ve ozellikle manyetik rezonans goriintiileme
(MRG) bulgulari ile saptanamayan olgularda pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) gerekli ve faydali molekiiler goriintiileme
imkani sunmaktadir. Bu calismada amacimiz, ektratemporal lob epilepsisi
endikasyonunda florodeoksiglukoz (F-18 FDG) PET/BT ozellikleri ve
bulgularinin katkisini arastirmaktir.

Yontem: istanbul Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi Niikleer Tip
Klinigi'nde son 10 yilda ekstratemporal lob epilepsisi endikasyonu ile
anatomik ve fonksiyonel epileptik odak lokalizasyonu amacli F-18 FDG PET/
BT goriintiileme yapilmis olgular geriye doniik yeniden incelendi. Hastalarin
PET/BT calismalari F-18 FDG'nin standart 3,7 MBq/kg dozda intravenoz
uygulanmasindan 45-60 dakika sonra ilk olarak anatomik korelasyon ve
atenliasyon diizeltme amacl beyin BT cekiminin ardindan PET imajlari
alinarak tamamlandi. Hastalarin klinik, radyolojik ve diger tetkikleri ile F-18
FDG PET/BT bulgulari karsilastirilarak analiz edildi.

Bulgular: Yaslari 22-61 arasinda degisen (ortalama: 37,3) 8'i erkek, 4'i
kadin olmak Uzere ekstratemporal lob epilepsilerinde epileptik odak
tespiti endikasyonu amaciyla F-18 FDG PET/BT goriintiileme yapilmis
12 hastada, F-18 FDG beyin PET calismasinda viziiel degerlendirme ve
Neuro Q programi ile yapilan kantitatif analizde en sik parietal kortekste

(n=5) gortlmekle birlikte, frontal kortekste (n=4), Broca alaninda (n=4),
singulat kortekste (n=2) ve talamusta (n=1) FDG tutulumunda azalma
ve hipometabolizma izlenmistir. Bir hastada ise Alzheimer tip demans ile
uyumlu yaygin hipometabolik alanlara rastlanmistir.

Sonug: Klinik ve elektroensefalografi (EEG) bulgulari esas alinarak
epileptik nobetler baslangiclarina gére gruplandirilarak; Fokal baslangich
nobetler, Jeneralize baslangich nobetler ve Baslangici bilinmeyen ndbetler
seklinde siniflandirnlmistir. PET/BT incelemesinde, beyin metabolizmasinin
bir gostergesi olarak glikoz kullanimmin dl¢imi amach F-18 FDG
kullanilir. F-18 FDG PET/BT gdriintiilemesinde interiktal donemde epileptik
odagin isareti, azalmis glikoz metabolizmasidir. Genellikle epileptojenik
odaktan daha genis bélgede hipometabolizma goriilir. Cerrahi uygulama
diistiniilen olgularda, 6zellikle negatif MRG veya uyumsuz EEG bulgularinin
izlendigi hastalarda kullanimi 6nemlidir. Ekstratemporal lob epilepsilerinde
(%052-67), temporal lob epilepsisine kiyasla F-18 FDG PET/BT daha az duyarli
bulunmustur. Talamus ve ekstratemporal alanlara yayilan hipometabolizma
kotli prognoz belirtisi olarak kabul edilmektedir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG, PET/BT, ekstratemporal lob epilepsisi,
epileptik odak

Sekil 1a. MELAS sendromu ile takip edilen erkek hastada F-18 FDG Beyin PET/BT
calismasinda serebral atrofi ile uyumlu ventrikiller dilate gérlinimde izlenmistir. Sag
frontal kortekte, bilateral parietotemporal kortekste, bilateral posterior singulat kortekste,
talamusta ve sol inferior frontal kortekste hipometabolizma ile uyumlu F-18 FDG
tutulumda azalma tespit edilmistir

MELAS: Mitokondriyal ensefalopati laktik asidoz stroke benzeri epizodlar, FDG:
Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
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Sekil 1b. Neuro Q programi ile yapilan kantitatif analizde sag frontal kortekte, sol
inferior frontal kortekste, bilateral Broca alaninda, bilateral inferior parietal kortekste,
bilateral posterior singulat kortekste ve sol talamusta hipometabolizma goriilmektedir
(Z-skoru: -2,5/<-3).

[PS-029]

Gastrik Kanserlerde F-18 FDG PET/BT SUVmaks Degerleri ile
Histopatolojik HER-2 lliskisinin Degerlendirilmesi

Nahide Belgit Talay, Berkay Cagdas, Seyda Tiirkélmez

Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara

Amac: Kromozom 17 lzerinde kodlanan bir protoonkogen olan human
epidermal growth factor receptor-2'nin (HER-2) gastrik kanserlerde
kemoterapi direncine bagh kotli prognoz ve daha agresif hastalik formu ile
iliskili oldugu 6ne siiriilmektedir. Calismamizin amaci; mide kanserinde F-18
florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) parametresi olan maksimum standart tutulum degeri (SUV__ )
degeri ile HER-2 ekspresyonu arasindaki iliskinin degerlendirilmesidir.

Yontem: Klinigimizde Mart 2019 ile Aralik 2021 tarihleri arasinda Mide
Kanseri tanisi ile F-18 FDG PET/BT gdriintiilemesi yaptigimiz 433 hastayi
retrospektif olarak taradik. Primer evreleme amaci ile F-18 FDG PET/
BT goriintiilemesi yapilan ve HER-2 (Cerb B2) imminhistokimyasal
incelemesine ulasilan 73 hasta calismaya dahil edildi. Hastalarin PET/BT
bulgulari degerlendirilerek SUV _ degerleri ve HER-2 boyanma skoru, HER-
2/CEP-17 orani (17. kromozomun sentromerik bélgesindeki amplifikasyon)
incelendi. Bulgular SPSS programi ile istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 73 hastanin %73t erkek (n=53), %27'si
kadin (n=20) olup yas ortalamalari 60 idi. Lezyonlarin %45'i korpus yerlesimli
idi. Primer tlimor histopatolojisi %59 iyi diferansiye adenokarsinom, %14
kotu diferansiye adenokarsinom, %19 tash yiziik hiicreli adenokarsinom
ve %8 diger histopatolojikler tipler olarak belirlendi. HER-2 boyanma
paterni skorlamasina bakildiginda; 49 hastanin skor 0, 8 hastanin skor 1,
12 hastanin skor 2 ve 4 hastanin skor 3 oldugu goriildi. Floresan in situ
hibridizasyon (FISH) yontemi ile HER-2/CEP17 orani 24 hastada bakilmis
olup 18 hastada HER2/CEP17 orani 1,79'un altinda, 6 hastada ise 1,79'un
Gstlinde idi. Skor 0, 1 ve HER2 boyanma paterni skor 2 olan hastalarda
HER-2/CEP17 orani 1,79'un altinda olan hastalar HER-2 negatif ve bu oran

maks'

1,79'un Ustiinde olanlar ile skor 3 hastalar HER-2 pozitif olarak kabul edildi.
HER-2 negatif grupta 62 hasta, HER-2 pozitif grupta 11 hasta mevcut idi.
HER-2 negatif grupta (Sekil 1) ve pozitif grupta (Sekil 2) ortalama SUV
degerleri sirasiyla 10,249,1 ve 11,6+6,5 olarak bulundu. Calismamizda HER2
ile SUV_  degerleri arasinda istatiksel olarak anlamli iliski saptanmadi.
Calismamizin limitasyonu retrospektif olmasi ve HER-2 pozitif gruptaki

hasta sayimizin az olmasidir.

Sonug: Calismamizda gastrik kanserlerde rutin olarak yapilan HER-2
ekspresyonu ile F-18 FDG PET/BT SUV _ _degerleri arasinda anlamli bir
iliski saptamadik. Sonuglarimizin HER-2 pozitif olan hasta sayisinin az
olmasindan etkilenebilecegini diisiinerek calismaya olgu sayisini artirarak
prospektif olarak devam etmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, HER-2, gastrik kanserler

Sekil 1. HER-2 boyanma paterni 0 olan bir hastanin F-18 FDG PET/BT goriintiileri

FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi, HER-
2: Human epidermal growth factor receptor-2

Sekil 2. HER-2 boyanma paterni skoru 3 olan bir hastanin F-18 FDG PET/BT goriintiileri

FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi, HER-
2: Human epidermal growth factor receptor-2
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[PS-030]

Tedavi Almamig Kanser Hastalarinda Tiroit Fonksiyon
Testleri ile F-18 FDG PET/BT Parametreleri Arasinda Iliski
Var mi?

ihsan Kaplan, Canan Can, Halil Kémek, Ferat Kepenek, Hikmet Soylu,
Erkan Erdur, Cihan Giindogan

Saglik Bilimleri Universitesi, Diyarbakir Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Diyarbakir

Amagc: Tedavi almamis kanser hastalarinda hastalik yayginhgr ve F-18
florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) parametreleri [maksimum standart tutulum degeri (SUV__ ) ve en
yiiksek (Highest) SUV_ )] ile tiroit fonksiyon testleri (TFT) (TSH, FT4, FT3,
FT3/FT4 orani, AntiTG ve AntiTPO) arasindaki iliskiyi arastirmayi amacladik.

Yéntem: Mayis 2020-Kasim 2020 tarihleri arasinda klinigimizde metabolik
karekterizasyon ve evreleme amaciyla FDG PET/BT goriintiilemesi yapilan
179 hasta calismaya dahil edildi. Hastalar patoloji sonuclarina gére malign
ve benign olarak iki gruba ayrildi. Tiim hastalarin PET/BT ile es zamanli
tiroit fonksiyon testleri istendi. Tim primer lezyonlardan, malign hastalarda
lokal lenf nodu ve uzak metastazlardan SUV__ degerleri 6lglildl, her
hasta icin en yiiksek SUV__ _(Highest SUV__ ) degerleri kaydedildi. Benign-
malign gruplar arasinda, lokal lenf nodu metastazi varligi-yoklugu ve uzak
metastaz varli§i-yokluguyla tiroit parametreleri arasindaki iliski ve ayrica
PET/BT parametreleri ile tiroid fonksiyon testleri arasindaki iliski istatistiksel
olarak degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya katilan hastalarin histopatoloji sonuclari 53'linde
benign 126'sinda malign idi. Malign ve benign hastalar arasinda TFT
agisindan istatistiki anlamli farkhlik izlenmedi (p>0,05). Lokal lenf nodu
metastazi ile FT3/FT4 orani arasinda istatistiksel anlamli pozitif korelasyon
bulundu (r=0,462, p=0,045). Uzak metastaz ile yas, FT4 degeri, FT3/
FT4 orani arasinda istatistiksel anlamli korelasyon bulundu (sirasiyla; r=-
0,193, p=0,030, r=-0,221, p=0,013 ve r=0,241, p=0,007). Olim ile yas,
FT4 degeri, FT3/FT4 orani arasinda korelasyon izlenmis olup istatistiksel
olarak anlamli bulundu (sirasiyla; r=-0,280, p=0,002, r=-0,242, p=0,006 ve
r=0,245, p=0,005). Univariant logistic regresyon analizi ile uzak metastazi
olan hastalari 6n gormede; yas, FT4 degeri ve FT3/FT4 oran istatistiksel
olarak anlamli bulundu (sirasiyla or=0,977, p=0,046, or=0,172, p=0,008 ve
0r=0,957, p=0,005). Univariant logistic regresyon analizi ile yas, FT4 degeri
ve FT3/FT4 orani 6limi 6ngormede istatistiksel olarak anlamli bulundu
(sirasiyla or=0,947, p=0,004, or=0,223, p=0,042 ve or=3,970, p=0,006).
Multivariant logistic regresyon analizinde 6limii 6ngérmede yas bagimsiz
prognostik faktor olarak bulundu (or=0,949, p=0,018).

Sonug: Malign-benign lezyon ayirici tanisinda tiroit fonksiyon testlerinin
belirleyiciligi yoktur. TFT ile PET/BT parametreleri arasinda herhangi bir
istatistiki anlamli korelasyon izlenmezken, malign hastalikta 6zellikle FT4 ve
FT3/FT4 orani univariant analizde hastalik yayginligini ve 6limi 6n goren
fakorler olarak bulundu. Yas, 6limii 6ngdrmede bagimsiz prognostik faktor
olarak bulundu. Ancak tiroit hormonlarinin kanser hastalarindaki roli
ve PET/BT parametreleri ile iliskisine dair daha detayli calismalara ihtiyag
bulunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, SUV__ , tiroit hormon, malignite, uzak metastaz

maks'

Tablo 1. Vefat/sag 6n gormede logistic regresyon analizi

Univariate analysis Multivariate analysis

95% ClI for exp(B) 95% ClI for exp(B)

B OR Lower Upper p B OR Lower Upper p
Cinsiyet 0,160 1174 - - 0,748 - - - - -
Yas -0,054 0,947 3 94 0,004 -0,052 0,949 - - 0,018
TSH 0,024 1,025 0,01 131,00 0,772 - - - - -
FT4 -1,501 0,223 0,10 2,58 0,042 -1,189 0,304 - - 0,262
FT3 0,359 1,432 0,61 4,96 0,328 - - - - -
FT3/FT4 1,379 3,970 0,79 6,10 0,006 0,658 1,931 - - 0,300
AntiTG 0,010 1,010 1.71 3125,00 0,567 - - - - -
AntiTPO 0,003 1,003 5,08 515,10 0,666 — - — - -
Primer lezyon SUVmaks -0,018 0,982 1,20 91,17 0,295 - - - - -
Highest SUV__ -0,016 0,985 1.20 91,17 0,397 - - - - -
Cl: Giiven araligi, OR: Odds orani, TSH: tiroit stimtilan hormon, AntiTG: Anti tiroglobulin, TPO: Anti tiroit peroksidaz antikor
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[PS-031]

Gestasyonel Trofoblastik Neoplazi Tanili Hastada Hizl
Gelisen Akciger Metastazlarinin F-18 FDG PET/BT ile
Saptanmasi

Gozde Miitevelizade, Gul Glimser, Elvan Sayit

Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Manisa

Amag: Gestasyonel trofoblastik hastalik (GTH), mol hidatiform (tam ve
parsiyel), invazif mol, koryokarsinom ve plasental site trofoblastik timdorden
olusan, etiyolojisi belirsiz bir durumdur. Trofoblastik dokunun anormal
proliferasyonundan kaynaklanir. Tani, klinik degerlendirme, seri kantitatif
B-hCG titreleri ve gorlintileme yontemlerini kapsayan multimodalite
yaklasimina dayanmaktadir. Gestasyonel trofoblastik neoplazi (GTN)
GTH'lerin malign formu olup metastaz ile karsimiza ¢ikabilir. Pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografinin (PET/BT) etkinligi ve niiks
veya metastatik hastaligin degerlendirilmesindeki yeri heniiz net olmamakla
birlikte GTN tanisi ve takibinde diger malignitelerde oldugu gibi giderek
artan degere sahiptir. Olgumuzda hizl gelisen akciger metastazlari bulunan
GTH tanili hastada F-18 FDG PET/BT'nin Gnemini paylasmak istedik.

Olgu: Kirk sekiz yasindaki kadin hasta 15 gilindlr devam eden vajinal
kanama nedeniyle jinekoloji poliklinigine basvurmus, abortus tanisi ile
kiiretaj yapilmis ve mol hidatiform tanmisi almistir. Takiplerinde giderek
yiikselen B-hCG degeri (271.400 mlU/mL —36.806 mIU/mL —106.081
mlU/mL) izlenen hastaya pelvik manyetik rezonans (MR) ve batin-toraks
BT yapilmistir. MR'de uterin kavite icerisinde yaklasik 8 cm uzunlugunda
yumusak doku intensitesinde ve tamamen hemorajik alanlar iceren fetiis
benzeri bir olusum goriildiigli raporlanmistir. Toraks BT normal olarak
degerlendirilmistir. Hastaya konsey karari ile total abdominal histerektomi-
bilateral salpingoooferektomi (TAH-BSO) planlanmis ve operasyon éncesi
PET/BT ile sistemik tarama yapilmasi kararlastirilmistir. Toraks BT ve pelvik
MR'den yaklasik 1 ay sonra bolimiimiizde yapilan F-18 FDG PET/BT
goriintiilerinde "Boyutlar biiylik olarak izlenen uterus icerisinde yaklasik 5
cm ¢apa ulasan heterojen dansiteli diizensiz sinirli lezyon alani [maksimum
standart tutulum degeri (SUV__ : 6,0)]” tanimladik (Sekil 1). Ek olarak, 1
ay Onceki toraks BT'de izlenmeyen biiyligii 10x9 mm boyutlarindaki yaygin
akciger metastazlari saptadik (SUVmakS:1,8) (Sekil 2). Hastaya TAH-BSO yapildi
ve patoloji sonucu Gestasyonel Trofoblastik Neoplazi olarak belirtildi. Hasta
onkoloji klinigi takibine girdi ve sistemik tedavi karari verildi.

Sonug: Gestasyonel trofoblastik hastalik ve GTN oldukg¢a nadir goriilen
durumlar olup, sistemik tarama gerektirmektedir. Yapilan calismalar uzak
metastaz tespitinde ve kemoterapi sonrasi tedavi yanitinin izlenmesinde
F-18 FDG PET/BT'nin giderek artan degere sahip oldugunu gostermektedir.
Olgumuzda PET/BT, konvansiyonel goriintiileme yontemlerinde izlenmeyen
metastazlarin tespiti ile hastanin yonetiminde belirgin fayda saglamistir.

Anahtar Kelimeler: Gestasyonel trofoblastik hastalik, metastaz, F-18 FDG
PET/BT

Sekil 1. MIP (maximum intensity projection), Pelvis BT ve PET/BT fiizyon gériintiilerinde
uterus icerisinde hipermetabolik lezyon alani (ok)

BT: Bilgisayarli tomografi, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi

(DL

Sekil 2. 1. Sira Toraks BT goriintiilerinde metastatik nodil izlenmedi. 2 ve 3. Sira 1 ay
sonra yapilan PET/BT fiizyon ve BT goriintiilerinde her iki akcigerde metastatik noduler
lezyonlar

PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi

[PS-032]

Meme Kanserinde PET/BT'deki Koroner Kalsifikasyonlarin,
Tedavi Ihtiyaci ve Sol Ventrikiil SUV_ Degerleri ile
Iligkisi

Bahadir Ekici, Ulkii Korkmaz, Fatma Selin Soyluoglu, Gulay Durmus Altun

Trakya Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Edirne

Amac: Meme kanseri (MK), en sik goriilen kanserdir.Gelisen tedavilerle
yasam siresi artarken, kardiyolojik komplikasyonlar yeni bir sorun
ortaya c¢ikarmistir. Antikanser tedavi kaynakh riskin belirlenmesi, tedaviyi
diizenleyip potansiyel faydalari tartmasi gereken klinisyen icin énemlidir.
Bilgisayarli tomografide (BT) saptanan koroner kalsifikasyonlarin (KK),
koroner risk tahmininde Firmingham skorlamasi'ndan basarili oldugunu
bildirilmektedir. SCCT/STR kilavuzlari, rutin toraks BT'de KK varhgmnin
bildirilmesini 6nermektedir. Klasik KK skorlamasinda yéntem, BT verilerinin
elektrokardiyografi (EKG) ile senkronize edilmesi ile alinan gériintiilerden
hesaplanan Agaststone skorlamasidir. Oysa kanser taramalari da dahil, klinik
kullanimdaki BT goriintilerinin cogunlugu non-gateddir. Yakin zamanda
non-gated BT ile yapilan semi-kantitatif KK degerlendirmesinin, kardiyak
riski belirlemede etkinligi gosterilmistir. Florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografinin onkolojik yonetime katkisi
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yaygin kabul gdrmektedir. BT kesitlerindeki KK'nin klinik anlamliligini
arastiran calisma ise cok azdir. Bu calismada, MK'li kadinlarda PET/BT'de
saptanan KK'ler ve bunlarda takip stiresinde olusan degisimin, ilgili miyokart
dokusundaki metabolik belirtecler ve kardiyak koruyucu tedavi ihtiyaci ile
iliskisini arastirmak amacland.

Yontem: 01 Ocak 2014-31 Aralik 2018 tarihleri arasinda CD-50 ICD koduyla
yapilan 1273 goriintiilemeden, dahil etme kriterlerine uyan 62 hastanin
goriintiileri arsivden cekilerek KK ve metabolik parametreler degerlendirildi
(Sekil 1). Kardiyak tedavi bilgisine hastane kayit sisteminden ulasildi.
Standart BT kesitleri, gorsel olarak analiz edildi. Semikantitatif skorlamada
Weston skoru'na uygun viziiel skala kullanildi.

Bulgular: Ortalama yas 55,2 ve goriintlilemeler arasinda gecen ortalama
slire 22 ayd1. Baslangicta ortalama Weston skoru: 1,1; hedef duvarlardaki
ortalama maksimum standart tutulum degeri (SUVmaks) degerleri ise
anterior: 4,6; lateral: 5; septum: 4,2 ve inferior: 4,8 idi. Takipte hastalarin
%21'inde kardiyak tedavi gerekti. %79 hastada koruyucu tedavi gerekmedi.
Tedavi 6nce ve sonrasinda sol ventrikiil SUV - degerleri arasinda anlamli
fark yoktu ve higbir duvarin SUV__ degeri Weston skoru ile iliskili degildi.
Koruyucu tedavi gereken grupta, gerekmeyenlere gére baslangic Weston
skoru yuksekti (0,8'e 2,1) (Sekil 2). Tedavi gerekmeyen grupta Weston skoru
0-1 olanlarin orani %67 iken, tedavi gereken grupta sadece %12 idi. iki
grubun takip PET'lerindeki Weston skorlari ise benzerdi.

Sonug: Baslangic PET/BT goriintilemesinden elde edilen Weston skoru,
anti-kanser tedavi sonrasinda gelisen kardiyak koruyucu tedavi ihtiyacini
ongdrmede etkili bir parametredir. Ozellikle 0-1 skor grubunda, sonraki
tedavi ihtiyaci belirgin olarak azalmaktadir. Weston skoru ile sol ventrikiil
duvarlarinin SUV,__  degerleri arasinda iliski bulunamamistir. FDG PET/
BT calismasinda metabolik veriler yaninda kardiyak kalsifikasyonlarinda
degerlendirilmesi ve varsa Weston skorunun verilmesi, ilerideki kardiyak
koruyucu tedavi ihtiyacini 6ngdrmede faydali olacaktir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, Meme kanseri, Weston skoru, kalsifikayon,
koroner arter

Tedavi Gerekmedi Tedavi Gerekel

L L,_ —_—
(] 2 4 '] a 1" . 3 H ‘ " W0

Weston1

Sekil 1. Koruyucu tedavi gerektiren ve gerektirmeyen grupta baslangic Weston skorlarini
gosterir grafik

Sekil 2. Sol ventrikiil Duvarlarindan SUV

6letimlinti gosterir aksiyel hibrit kesitleri

maks

[PS-033]

COVID-19 Agisina Sekonder Gelisen Metabolik Aktif
Aksiller Lenfadenopatinin Onkolojik Hastalarda Onemi

Aysenur Sinem Erdogan, Mehmet Oguz Kartal, Nedim Ciineyt Murat Gulaldi

Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Nikleer Tip Egitim Klinigi,
Ankara

Amag: Koronaviriis hastali§i-2019 (COVID-19) pandemisi siiresince gelistirilen
ve yaygin olarak kullanilan canli mRNA Pfizer/Biontech asisi, remisyonda
izlenen veya tesadlifen malignite saptanan onkolojik hastalarda pratik
karsihgini bulmaktadir. Asilarin intramiiskiiler yapilmasi sebebiyle kimi
zaman yumusak doku icerisindeki lenfatiklerle tasinip ayni taraf aksiller
bélgede metabolik olarak aktif reaktif/enflamatuvar (R/i) lenfadenopatilere
(LAP) yol acabilmektedir. Bu durum lenfoma ve meme kanseri olgularinda
gerek evreleme, gerekse niiks/rezidii takibinde yapilan F-18 florodeoksiglukoz
(FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT)
gorlintiileme yalanci pozitif sonuclara yol acabilmektedir. Bu ¢alisma ile
COVID-19 mRNA asisi olmus meme kanseri ve lenfoma hastalarinda yapilan
F-18 FDG PET/BT ile saptanan metabolik aktif aksiller LAP'nin, hastalarin
takip stirecine etkisi ve R/I orijin icin esik maksimum standart tutulum
degeri (SUV__ ) degeri saptanmasi amaclandi.

Yontem: Meme kanseri ve lenfoma teshisi olan ve 2 ay dncesine kadar
COVID-19 Pfizer-Biontech asisi olan hastalarda evreleme ve tedavi cevabi
icin yapilan F-18 FDG PET/BT tetkikinde asi tarafinda tespit edilen artmis
metabolik aktivite tutulumu gdsteren aksiller LAP'nin SUV __  degerleri
6lctildi. Lenf nodlarinin biyopsi, USG veya BT kriterleri ve son 2 grupta
klinik takip ile R/l etiyolojileri belirlendi.

maks’

Bulgular: Bu calismaya 6 lenfoma ve 12 meme kanseri toplam 18 hasta
(36-67 yas, ortalama: 52,6) dahil edildi. Yedi hastada aksiller bdlgeden
yapilan biyopsi sonuclari, 9 hastada USG karakteristikleri ve 2 hastada
BT goriintimleri ve klinik takiple ileri incelemeye gerek duyuldu. Aksiller
LAP'lerin SUVmaks degerleri 1,77-5,16 arasinda degismekteydi. Mide MALT
lenfoma tanisi alan 1 hastada SUV,_ degeri 15,67 olarak bulundu. Hicbir
hastada malignite bulgusuna rastlanmadi. On iki meme kanseri hastasinin
5'inde hastalik ile ayni taraf koldan asi yapilmisti. Bu 5 hastanin aksiller
metabolik aktif LAP'leri, biyopsi ile, 2 hastanin da ultrasonografi kriterleri
ile R/l orijinli oldugu belirlendi.

Sonug: Onkoloji hastalarina yapilan canli mRNA asilari hastalarin evreleme

ve niiks belirlemede aksiller bdlgede LAP olusumuna yol agabileceginden,
meme kanseri hastalarinda niiks belirlemede farkli taraf koldan asinin
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yapilmasi, eder Onceden planlanabiliyorsa asidan once F-18 FDG PET/
BT'nin yapilmasi gerekmektedir. Malign/reaktif ayrimi igin belirli SUV
esik degeri olmayip, ézellikle lenfoma grubunda R/i LAP'lerin yiiksek SUV_ .
degerleri alinabildigi g6z 6niinde bulundurulup, bu durumda histopatolojik
degerlendirmenin uygun olacagini diisinliyoruz.

maks

Anahtar Kelimeler: Asi, COVID-19, lenfadenopati, lenfoma, meme kanseri,
Pfizer/Biontech

[PS-034]

Primer Renal lyi Diferansiye Néroendokrin Tiimor
(Renal WDNET) Olgusunda F-18 FDG PET/BT ve Ga-68-
DOTATATE PET/BT Bulgulari

Rahime Sahin', Omer Faruk Sahin', Géksel Algin!, Gamze Tatar?,
Tevfik Fikret Cermik’, Nurhan Ergtl

1Saghik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi, Istanbul Bageilar Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

Giris: Renal karsinoidler olarak da adlandirilan primer renal iyi diferansiye
néroendokrin tiimorler (WDNET) oldukga nadirdir. ilk tanimlandigi 1966
yilindan bu yana literatiirde yaklasik 100 olgu bildirilmistir. Ancak bugiine
kadar pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) ile
gosterilen herhangi bir olgu olmamistir. Tani ve evreleme icin hem Ga-68-
DOTATATE PET/BT hem de F-18 FDG PET/BT uygulanan primer renal WDNET'li
bir olgu sunuyoruz.

Bulgular: Altmis l¢ yasinda kadin sol yan agrisi nedenli tetkik edilirken
yapilan manyetik rezonans goriintiilemede (MRG) sol bdbregin orta arka
kutbunda 13 mm capinda stipheli malign nodiiler lezyon goriildi. Bobrekten
alinan tru-cut biyopsi patolojisinde hematoksilen-eozin boyamasi trabekdl
ve rozet olusumunda diizenlenmis tek tip tlimor hiicresi popiilasyonu
gosterdi. Tmor hiicreleri Synaptophysin ve INSM-1 ile pozitif boyama
gosterdi. Ki-67 proliferasyon indeksi <%2 olan iyi diferansiye néroendokrin
timor (WDNET) infiltrasyonu ile uyumlu bulundu. Klinigimizde yapilan Ga-
68-DOTATATE PET/BT goriintiilemede sol bobrek orta kesiminde posterior
kortikal alanda izlenen 13 mm capl diizgiin sinirli, bébrek kontiriinde
hafif bozulmaya neden olan lezyonda yogun Ga-68-DOTATATE tutulumu
izlendi (Sekil 1; A, B, C ve D; ok bagi). F-18 florodeoksiglukoz (FDG) PET/BT
goriintiilemede ise bu lezyonda diisiik diizeyde FDG tutulumu izlendi (Sekil
1; E, F, G ve H; ok). Her iki goriintiilemede de tiim viicutta baska bir tiiméral
odak saptanmadi. Bu bulgular primer renal iyi diferansiye néroendokrin
timor (renal WDNET) lehine anlamli bulundu. Hastaya laparoskopik sol
parsiyel nefrektomi operasyonu uygulandi.

Sonug: Primer renal WDNET'ler, normal renal parankimde néroendokrin
hiicrelerin olmamasi nedeniyle cok nadirdir. Literatiirde primer renal
WDNET'ler icin tanimlanan spesifik radyolojik bulgular sinirhdir ve
yanlis taniya neden olabilir. Parsiyel veya radikal nefrektomi en uygun
tedavi yontemi olarak bildirilmistir. Nefrektomi sonrasi dénemde uzak
metastazlar bildirildigi icin uzun sireli diizenli takip gereklidir. WDNET'ler
ve metastazlari, yliksek somatostatin reseptdr aktivitesine sahip olduklari
icin Ga-68-DOTATATE PET/BT ile iyi ayirt edilebilir. Gastrointestinal NET'lerde
oldugu gibi, Ga-68-DOTATATE PET/BT primer renal WDNET'lerin tani,
evreleme ve takibinde daha spesifik ve duyarh bir goriintlileme ajani olarak
kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Renal WDNET, renal karsinoid, F-18 FDG PET/BT, Ga-
68-DOTATATE PET/BT

[PS-035]

FDG PET/BT'de Osteosarkomun Kalsifiye Adrenal
Metastazi

Nuh Filizoglu, Tung 0n6§, Ceren Ozge Engdr, Selin Kesim,"Khanim Niftaliyeva,
Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng, Kevser Oksiizoglu,
Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Anabilim
Dal, Istanbul

Amac: Klasik tip yliksek dereceli osteosarkom, cocuklarda ve ergenlerde
en sik goriilen iskelet malignitesidir. Osteosarkom metastazlari siklkla
akcigerde gorilir. Osteosarkomun adrenal metastazi oldukca nadirdir
ve literatiirde sadece birka¢c olgu bildirilmistir. Bu olgu sunumunda
F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarh
tomografide (PET/BT) soliter kalsifiye hipermetabolik adrenal metastaz
goriilen yiiksek dereceli bir osteosarkom olgusunu sunuyoruz.

Yontem: On (¢ yasinda bir erkek cocuga iki yil 6nce sag femur distalinde
yliksek dereceli osteosarkom tanisi konuldu. Neoadjuvan kemoterapinin
ardindan tlimdr rezeksiyonu ve endoprotez rekonstriiksiyonu ile tedavi
edildi. Ameliyattan sonra hastaya etoposid, sisplatin ve ifosfamid ile
li¢ kiir adjuvan kemoterapi verildi. Daha sonra akciger lezyonlari icin iki
kez metastazektomi yapildi. iki ay 6nce yapilan rutin toraks bilgisayarli
tomografisinde sag adrenal bezde 3 cm biyiikligiinde kalsifiye lezyon
gorildi ve hastaya yeniden evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT cekildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de saj adrenal bezde hafif-orta diizeyde
hipermetabolik kalsifiye lezyon gorildi. Total adrenalektomi yapildi ve
lezyonun histopatolojisinde osteosarkom metastazi ile uyumlu osteoid
reten malign timor hiicreleri gorilda.

Sonug: Klasik tip yiiksek dereceli osteosarkom, malign hiicreler tarafindan
osteoid veya olgunlasmamis kemik dretimi ile karakterize cocukluk ve
ergenlik doneminde en sik goriilen birincil kemik malignitesidir. Yiiksek
dereceli osteosarkom en sik uzun kemiklerin metafizinde goriiliir ve metastaz
yapma egilimi ylksektir. Ayrica, evrelemede tek basina metastaz en 6nemli
prognostik faktordir. Akciger en sik metastaz yeridir ve tlim metastazlarin
yaklasik %80'i akcigerlerden ¢ikar. Yiiksek dereceli osteosarkomun adrenal
metastazi nadirdir ve literatlirde daha 6nce sadece bes olgu bildirilmistir.
Bu olgu sunumunda oldukca nadir gériilen yiiksek dereceli osteosarkomun
adrenal metastazinin F-18 FDG PET/BT bulgularini sunduk.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, metastaz, osteosarkom
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Sekil 1.

[PS-036]

Ga-68 FAPI PET/BT Kanser Tanili Olgularda Kemik
Lezyonlarini Ayirt Etmede Ne Kadar Giivenilir?

Serkan Giingér!, Nalan Alan Selcuk?

'Istanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
*Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Fibroblast aktivasyon proteini (FAP) tip Il transmembran serin
proteazi olup, aktive edilmis stromal fibroblastlarda ve perisitlerde yliksek
oranda eksprese edilir. Kanser hiicresi icerisindeki fibroblastlarda yiiksek
diizeyde FAP ekspresyonu saptanmasi nedeni ile Ga-68-FAPI pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) g6riinttilemesinin kemik
metastazlari gibi malign lezyonlarin tanisinda faydali olacagi gosterilmistir.
Ancak kisith bir calismada, Ga-68-FAPI'nin sadece malign lezyonlar
tarafindan tutulmadig, iyi huylu lezyonlarda da Ga-68-FAPI tutulumunun
saptandigi ve bu durum yanlis pozitif goriintiileme bulgularina neden
oldugu gosterilmistir. Bu calismada Ga-68 FAPI PET/BT'nin kanser tanili
olgularda kemik lezyonlarini ayirt etmedeki basarisi arastirildi.

Olgu 1: Mide tagli yiizlik hiicreli adenokarsinom tanili hastaya evreleme FDG
PET/BT tetkiki cekildi. Mide kardiada izlenen kitle lezyonda florodeoksiglukoz
(FDG) tutulumu saptanmadi. Viicudun geri kalan kesimlerinde patolojik
FDG tutulum odagi saptanmadi. Mide tash yiziik hiicreli adenokarsinomun
diistik FDG afinite 6zelligi gostermesi nedeni ile etik kurulumuz tarafindan
hastanin tanisal olarak Ga-68 FAPI PET/BT gdriintiilemesinden fayda
saglayacagi dustiniildl. Ga-68 FAPI PET/BT goriintiilemesinde mide kardia
kesiminde izlenen kitle lezyonda malignite ile uyumlu orta-yogun FAPI
tutulumu [maksimum standart tutulum degeri (SUV__ : 6,0)] saptandi.
Ayrica T10 vertebrada yogun FAPI tutulumu (SUV,_ :8,0) gésteren metastaz
stipheli litik lezyon gériildii. Ga-68 FAPI PET/BT'de saptanan siipheli kemik
lezyonu, FDG PET/BT tetkik ile karsilastirildiginda lezyonun FDG tutulumu
gostermedigi gorildi ve MR korelasyonu onerildi. MR bulgulari ile birlikte
T10 vertebradaki lezyona Schmorl nodiilii tanisi konuldu.

Olgu 2: Lobiiler meme kanseri tanili hasta, yiksek timor belirtecleri
nedeniyle FDG PET/BT icin niikleer tip klinigimize sevk edildi. FDG PET/BT'de
niiks veya metastaz ile uyumlu olabilecek bulgu saptanmadi. Lobiler meme
tiimériiniin diisiik FDG afinite 6zelligi gbstermesi ve tiimor belirteclerinin
yiiksek olmasi nedenleri ile hastanin tamisal olarak Ga-68 FAPI PET/BT
gorintilemesinden fayda saglayacagi dustiniildi. Ga-68 FAPI PET/BT'de sag
asetabulumda FAPI tutulumu [SU\_/makS: 5,6) gosteren ve metastaz acisindan
stipheli olan litik lezyon goriildi. Iki yil 6nce evreleme amacli yapilan FDG
PET/BT tetkik ile karsilastirildiginda lezyonun FDG tutulumu gdstermemesi,
stabil olmasi ve BT morfolojik o6zellikleri nedeni ile kemik kisti tanisi
konulmustur.

Sonug: Ga-68-FAPI tutulumu hem kemik metastazlarinda hem de kemigin
bazi iyi huylu lezyonlarinda gozlenmekte olup, bu durum yanhs pozitif
sonuclara neden olmaktadir. Ga-68-FAPI tutulumu genellikle kemik
metastazlarinda daha yiiksek oldugu gosterilse de, benign ve malign kemik
lezyonlarini ayirt etmek icin kabul edilen bir esik deger bulunmamaktadir.
Ga-68-FAPI tutulumu gosteren stipheli kemik lezyonu varliginda morfolojik
Gzellikler ve diger goriintileme yontemleri (BT, MR, FDG PET/BT vs.) ile elde
edilen bulgular dogru tani koymada katki saglayacagi diistiniiimektedir.

Anahtar Kelimele: Ga-68 FAPI, PET/BT, kemik lezyonu

Sekil 1. 1. olgu

Sekil 2. 2. 0lgu
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[PS-037]

Ga-68-FAPI PET/BT'de Maligniteyi Taklit Eden Kronik
Gastrit: Iki Olgu Sunumu

Ediz Beyhan, Ozge Erol Fenercioglu, Goksel Algin, Gamze Tatar,
Tevfik Fikret Cermik, Nurhan Ergil

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

Amagc: Fibroblast aktivator protein (FAP) kanser iliskili fibroblastlardan
(CAFs) salinmakta olup FAP inhibitdrleriyle (FAPI) yapilan pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) goriintiilemenin cesitli
kanser tiplerinde faydali olabilecedi gosterilmistir. Ozellikle mide kanseri
tanmli hastalarda F-18 florodeoksiglukoz (FDG) PET/BT'ye gére lezyonlari
saptamada daha Ustiin oldugu bildirilmistir. Bunun yaninda FAPI tutulumu
fibrozis gelisen kronik enflamasyon durumunda da go6zlenebilmektedir. Bu
iki olguda midede Ga-68-FAPI tutulumunun maligniteyi taklit edebilecegini
gostermeyi amacladik.

Olgu 1: Yirmi sekiz yasinda kadin hasta kilo kaybr sikayeti ile basvurdu.
Hastada (st gastrointestinal sistem endoskopisinde malignite siipheli
lezyon goriilmesi lizerine F-18 FDG PET/BT gériintiileme yapildi. Gastrik
antrumda duvar kalinlasmasinin eslik ettigi artmis F-18 FDG tutulumu
izlendi [maksimum standart tutulum degeri (SUVmaks: 7.7); Sekil 1 A, B, C
ve D ok)]. Calisma kapsaminda hastaya Ga-68-FAPI-04 PET/BT gériintiileme
de yapildi. Antrumda yogun Ga-68-FAPI-04 tutulumu izlendi (SUVmakS:H;
Sekil 1 E, F, G ve H). Lezyonun malign olabilecegi diisiintildii ve hastaya
pilor stenozu klini§gi olmasi nedeniyle subtotal gastrektomi yapildi.
Histopatolojik degerlendirmede malign hiicre gozlenmedi ve kronik gastrit
olarak raporlandi.

Olgu 2: Altmis yasinda kadin hasta bas-boyunda skuamoz hiicreli karsinom
tanisi ile evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT goriintiileme icin yonlendirildi.
Sol boyun bdlgesinde ¢ok yogun F-18 FDG tutulumu gdsteren primer lezyon
alani izlendi (Sekil 2 A, ok basi). Ayrica gastrik antrumda PET ve PET/BT
goriintiilerde hafif FDG tutulumu izlendi (SUVmakS: 6,3; Sekil 2 A, B, C ve
D ok). Calisma kapsaminda Ga-68-FAPI-04 PET/BT gorintiileme yapildi.
Mide antrum bolgesinde yogun Ga-68-FAPI-04 tutulumu izlendi (SUV_ :
11,8; E, F, G ve H). Hastaya endoskopik inceleme yapildi. Antrumdaki Glsere
lezyondan yapilan biyopsi patolojisi Helicobacter pylori iliskili kronik gastrit
olarak raporlandi.

Sonug: Mide kanseri tanili hastalarda FDG tutulumunun disiik oldugu
durumlarda Ga-68-FAPI-04 PET/BT goriintiilemenin daha dstiin oldugu
yapilan cahsmalarla gosterilmistir. Bunun disinda fibrozis gelisen benign
lezyonlarda da FAPI tutulumu gézlendigi bilinmektedir. Gastrik mukozada
helikobakter pilori enfeksiyonu ile iliskili mezenkimal kok hiicrelerin
CAFs-benzeri hiicrelere donuserek lezyon olusumuna neden oldugu
bildirilmistir. Ayrica, kronik enflamasyon durumunda aktive makrofajlarin
mezenkimal kok hiicrelerin CAFS-benzeri hiicrelere donsimiinii tetikledigi
gosterilmistir. Bu iki olgumuzda oldugu gibi kronik enflamasyona bagh
fibrozis gelisimi yalanci pozitif Ga-68-FAPI-04 tutulumu gostererek
maligniteyi taklit edebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68-FAPI-04, F-18 FDG PET/BT, gastrik kanser, gastrit

Sekil 1.

Sekil 2.

[PS-038]

FDG PET/BT'de Yanhs Pozitiflik Nedeni: Akcigerde
Hemostatik Ajan Kullanimina Bagh FDG-avid Nodiil
Formasyonu

Kevser Oksiizoglu!, Tunc Ones', Emine Bozkurtlar?, Korkut Bostanci3,
Derya Tureli4

"Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Anabilim
Dal, Istanbul

2Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji Anabilim
Dali, Istanbul

3Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gédtis Cerrahisi
Anabilim Dall, [stanbul

“Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji Anabilim
Dal, Istanbul

Amag: Florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) rutin klinik pratikte cesitli timdrlerin tani ve takibinde
kullanilmakta olup, hasta yonetimini degistirmektedir. Bununla birlikte,
enflamatuvar, enfeksiydz, fizyolojik durumlar ve teknik nedenler yanhs
pozitif FDG tutulumuna neden olabilmektedir. Biz bu olgu sunumunda
hemostatik ajan (HA) kullanimia bagh gelisen, metastaz Iehine
degerlendirilen hipermetabolik akciger nodiili bulgusunu sunduk.

Yontem: Sag akciger (st lobda malignite siipheli FDG tutulumu gdsteren
soliter pulmoner nodil saptanan 59 yasinda erkek hastaya st lobektomi
yapildi. Operasyon lojuna polisakkarit bazli HA uygulandi. Nodiil patolojisi
skuamoz displaziye eslik eden karsinoma in situ bulunan hastaya KT/RT
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uygulanmadi. Takiplerinde 6. ayda toraks BT'de sag akciger alt lobda yeni
gelisen nodiilleri saptanmasi Gizerine FDG PET/BT gériintiilemesi yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT'de sag akciger alt lob posterobazal segmentte
hipermetabolik  nodiiller ~ [maksimum  standart  tutulum  degeri
(SUV_,)=1,4-3,5] ve brons giidigi diizeyinde hipermetabolik yumusak
doku dansiteleri saptandi. Alt lobda izlenen nodiillerden yapilan transtorasik
tru-cut biyopsi 6rneklerinde histiyosit ve dev hiicre sitoplazmalarinda H&E
boyama ile gri-mavi renkte, PAS pozitif yabanci madde birikimi dikkati
cekti. Histiyositler ve dev hiicreler CD68 ile gdsterildi. Akciger parankiminin
geri kalan kesimlerinde reaktif degisiklikler gdsteren tip Il pnomositler,
yabanci madde icermeyen intraalveoler histiyositler ve yer yer fibrozis
izlenen interstisyumda lenfoid hiicre infiltrasyonu gorildi. 2-4. ay takip
BT'lerinde fark saptanmad.

Sonug: FDG PET/BT akciger nodillerinin karakterizasyonu, akciger
kanserinin evrelemesi ve yeniden evrelemesinde 6nemli rol oynamakla
birlikte, enflamatuvar durumlar da artmis FDG tutulumu gorilebilmektedir.
Postoperatif enflamasyon, siitur ve stapler graniilomu, talk plorodez,
radyasyon pnémonisi gibi durumlarda da artmis FDG tutulumu bildirilmistir.
HA giinlik cerrahi pratikte intraoperatif kan kaybini azaltmak icin
kullanilmakla birlikte, enflamasyona neden olabildigi bildirilmistir. Seliiloz
bazli ajanlarin jelatin bazl ajanlardan daha az, polisakkarit bazli ajanlarin
ise en az enflamasyona neden oldugu belirtilmistir. Literatiirde selliiloz bazli
ajanlara sekonder yanlis pozitif ana iliak lenf nodu tutulumu, histerektomi
lojunda halka benzeri FDG tutulumu raporlanmistir. Serviks kanseri tanili bir
olguda, jelatin bazli ajanlara sekonder, pelviste FDG tutulumu gostermeyen
kalin duvarli cok diistik dansiteli lezyon bildirilmistir. Bu bulgu hemostatik
ajanin icerdigi madde ile enflamasyon gelisimi arasinda bir iliski oldugunu
diistindirmektedir. Torasik cerrahide kullaniminda bu ajanlarin daha énce
talk ile bildirildigi gibi plevral ylizeyden emilip sonra akciger parankimine
ulastigr dustiniilebilir. Polisakkarit bazli HA'ya bagh akciger parankiminde
olusan FDG-avid nodiil formasyonu yeni bir bulgudur.

Sekil 1. Sag akciger alt lob posterobazal segmentte hipermetabolik nodiiller
GV, =14-35)

ks

Sekil 2. Histiyosit ve dev hiicre sitoplazmalarinda yabanci madde birikimi (A; H&E,
B; PAS, C; CD68) Geri kalan akciger parankiminde reaktif degisiklikler gosteren tip Il
pnémositler, yabanci madde icermeyen intraalveoler histiyositler ve yer yer fibrozis izlenen
interstisyumda lenfoid hiicre infiltrasyonu (D)

H&E: Hematoxylin ve eosin, PAS: Periodic acid-Schiff

[PS-039]

Metastatik Hastalikli iki Olguda Tuzak Ga-68 DOTATATE
PET/BT Tutulumu: Spinal Meningiom

Hatice Sanyildiz Giimiisgdz, Burgin Karasah Erkek, Fatih Tamer, Aysegiil Akgiin

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

Amag: Spinal meningiom tiim meningiomlarin %712'sini olusturan, kronik
spinal kord basisi ve myelopatiye yol acan, tedavisi agirlikla cerrahi olan
benign tlimorlerdir. Meningiomlar yiiksek oranda somatostatin reseptor
subtip 2 (SSTR 2) eksprese etmektedir. Bu olgu sunumunda metastatik
hastalikli néroendokrin timor ve diferansiye tiroit Ca tanili iki hastada Ga-
68 DOTATATE pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT)
goriintlileme tuzaklarindan birinden bahsedilecektir.

Yontem: Metastatik hastalikli iki hastaya Ga-68 DOTATATE PET/BT ve MR
goriintiileme yapildi.

Olgu 1: Multipl karaciger ve kemik metastazi olan pankreas néroendokrin
tiimér tanili 77 yasinda kadin hastanin, somatostatin analogu (sandostatin)
tedavisi altinda izlemi yapilmaktadir. Tedaviye yanit amaciyla istenen Ga-68
DOTATATE PET/BT goriintiilemesinde primer lezyon ve metastazlari disinda
T1.vertebra diizeyi sol yarisinda spinal kanalda, BT'de kalsifikasyonlarin
eslik ettigi, patolojik diizeyde somatostatin reseptorii eksprese eden lezyon
goriintiilendi. Kontrastl torakal manzetik rezonans (MR) goriintiilemede
C7-T1 vertebralar diizeyinde spinal kord sol posterolateral kesiminde,
intradural ekstramediiller yerlesimli, postkontrast serilerde homojen
kontrastlanma o6zelli§gi gosteren 1.5x1 cm boyutta tanimlanan lezyon
meningiom lehine degerlendirildi.

Olgu 2: Radyoaktif iyot refrakter diferansiye tiroit karsinomlu 74
yas kadin hastaya Lu-177 DOTATATE tedavisine (PRRT) uygunlugunu
degerlendirmek amaciyla yapilan Ga-68 DOTATATE PET/BT goriintiilemede
artmis radyofarmasotik tutulusuna sahip metastatik mediastinel lenf
nodlari ve akciger noddlleri yani sira T1-2 vertebralar diizeyinde, spinal
kanalda kalsifik odak barindiran yogun Ga-68 DOTATATE tutulusu dikkati
cekti. Ayrica T12. vertebrada posterior elemanlarini da iceren baska bir
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lezyonda yogun somatostatin ekspresyonu gozlenmektedir. Kontrastli
MR gériintiilemede T1-2 diizeyinde spinal kanal icerisinde 12x10x23 mm
boyutlarinda santralinde T1, T2 hipointens sinyal 6zelliginde ekstrameduller
kitle lezyonu meningiom, T12. vertebra korpusunda mevcut lezyon ise
hemanjiyom lehine degerlendirildi.

Sonug: Metastatik hastalikta spinal kanalda icinde kalsifikasyon izlenen
lezyonda artmis Ga-68 DOTATATE tutulumunun meningiom ile uyumlu
olabileceginin farkindahgi; tetkikin dogru yorumlanmasina ve ikincil bir
tlimor tanisina yol acarak, klinik yonetime biytik katki saglamaktadir.
Anahtar Kelimeler: Meningiom, Ga-68 DOTATATE PET/BT, néroendokrin
tlimor, somatostatin

Sekil 1. A: aksiyal BT, B: aksiyal PET, C: aksiyal PET/BT, D: MIP gériintileme

BT: Bilgisayarli tomografi, PET: Pozitron emisyon tomografi, MIP: Maksimum intensite
projeksiyonu

<o

Sekil 2. A: aksiyal BT, B: aksiyal PET/BT, C: aksiyal PET, D: MIP gériintiileme

BT: Bilgisayarli tomografi, PET: Pozitron emisyon tomografi, MIP: Maksimum intensite
projeksiyonu

[PS-040]

Primer Dis Kulak Yolu Kaynakl lyi Diferansiye
N6roendokrin Tiimor Olgusu; Ga-68-DOTATATE PET/BT
Bulgular

Ozge Erol Fenercioglu!, Merve Cin2, Ediz Beyhan', Rahime Sahin’,
Tevfik Fikret Cermik’

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

*Saglik Bilimleri Universitesi, [stanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi,

Patoloji Klinigi, istanbul

Girig: Otuz sekiz yasinda kadin hasta 4 aydir sol kulak agrisi ve kulak
akintisi sikayeti ile hastanemiz kulak burun bogaz poliklinigine basvurdu.
Otoskopide sol dis kulak yolunda obliterasyona neden olan kitle saptand.
Biyopsi sonucu iyi diferansiye néroendokrin tlimér tanisi aldi. Hasta Ga-
68-DOTATATE pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT)
ile evreleme icin klinigimize yonlendirildi. Primer tiimor ve metastatik lenf
nodlarinda artmis patolojik radyofarmasdtik tutulumu gozlendi.

Olgu: PET/BT'de; sol dis kulak yolunda obliterasyona neden olan, yumusak
doku dansitesindeki primer lezyonda [3x1 cm, maksimum standart
tutulum degeri (SUVWS): 6.1, oklar] ve sol servikal level 2b seviyesindeki 3
subsantimetrik metastatik lenf nodunda (SUV__ : 5.6, kesikli oklar) artmis
Ga-68-DOTATATE tutulumu saptandi. Tim viicudun geri kalan kisimlarinda
patolojik Ga-68-DOTATATE tutulumu saptanmadi (Sekil 1). Obliterasyona
neden olan lezyonun rezeksiyonu yapildi. A: Cok katl yassi epitel altinda
nodiler-solid tabaklar ve kordonlar olusturan tiiméral infiltrasyon
(Hematoksilen ve eozin boyama, x100). B, C, D: Pan-sitokeratin, sinaptofizin,
kromogranin pozitif boyama (immUnohistokimya, x100). E: Ki67 indeksi >
%5-9 (immiinohistokimya, x400). Histopatolojik ve immiinohistokimyasal
incelemeler iyi diferansiye néroendokrin timor tanisini dogruladi (Sekil 2).

Sonug: Noroendokrin tiimorler sensoriyel ve sekretuar noéroendokrin
hiicrelerden koken alirlar, cogunlukla gastrointestinal sistem ve akcigerden
kaynaklanirlar. Ga-68-DOTATATE PET/BT, somatostatin reseptorlerine
yiiksek afinitesi nedeniyle iyi diferansiye noroendokrin timorlerin
gorintilenmesinde siklikla kullanihr. F-18 FDG PET/BT ise néroendokrin
neoplazmlarin prognozunu 6ngérmek icin yapilabilir ve tedavi modalitesinin
secilmesine yardimer olabilir. Dis kulak yolu kaynakli iyi diferansiye primer
noroendokrin timor cok nadir gorilir ve bu olgu Ga-68-DOTATATE PET/
BT bulgulari ile sunulan ilk olgudur. Giincel literatiirde cerrahi eksizyon ve
radyoterapi tedavide tercih edilen yontemler olarak bildirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68-DOTATATE PET/BT, ndroendokrin timdr, dis
kulak yolu

Sekil 1.
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[PS-041]

FDG PET/BT'de Herpes Simpleks Viriis-1 Ensefalitinin
Akut Fazi: Sol Temporal Lobda Fokal Hipermetabolizma

Nuh Filizoglu, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engiir, Selin Kesim,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Kevser Okstizoglu, Feyza Sen, Tunc Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
[stanbul

Amag: Herpes simpleks viriisii (HSV), sporadik ensefalitin 6nde gelen viral
nedenidir. HSV ensefaliti tipik olarak temporal lobu etkiler. Manyetik rezonans
(MR) goriintiileme tani icin en iyi goriintileme yontemidir. Asiklovirin acil
kullanimi, hastaligin 6lim oranini énemli 6lglide azaltir. Ancak spesifik
olmayan laboratuvar ve goriintileme bulgulari tedavinin gecikmesine neden
olabilir. Geleneksel gériintlileme yoéntemleri tanida yetersiz kalindiginda
florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) tani koymada faydali olabilir. Bu olgu sunumunda HSV ensefalitinin
akut fazina ait FDG PET/BT bulgularini sunduk.

Yontem: Yetmis iki yasinda erkek hasta, jeneralize tonik-klonik nobetler ve
mental durum degisikligi ile acil servise basvurdu. Beyin BT yasina gore normal
olmasi nedeniyle vaskiler etiyolojiyi dislandi. Beyin omurilik sivisi (BOS)
incelemesinde otoimmiin hastalik serum belirtecleri ve bulasici hastaliklar igin
testler negatifti. Elektroensefalogramda akut periyodik epileptiform desarjlar
gorildu. Diflizyon agirlikli gorintiilemede sol temporal lobda diflizyon
kisitlamasi goriildi. Paraneoplastik sendromu dislamak icin FDG PET/BT yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT'de sol temporal lobda fokal yogun FDG tutulumu izlendi.
Lomber ponksiyon tekrarlandi ve HSV-1 polimeraz zincir reaksiyonu (PZR)
pozitif saptandi. Bunun lizerine hastaya HSV-1 ensefalit tanisi konuldu ve
hemen asiklovir tedavisi baslandi. Antiviral tedavi sonrasi norolojik semptomlar
giderek ortadan kalkti ve hasta sifa ile taburcu edildi.

Sonug: HSV ensefaliti, nekrotizan ensefalitin en yaygin nedenleri arasindadir.
HSV ensefaliti genellikle ani baslangicli ates, kognitif bozukluk, nobetler ve

fokal norolojik belirtilerle kendini gdsterir. HSV'nin birincil enfeksiyonu veya
latent HSV'nin yeniden aktif olmasi beyin parankiminin viriis tarafindan
invaze olmasina ve ensefalite neden olur. HSV ensefaliti tipik olarak temporal
lobu etkiler ve MR tani icin en iyi goriintileme yéntemidir. Difuizyon agirhkh
goriintilemede diflizyon kisitliligi hastaligin erken doneminde siklikla gozlenir
ve ilk radyolojik bulgu olabilir. HSV PZR negatif olmasina ragmen temporal lobda
erken difiizyon kisitlamasi gorilebilir. BOS incelemesinde pozitif HSV PCR, HSV
ensefaliti tanisini dogrular. Asiklovirin hizli kullanimi, hastaligin 6lim oranini
6nemli 6lclide azaltir. Ancak, spesifik olmayan laboratuvar ve gériintlileme
bulgulari tedavide gecikmeye ve kéti sonuglara neden olabilir. FDG PET/
BT, geleneksel gorintiileme yontemlerinin HSV ensefalitini teshis etmede
yetersiz kaldigi durumlarda faydali olabilir. Aktif enflamasyon FDG PET/BT'de
hipermetabolizma olarak gorintrken, hipometabolizma kronik enflamatuvar
stirecten kaynaklanan néronal kaybi yansitir. Literatiirde HSV ensefalitinin
kronik degisikliklerini gosteren iki olgu vardir. Ancak temporal lobda aktif
enflamasyonu yansitan hipermetabolizma daha énce bildirilmemistir. Bu olgu,
HSV ensefalitinin akut fazinda FDG PET/BT'nin faydasini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, HSV-1, ensefalit

A . B

Sekil 1.
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[PS-042]

[PS-043]

Akciger NSCCA'da, Non-Kardiyotoksik Ajanlarin Miyokard
Glukoz Metabolizmasina Uzerine Etkisi

Eser Kaya', Ahmet Levent Giiner!, Kemal Unal’, Ergiin Seyfeli2,
Abdullah Buytkgelik3, Erkan Vardareli!

1Acibadem Mehmet Al Aydinlar Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim
Dali, Istanbul

2Acibadem Kayseri Hastanesi, Kardiyoloji Klinigi, Kayseri

3Acibadem Kayseri Hastanesi, Onkoloji Klinigi, Kayseri

Giris: Akciger kanserlerinde cesitli sitotoksik ajanlar ile yapilan tedavilerde
kardiyotoksisite gelismektedir. Ancak, kardiyotoksik olmayan kemoterapétiklerin
dogrudan kardiyotoksik etkisinin olmadigi farkl calismalarda belirtiimektedir.
Calismamizin amaci, akciger kictk hicreli disi kanserlerde, kardiyotoksik
olmayan kemoterap6tik ajanlarin  (paklitaksel, karboplatin, gemsitabin,
sisplatin, pemetreksed, dosetaksel) miyokardiyal glukoz metabolizmasi tzerine
etkisini F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/vilgisayarli
tomografi (PET/BT) ile degerlendirmektir.

Yontem: Calismaya toplam 29 hasta (19 erkek, 10 kadin) dahil edildi (yas
ortalamasi: 59,4+11,0 yil). Hastalarda, herhangi bir kronik hastalik, koroner
kalp hastalig, koroner hastalik yéniinen risk faktorleri (diyabet, sigara vb.) ve
stirekli ila¢ kullanim &ykust yoktu. Karaciger metastazi olan hastalar calisma
dist birakildi. F-18 FDG PET/BT calismasi, kemoterapi tedavisinden énce ve sonra
gerceklestirildi. Hastalara 12 saat aclik sonrasi, F-18 FDG intravenéz yoldan
0,14 mCifkg olacak sekilde uygulandi ve yaklasik 60 dk sonra tiim viicut PET/BT
calismasi uygulandi. imajlar, iki niikleer tip uzmani tarafindan degerlendirildi.
Semikantitatif maksimum standart tutulum degeri (SUV ) degerleri,
transaksiyel kesitlerde, ROl olusturularak, kalbin anterior, septal, lateral ve
inferior duvarlarindan elde edildi. Miyokardiyal F-18 FDG uptake'ini, karaciger
ile normalize etmek icin (kalp/karaciger orani) her F-18 FDG PET/BT calismasinda
ROI olusturularak karacigerden SUV, _ degerleri elde edildi. Kardiyak inceleme
ve F-18 FDG PET/BT calismasinda elde edilen bulgular, kemoterapi tedavisinden
dnce ve sonraki bulgular ile karsilastirildi.

Bulgular: Calismalarin gerceklestirildigi zaman araliginda, hastalarda
herhangi bir kardiyak sikayet/semptom olusmadi. Kemoterapi oncesi ve
sonrasi  kardiyak muayenelerinde (ekokardiyografi, elektrokardiyografi)
anlamli farkhihk izlenmedi. Normalize miyokart uptake degeri (kalp/
karaciger orani), anterior, septal, lateral ve inferior kardiyak duvarlarda,
kemoterapi tedavisinden sonra daha yiiksek degerde idi (p<0,001).

Sonug: F-18 FDG PET/BT calismasi, akciger kiictik hiicreli disi kanserlerde,
kardiyotoksik olmayan kemoterapotik ajanlarin (paklitaksel, karboplatin,
gemsitabin, sisplatin, pemetreksed, dosetaksel), anterior, septal, lateral ve
inferior kardiyak duvarlarda, miyokart F-18 FDG metabolizmasinda anlaml
derecede artisa neden oldugunu gosterdi.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, NSCCa, Non-kardiyotoksik
kemoterapotikler, miyokard glukoz metabolizmasi

Nadir Gozlenen Testis Kaynakh Dediferansiye
Liposarkoma Tanili Olguda F-18 FDG PET/BT Bulgulari

Ediz Beyhan', Ozge Erol Fenercioglu’, Rahime Sahin', Ceyda Bektas Turan?,
Cem Leblebici3, Goksel Algin?, Esra Arslan’, Nurhan Ergtil?,
Tevfik Fikret Cermik’

1Saglik Bilimleri Universitesi, [stanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Saghk Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji
Klinigi, Istanbul

3Saghk Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji
Klinigi, Istanbul

Amac: Paratestikiiler liposarkomlar nadir goriilen malignitelerdir.
Liposarkomlarin patolojik siniflandirmasi; iyi diferansiye, dediferansiye,
miksoid, yuvarlak hiicreli ve pleomorfiktir. Liposarkomlarin 070'i
retroperiton veya ekstremitelerde saptanir. Paratestikiiler liposarkomlar
tiim intraskrotal tlimdorlerin %7-10'unu olusturur. Tedavi 6ncelikle radikal
orsiektomidir ve niikste kemoradyoterapi uygulanir. Dediferansiye tip
kotl prognoza sahiptir. Biz de nadir gozlenen testis kaynakli dediferansiye
liposarkoma tanili 38 yasinda bir olgunun F-18 florodeoksiglukoz (FDG)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgularini
sunuyoruz.

Olgu: Skrotal ultrasonografide (USG) sol testiste 3,2x2,2 cm solid lezyon
saptanarak radikal orsiektomi operasyonu uygulanan 38 vyas erkek
dediferansiye liposarkom tanisi aldi. Kemoradyoterapi uygulanan olguya
tedavi sonrasinda niiks siiphesi nedeniyle pelvik ve abdominal manyetik
rezonans goriintiileme (MRG) yapildi. Sol skrotumda T1 agirhkh FSE
goriintlisi ve koronal STIR sekansinda hipointens ve hiperintens alanl septa
iceren kitle izlendi (Sekil 1A ve B, beyaz ok). Kontrastli yag baskil T1 agirhikh
goriintlide, yag iceren bilesen hipointens ve yumusak doku bileseninde
heterojen kontrast artisi gozlenerek (Sekil 1C, beyaz ok) lokal niiks lehine
degerlendirilip eksize edildi ve kemoradyoterapi uygulandi. Takiplerindeki
ilk F-18 FDG PET/BT gériintiilemesinde; sag prekaval bélgede 3,8x1,8 cm
minimal hipermetabolik [maksimum standart tutulum degeri (SUV,_,):
3,3] solid lezyon gorildii (Sekil 2A, B ve C, beyaz oklar). Retroperitoneal
bolgede sol psoas kasinin anteriorunda hafifce hipermetabolik 1,5 cm
aksiyel capinda solid lezyon izlendi (SUV_, : 3,0; Sekil 2D ve E, kirmizi oklar).
Batin anteriorunda da orta diizeyde hipermetabolik peritoneal metastatik
implant lehine degerlendirilen lezyon saptandi (SUmGS: 5,0; Sekil 2F ve G,
kesikli oklar). Sistemik kemoterapi tedavisi devam eden olguya tedaviye
yanit degerlendirmesi amaciyla yeniden F-18 FDG PET/BT gériintiileme
yapildi. Sol retroperitoneal 15,2x10,2x15,2 cm boyutlu periferik yogun FDG
tutulumu (SUV__ :32,4) izlenen (Sekil 2H, I, J, M ve N kirmizi oklar) nekroze
lezyon saptandi. Onceki calismada da izlenen sag prekaval lojdaki lezyon
boyutunda (13,6x10,1x16,3 cm) belirgin progresyon saptandi (SUV __ : 4,0;
Sekil 21, J, M ve N beyaz oklar). Ayrica pelvik bilgede yogun hipermtabolik
(SUV_ .. 21,6; Sekil 2H, K ve L, mavi oklar) ve mezenterik bolgede (Sekil 2
ve J, ok baslari) yeni gelisen metastatik lezyonlar gozlendi.

Tartisma ve Sonuc: Literatiirde farkli subtipte olgular bildirilmis olup BT,
MRG ve F-18 FDG PET/BT liposarkomlarin tani ve takibinde kullaniimaktadir.
Rhu ve ark. prognoz agisindan anlamli olan SUV_  cut-off degerini 4,5
olarak belirlemistir. Bu nadir gozlenen dediferansiye testis kaynakl
liposarkom olgusunun takibinde ve prognoz tayininde F-18 FDG PET/BT'nin
faydali olabilecegdini gosterdik.

Anahtar Kelimeler: Liposarkom, skrotum, F-18 FDG PET/BT
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[PS-044]

F-18 FDG PET/BT VE Ga-68-DOTATATE PET/BT
ile Gosterilen Feokromasitoma ve Kontralateral
Adrenokortikal Adenom Olgusu

Rahime Sahin, Géksel Algin, Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan,
Tevfik Fikret Cermik

Sagik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amac: Feokromasitoma noral krestin kromaffin hiicrelerinden koken alan
katekolamin salgilayan bir timérdir. Adrenal insidentalomalarin %4'G
feokromasitomalardir ve %10 siklikta bilateral olarak goriliirler. Nadiren
ayni hastada bir adrenal glandda feokromasitoma ve kontralateral adrenal
glandda adrenokortikal adenom birlikteligi olabilmektedir. Bu olgu
sunumunda F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) ve Ga-68 DOTATATE PET/BT ile feokromasitoma
ve kontralateral adrenal adenom birlikteligi gosterilmektedir.

Olgu: Bilinen hipertansiyon (HT) olan 68 yas kadin hasta, koronaviriis
hastali§i-2019 (COVID-19) stiphesiyle cekilen toraks BT'de sag adrenalde
kitle saptanmasi lizerine kontrasth dinamik batin manyetik rezonans
gortintileme (MRG) cekildi. Sol siirrenalde tipik adenomla uyumlu
26x25 mm lezyon, sag adrenalde out of faz sekansta belirgin baskilanma
gostermeyen 45x36 mm kitle lezyonu metastaz siipheli olarak yorumlandi.
Bunun lizerine hastaya adrenal metastaz siiphesiyle primer odak arastirma
amach F-18 FDG PET/BT c¢ekildi. Sag adrenalde ortasi hipometabolik
[maksimum standart tutulum degeri (SUV__ ): 5,3 olan kitlesel lezyon (Sekil
1; A, B ve C; ok] ve sol siirrenalde SUV__ : 5,3 olan lezyon izlendi (Sekil 1; A,
B ve C; kesikli ok). Primer tlimoral odak lehine bulgu izlenmedi. Takiplerinde
hasta plazma normetanefrin: 2700 pg/mL, metanefrin: 85 pg/mL, 1mg DXT:
30, 2 mg DXT: 43 olmasi tizerine Cushing Sendromu ve Feokromasitoma én
tanisiyla Ga-68 DOTATATE PET/BT goriintiileme icin klinigimize basvurdu.
Yapilan goriintiilemede sag adrenal glandda ortasi somatostatin reseptor
aktivitesi gostermeyen nekrotik komponentli 4 cm capli periferal yogun
Ga-68 DOTATATE tutulumu gosteren (SUV @ 473) lezyon izlendi
(Sekil 1; D, E F; ok). Sol siirrenal glandda 2,5 cm capli benzer natiirde lezyon
izlendi (SUV__ :18,8.) (Sekil 1; D, E ve F; kesikli ok). Bu lezyonlar bilateral
feokromasitoma acisindan anlamli bulunmustur. Takiplerinde bilateral
stirrenalektomi operasyonu geciren olguda sag adrenal lezyon patolojisi

feokromasitoma lehine yorumlanirken, sol adrenal lezyon patolojisi
adrenokortikal adenom olarak degerlendirilmistir.

Sonug: Feokromasitoma noral krest kaynakli tiimér olmasi nedeniyle
ozellikle somatostatin reseptor-2 (STTR-2) icermekte ve bu ozelliginden
yararlanarak Ga-68 DOTATATE PET/BT fonksiyonel gorintiileme ajani
olarak kullanilmaktadir. Yapilan calismalarda bizim olgumuzda oldugu gibi
feokromasitoma olgularinda Ga-68 DOTATATE ortalama SUV_  aktivitesi
F-18 FDG'ye kiyasla anlamli olarak daha yliksek bulunmustur. Literatiirde
nadiren adrenal feokromasitoma ve kontralateral adrenokortikal adenom
birlikteligi bildirilmistir. Bilateral adrenal feokromasitoma literatiirde
%10 olarak bildirilmis olmakla birlikte, bilateral lezyonu olan olgularda
anatomik ve fonksiyonel gorintiileme ajanlarinin birlikte kullaniimasi
ve multimodal degerlendirme yapilmasi 6nerilmektedir. Adrenokortikal
adenomlarin feokromasitomaya eslik edebilecegi akilda tutulmasi hastayi
bilateral adrenalektominin getirecedi morbitite ve mortaliteden korumak
icin dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Feokromasitoma, adrenal adenom, F-18 FDG PET/BT,
Ga-68-PSMA PET/BT
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18F-FDG PET/BT GaB8-DOTATATE PET/BT
L MIP
Sekil 1.
[PS-045]

FDG PET/BT'nin COVID-19 Hastaliginin Agirhgini ve
Taburculuk Zamanini Ongormedeki Katkisi

Fatih Beytur!, Muhammet Sait Sager!, Ayse Nur Beytur?, Ridvan Karaali?,
Azizullah Nazari', Fuad Aghazada’, Rabia Lebriz Uslu Besli',
Haluk Burcak Sayman’, Kerim Sénmezoglu'

Ijstanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim
Dali, Istanbul

2fstanbul Universitesi-Cerrahpasa, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Enfeksiyon Hastaliklari
ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Koronaviriis hastali§i-2019 (COVID-19) hastaligi ortaya ciktiktan
bu yana diinya capinda yayilmis olup milyonlarca insani enfekte etmis
durumdadir. Bu hastalik en sik olarak akcigerleri tutar ve enflamatuvar
hiicreler iceren buzlu cam nodiilleri olusturur. Bu enflamatuvar hiicreler
metabolik olarak aktif hiicreler olup cok iyi bilindigi lizere enflamasyonda
florodeoksiglukoz (FDG) tutulumlari sikca goriilebilmektedir. Hastanemizde
de COVID-19 hastaligi nedeniyle cok sayida hasta vyatirilip tedavi
edilmistir. Biz hastanemizde yatirilip tedavi edilen ve FDG pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) gekilen hastalarda PET
bulgularinin laboratuvar-klinik bulgularla iliskisini ve hastaligin gidisatini
ongdrmedeki becerisini degerlendirmeyi amacladik.
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Yontem: Hastanemizde COVID-19 hastaligi nedeniyle yatirilan ve Nisan
2020-Mart 2021 tarihleri arasinda hastanemizin COVID-19 pandemi
servisinde yatmakta iken malignite tanisi nedeniyle FDG PET/BT cekilen 10
hastanin goriintiileri retrospektif olarak degerlendirilmistir. Alti hastanin
COVID-19 polimeraz zincir reaksiyonu (PZR) testi pozitif olup diger 4
hastanin tanisi radyolojik olarak konmustur. On hastanin 4'G lenfoma,
2'si akciger kanseri, 1'i KLL, 1'i larenks kanseri, 1'i over kanseri, 1'i de mide
kanseridir. Bu hastalarin altta yatan malignitesi ile iliskisiz akciger buzlu
cam noddillerinin SUV__ ‘I ile hastalarin glinliik bakilan ¢ekim giintindeki
C-reaktif protein, ferritin, fibrinojen, D-dimer ve lenfosit sayisi gibi
enflamatuvar kan parametreleri ve cekimden sonra taburculuguna kadar
gecen siire karsilastirild.

Bulgular: Akciger lezyonlarinin SUVmaksll ortanca 7.025'tir (1,1-17,03).
Lezyonlarin SUV__ "I ile taburculuk zamanina kadar gegen siire ise
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,003). Ayrica SUV__ 1 ikinci
en yiiksek olan hasta (13,23) 3 giin sonra, SUVmakS'l daha az olan baska
bir hasta (6,14) 38 giin sonra vefat etmistir. Bakilan kan parametrelerinin
hicbiri ile SUV__ degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki

bulunamamistir.

Tartisma ve Sonuc: COVID-19 hastaliginda FDG PET goriintiileme
hastaligin prognozunu iyi bir sekilde 6ngorebilmektedir. Daha yiiksek
SUV . degerleri daha uzun yatis siiresini ve hatta hastaligin 6limcul

olabilecegini dustindiirmektedir. Ancak daha dogru degerlendirmeler igin
daha fazla hastanin dahil oldugu prospektif calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, F-18 FDG, PET/BT

SUVMAX - TABURCULUK ILiskisi

SURES! (GUN)

TABURCULUK

EIYON SUVMAX

Sekil 1.

[PS-046]

POEMS Sendromu FDG PET/BT Bulgulari

Selin Kesim, Salih Ozgtiven, Ceren Ozge Engiir, Nuh Filizoglu,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Kevser Okstizoglu, Feyza Sen, Tunc Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amag: POEMS sendromu, polindropati, organomegali, endokrinopati,
M-proteini, deri degisiklikleri ile karakterize, altta yatan bir plazma hiicre
diskrazisinin neden oldugu nadir goriilen bir paraneoplastik sendromdur. Bu
olgu sunumunda, POEMS sendromu siiphesi ile takip edilen ve sonrasinda
yapilan kemik iligi biyopsisi sonucunda plazma hiicreli neoplazi raporlanan
hastanin florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografi (PET/BT) bulgulari sunulmaktadir.

Yontem: Kilo kaybi olan ve sol ayak Ulzerinde biilléz ekimotik lezyonu
gelisen, yapilan tetkiklerinde bisitopeni ve monoklonal gamopati saptanan,
54 yasindaki kadin hastaya malignite arastirlmasi amaciyla FDG PET/BT
tetkiki yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT tetkikinde; bilateral plevral eflizyon,
hepatosplenomegali ve dalak/karaciger metabolik aktivite oraninda dalak
lehine artis izlendi. Sol ayak dorsal yiizde deride izlenen kalinlasma alaninda
orta diizeyde FDG tutulumu (SUV__ =5,47) saptandi. Bu bulgulara eslik eden
aksiyel ve appendikiiler iskelette diffiiz intramediiller hipermetabolizma
dikkati ¢ekti. Hastanin PET/BT tetkiki sonrasinda yapilan kemik iligi biyopsisi
plazma hiicreli neoplazi ile uyumluydu.

Sonug: POEMS sendromu, tanisi bir dizi klinik ve laboratuvar bulgulara
dayanan multisistemik bir hastaliktir. F-18 FDG PET/BT tetkiki POEMS
sendromundan siiphelenilen olgularda tanida, tiim vicut metabolik
goriintiileme avantajiyla hastaligin yayginhiginin saptanmasinda ve
tedaviye yanitin degerlendirilmesinde dnemli role sahiptir.

Anahtar Kelimeler: POEMS, F-18 FDG PET/BT

$

Sekil 1.

[PS-047]

Uterusun Nadir Goriilen Tiimorii: Malign Mikst Miillerian
Tiimor

Avqlil Polat Kelle
Adana Sehir Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Adana

Amag: Malign mikst miillerian timér (MMMT) malign epitelyal ve
mezenkimal bilesenler iceren, oldukca agresif bifazik bir tlimérdir. En sik
uterus korpusunda goriilmektedir. Malign uterus neoplazilerinin %5'inden
azini olusturmaktadir. Bu tiimdrlerin biylk cogunlugu postmenapozal
kadinlarda goriilmektedir. En sik basvuru sikayeti vajinal kanamadir. Bu
bildiride insidansi diistik olan, uterus MMMT olgusunun pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgularini sunmak istedik.

Olgu: Altmis yasinda kadin hasta karin agrisi ve vajinal kanama sikayetleri
ile hastanemiz kadin dogum poliklinigine basvurdu. Ozgecmisinde
diyabet ve hipertansiyon Oykisi olan hastanin fizik muayenesinde;
palpasyonla batinda ve alt pelvik bdlgede hassasiyeti mevcuttu. Hastaya
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yapilan batin ultrasonografide uterusta kitle saptandi. Tamisal amacli
yapilan endoservikal/endometriyal kiiretaj materyalinin histopatolojik
incelenmesi sonucu MMMT tanisi konuldu. Yapilan kontrastsiz lst batin,
alt batin ve toraks BT'de uterusta kitle ve batinda omental kalinlasma tespit
edilmesiyle beraber hastaya klinigimizde evreleme amaciyla F-18 FDG PET/
BT goriintiileme yapildi. PET/BT'de uterusta kitle, batinda omental kek
goriiniimii (Sekil 1), akcigerde ve mediastende metabolik nodiiler lezyonlar,
karacigerde ve kemikte metabolik metastatik lezyonlar tesbit edildi (Sekil 2)
ve bunun lizerine hastaya sistemik kemoterapi (karboplatin ve paklitaksel)
baslandi. Tedavi sonrasi 2. ayda yapilan kontrol PET/BT goriintiilemede
lezyonlarin tiimiine yakininda tedaviye yanit gozlendi.

Tartisma: MMMT kadin tireme organlarinin herhangi birinden gelisebilecegi
gibi, en sik uterus korpusunda goriilmektedir. MMMT, nadiren, genital
organlarin disindaki alanlarda da gorilebilir. Genellikle tiim uterin kaviteyi
dolduran polipoid kitle seklinde gelisir, miyometrial invazyon, kanama ve
nekroz sik olarak izlenir. Oldukga agresif seyirli bir timdr olup, prognozu
kotlidur. Tedavide ilk secenek cerrahi olup, adjuvan kemoterapi ve
radyoterapi kombinasyonlari tamamlayici tedavi olarak kullaniimaktadir.
Metastatik hastalikta tedavide sistemik kemoterapi baslanmalidir.
F-18 florodeoksiglukoz PET/BT konvansiyonel radyolojik y6ntemlerle
saptanamayan lezyonlarin saptanmasinda duyarli bir yéntemdir. Hastalik
evresini ve tedavi stratejisini degistirebilmektedir. PET/BT'de omental
kek goriinlimiine neden olan kadin olgularda uterusun MMMT'si akilda
bulunmalidir.

Sonug: Oldukca kotii prognoza sahip ve nadir gériilen MMMT'lerde PET/
BT konvansiyonel yodntemlerle tespit edilemeyen uzak metastazlarin
goriintilenmesinde biiyiik neme sahiptir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, mikst miillerian tiimor, uterus

A B

Sekil 1. Uterusda (A) ve omentumda (B) yogun FDG tutulumu (omental kek) (beyaz
oklar)

FDG: Florodeoksiglukoz

Sekil 2. MiP gériintiide yaygin metastatik lezyonlar (Beyaz oklar)
MiP: Maksimum yogunlukta projeksiyon

[PS-048]

Malign Mezotelyomayi Taklit Eden Prostat Kanserinin
Plevral Metastazi

Mustafa Avel, Samet Yagcl, ismail Ozkog, Mehmet Erdogan, Mustafa Yildiz,
Sevim Siireyya Seng(il

Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Isparta

Amac: Prostat kanseri erkeklerde en sik goriilen kanserdir ve kanser
olumlerinin ikinci en sik nedenidir. Genellikle iskelet sistemi ve lenf
nodlarina metastaz yapar. Daha az siklikla akciger, karaciger ve siirrenal bez
gibi organlara da metastaz yapmaktadir. Prostat kanseri olgularinin yaklasik
%21'inde otopsi sirasinda plevral metastaz goriildigu tespit edilmistir. Ancak
klinik olarak plevral ve peritoneal tutulum oldukca nadirdir. Bu bildiride,
Gallium-68 (Ga-68) prostat spesifik membran antijeni (PSMA) pozitron
emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) goriintiilemede g6zlenen
sag plevral metastazli prostat kanseri olgusunu sunmayr amacladik.

Olgu: igne biyopsisi ile prostat adenokanser (Gleason skor: 4+4, PSA diizeyi:
41,84 ng/dL) tanili 65 yasindaki hastanin evreleme amaciyla yapilan Ga-
68 PSMA PET/BT goriintlilemesinde; sa§g hemitoraksin tamaminda diizensiz
sinirli yogun PSMA tutulumu gésteren metastatik plevral lezyonlar (SUV _ :
8,25) ve sag hemitoraksta kalinli§i 37 mm'ye ulasan plevral efiizyon izlendi.
Sol akcigerde de birkagc adet metastatik plevral lezyonu ve mediastende
metastatik lenf nodlari mevcuttu. Toraks bulgular disinda prostatin
tamaminda heterojen karakterde yogun PSMA tutulumu (SUV__ : 7,08),
sol eksternal iliak alanda 12 mm capinda bir adet metastatik lenf nodu ve
yaygin kemik metastazlari saptand (Sekil 1). Sag hemitoraksin tamamindaki
tutulum paterni, ikinci primer tiimor olarak malign mezotelyoma kuskusu
olusturdugu icin plevra biyopsisi onerildi. Yapilan biyopsi sonucu patolojik
inceleme visseral ve parietal plevrada prostat adenokarsinom metastazi
olarak raporlandi.

Sonug: Plevra metastazina en sik neden olan tiimor erkeklerde akciger
kanseri ve kadinlarda meme kanseridir. Bubendorf ve ark. otopsi
sirasinda prostat kanserli 1.589 hastanin %35'inde hematojen metastaz
bulundugunu ve en sik yerlesim yerlerinin kemik (%90), akciger (%046),
karaciger (%25), plevra (%21) ve adrenal bezler (%13) oldugu belirtildi.
Ancak plevral metastaz klinik olarak nadiren saptanir. Prostat kanserinde
plevral metastazlar ne kadar nadir de olsa bu metastazlarin Ga-68 PSMA
PET/BT gériintiilemesinde tespit edilebilecedini ve en az primer timor kadar
PSMA ekspresyonu gosterebilecegini sunuyoruz.

Anahtar Kelimeler: Prostat kanseri, Ga-68 PSMA PET/BT, plevral metastaz,
malign mezotelyoma



34. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI - POSTER SUNUMLAR

101

Nucl Med Semin 2022;8:(Suppl 1):65-162

)

Sekil 1. Altmis bes yasindaki prostat kanseri tanili hastanin plevral metastazina ve
primer kitledeki multipl odaklara ait Ga-68 PSMA PET/BT A) maksimum yogunlukta
projeksiyon, B-D) fiizyon, C) PET goriintiler

[PS-049]

Hepatik Arter Perfiizyon Sintigrafisinde Nadir Bir
Ekstrahepatik Kacak: Diyafram Krusu Kacagi

Basak Soydas Turan, Girsan Kaya, Bilge Volkan Salanci, Murat Fani Bozkurt

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Hepatik arter perfiizyon sintigrafisi (HAPS); Y-90 mikrokiire tedavi
planinda hepatik anjiyografi ile tedavinin provasi niteliginde olup tedavi
verilmesi halinde olasi ekstrahepatik radyofarmasotik kacaklarindan
dogabilecek komplikasyonlari  6n gormeyi saglayan goriintiileme
yontemidir. Bu kacaklar gastrointestinal-biliyer sisteme, akcigere veya
deri alti yumusak dokuya olabilmekte ve nadir olmayarak anjiyografide
fark edilmeyip sintigrafik goriintiilerde tespit edilmektedir. Dolayisiyla
kisilestirilmis tedavi icin 6nemli bir planlama basamagidir. Bu olgu HAPS'de
mide fundusundan diyafram krusuna uzanan kacagin gosterilmesi nedeniyle
6nem arz etmektedir.

Olgu: 2013'te rektal kanama sikayetiyle rektum adenokarsinomu tanis
alan 43 yasinda erkek hastaya, 2014'de diisiik anterior rezeksiyon ve
2020'de akciger metastazi nedeniyle sol pndmonektomi yapilmis olup hasta
progresif bilober karaciger metastazi nedeniyle 2021'de Y-90 mikrokdire
tedavisi icin merkezimize yonlendirilmistir. Yapilan hepatik anjiyografi
ve ardindan alinan HAPS planar goriintiide radyoaktif madde karaciger
sol lob stiperior kesimde belirgin izlenmis olup sol lobdan sol hemitoraks
alt kesime uzanan lineer paternde ekstrahepatik Tc-99m makroagregate
albliimin (MAA) tutulumu dikkati ¢ekmistir (Sekil 1A). Tek foton emisyon
bilgisayarli tomografi/bilgisayarli tomografi (SPECT/BT) gorintilerine

bakildiginda tutulumun mide fundusa ve sol diyafragmatik krusa ait oldugu
anlasilmistir (Sekil 1B-D). Bunun Uzerine anjiyografi gériintileri radyolog
ile tekrar degerlendirildiginde sol hepatik artere Tc-99m MAA enjeksiyonu
sonrasi mide fundusa dogru gastrik kolleterallerin uzandigr gériilmiis ve
kacagin buna bagl oldugu anlasilmistir. Hastanin tedavisi dncelikle sag
loba; 3 ay sonra gastrik fundusa uzanan dallar embolize edildikten sonra sol
loba verilmesi seklinde planlamistir. Sol loba yonelik tedavi sirasinda kagak
yaptigi bilinen dala selektif girilip koil embolizasyon sonrasi bir miktar
akimin slipheli gecisi lizerine sol lob lateral segmente tedavi verilmesinden
vazgecilerek esas besleyici dal olan segment 4'e girilip Y-90 cam mikrokiire
tedavisi uygulanmistir. Tedavi sonrasi alinan bremsstrahlung gériintilerde
ekstrahepatik kacak bulgusu saptanmamustir (Sekil 1E; ilk tedavi Sekil 1D;
ikinci tedavi).

Sonug: Her ne kadar Tc-99m MAA Y-90 mikrokiirelerin biyodagilimini
6n gormek icin ideal bir ajan olmasa da Tc-99m MAA ile yapilan HAPS,
anjiyografi sirasinda fark edilmeyen ekstrahepatik kagaklarin tespit edilerek
kisisellestirilmis tedavi planinin 6nemli bir basamagini olusturmakta ve
literatlirde yapilmasi Gnerilmektedir. Ayrica planar goriintlye SPECT/
BT'nin eklenmesi, bu olguda da oldugu gibi, ekstrahepatik kacaklarin
anatomik lokalizasyonunu belirleyebilmek icin cok 6nemlidir. Bu olgu,
HAPS planar goriintiide dikkat ceken ve literatiirde daha 6nce karsimiza
cikmayan ekstrahepatik Tc-99m MAA tutulum paterninin SPECT/BT ile
tam lokalizasyonun saglanmasi ve sintigrafi sayesinde hastanin tedavi
planinin yapilmasi nedeniyle HAPS'nin tedavi planlamasindaki &nemini
vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Hepatik arter perfiizyon sintigrafisi, ekstrahepatik
kacak, Tc-99m MAA

<

| = -

Sekil 1. A) Hepatik arter perfiizyon sintigrafisi anterior-posterior planar gériintiide
ekstrahepatik radyofarmasotik kagak; B-D) SPECT/BT fiizyon ve korelatif koronal BT'de
sol diyafram krusunda (iist ve orta) ve mide fundusdaki (alt) Tc-99m MAA tutulumlar
oklarla g6sterilmistir. E, F) Bremsstrahlung goriintiilerde ekstrahepatik radyofarmasotik
kagak saptanmamistir

SPECT/BT: Tek foton emisyon bilgisayarli tomografi/bilgisayarli tomografi, MAA:
Makroagregate albiimin
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[PS-050]

F-18 FCH PET/BT ile Saptanan Tc-99m MIBI Negatif
Intratimik Paratiroid Adenomu

Mine Araz!, Fulden Gérgiiner?, llknur Kepenekgi Bayram3, Ayten Kayi Cangir?,
Elgin Ozkan', Nuriye Ozlem Kiigiik!

TAnkara Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiltesi, G6gus Cerrahisi Anabilim Dali, Ankara

3Ankara Universitesi Tip Fakiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Ankara

Amag: Flor-18 (F-18)-fluorocholine (FCH) pozitron emisyon tomografi/
bilgisayarli tomografinin (PET/BT), ultrasonografi (USG) ve Tc-99m MIBI
paratiroid sintigrafisi ile lokalize edilemeyen paratiroid adenomlarinda
kullanimi yayginlasmistir. Burada, paratiroid patolojilerinin nispeten nadir
gorildigi bir lokalizasyonda, timis icinde, paratiroid adenomu bulunan ve
F-18 FCH PET/BT ile tani konulan bir olguyu sunuyoruz.

Olgu: Otuz dokuz yasinda, bilinen kronik hastaligi, diizenli ilag¢ kullanimi
olmayan kadin hasta, halsizlik, kas ve eklem agrilari, el ve ayaklarda yanma,
uyusma sikayetleri ile basvurdu. Hastanin kan tetkiklerinde Ca: 11,5 mg/dL
saptanmasi Uzerine calisilan PTH: 149 ng/L, P: 2,0 mg/dL bulundu. Boyun
USG'de paratiroid adenomu saptanmadi. Te-99m MIBI tek foton emisyon
bilgisayarli tomografi/BT'de (SPECT/BT) paratiroid adenomu varligini
diistindiirlr sintigrafik bulgu saptanmadi. Primer hiperparatiroidi tanisi
ile F-18 FCH PET/BT ¢ekilmesi amaciyla hasta klinigimize basvurdu. F-18
FCH PET/BT gorintilerinde 6n mediastende orta hattin saginda, vena
cava sliperior ve cikan aorta 6n komsulugunda yaklasik 12,2x13,6 mm
boyutlarinda izlenen nodiiler lezyonda fokal artmis aktivite tutulumu
(SUV_,.: 6,0) gozlendi (Sekil 1A-C). F-18 FCH PET/BT incelemesinde
intratimik paratiroid adenomu ile uyumlu bulgulari olan hasta cerrahiye
yonlendirildi. Torakoskopik eksplorasyon ile timis icerisinden kitle ekzisyonu
yapilan hastanin patoloji sonucu paratiroid adenomu ile uyumlu raporlandi
(Sekil 1D).

Sonug: F-18 FCH paratiroid goriintiilemede son zamanlarda kullanimi
yayginlasan bir ajandir. Hiperparatioridide sensitivitesi %80-100 arasinda
bildiriilmistir. Ektopik paratiroid adenomlari yaklasik %20 insidans ile
nisbeten nadir gorilir. Ektopik paratiroid adenomlari en siklikla timiis
icerisinde goriiliir. Daha once insidental olarak intratimik paratiroid
adenomunda Te-99mm MIBI pozitifligi raporlanmistir. Bu olgu sunumunda
ise intratimik paratiroid adenomu Tc-99m MIBI negatif saptanmistir.
Paratiroid adenomlari biiyiik oranda icerdikleri hiicre tipine gore Tc-
9mm MIBI vefveya F-18 FCH'yi degisen miktarlarda tutulum gdsterirler.
Mitokondriden zengin oksifil hiicreleri yiiksek oranda bulunduran
adenomlar daha cok Tc-99m MIBI pozitif saptanirken, F-18 FCH tutulumu
ise artmis hiicre proliferasyonu ve kolin kinaz aktivitesi ile iliskilidir.
Primer hiperparatiroidi olgularinda paratiroid lokalize edilemediginde
timis ektopik paratiroid lezyonu icin muhtemel lokalizasyon olarak akilda
tutulmali ve eger Tc-99m MIBI SPECT/BT negatif ise F-18 FCH PET/BT ile ileri
tetkik edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Hiperparatiroidi, ektopik paratiroid, kolin, pozitron
emisyon tomografi

Sekil 1. F-18 FCH PET/BT maksimum intensite projeksiyon gériintilerinde mediastende
fokal patolojik aktivite tutulumu izlendi (siyah ok). Aksiyel BT (B) ve fiizyon (C)
goriintlilerinde, bu fokal tutulumun timus icerisinde izlenen nodler hiperdens lezyona ait
oldugu gézlendi. Lezyonun torakoskopik eksizyonu sonucu histopatolojik degerlendirme
paratiroid adenomu ile uyumlu bulundu (D)

F-18: Flor-18, FCH: Fluorocholine, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi

[PS-051]

Prostat Kanserli Olguda Ga-68 PSMA PET/BT ile Saptanan
Izole Testikiiler Metastaz

Basak Soydas Turan, Murat Fani Bozkurt

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Altmis yedi yasinda prostat kanser tanili hasta radyoterapi ve
androjen deprivasyon tedavisi (ADT) sonrasi yiikselen serum prostat spesifik
antijen (PSA) nedeniyle Galyum-68 (Ga-68) prostat spesifik membran
antijeni (PSMA) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/
BT) tetkikine yonlendirilmis olup PET/BT'de sag testiste izole fokal PSMA
tutulumu gosteren yumusak doku lezyonu olmasi lizerine orsiektomiye
yonlendirilmis ve patolojisi prostat adenokarsinomu metastazi olarak
raporlanmistir. Bu olgu Ga-68 PSMA PET/BT'nin dusiik serum PSA
seviyelerinde bile rekilirrensi saptamadaki ve testis gibi yaygin metastatik
hastalikta tutulmasi beklenen nadir lokalizasyonlardaki oligo-metastazlari
belirlemedeki 6nemini vurgulamaktadir.

Olgu: 2012'de prostat adenokarsinom (Gleason skoru 7; tani ani PSA: 28
ng/mL) tanisi alan 67 yasindaki hasta radyoterapi ve ADT sonrasi serum PSA
degerinin 2,22 ng/mL'ye yiikselmesi nedeniyle Ga-68 PSMA PET/BT tetkikine
yonlendirilmis olup PET/BT'de sadece sa§ testiste fokal PSMA tutulumu
gosteren (SUV__ : 16,7) yumusak doku lezyonu goriiimiistiir (Sekil 1A-C).
Prostat bezinde ve viicudun diger kesimlerinde ise artmig PSMA tutulumu
izlenmemistir (Sekil 1A, D, E). Bunun {zerine hastaya bilateral orsiektomi
yapilmis ve sag testisteki lezyonun patolojisi prostat adenokarsinom
metastazi ile uyumlu olarak raporlanmistir.

Sonug: Prostat kanseri siklikla lenf nodu, kemik, akciger ve karaciger
metastazi yapmakla birlikte testis metastazi nadiren goriilmektedir. Otopsi
serilerinde solid organ tiimdrlerinden testise metastaz nadir (%0,02-2,5)
olmasina ragmen; bu olgular primer timor olarak en sik prostat ardindan
bobrek, kolon, mesane ve akciger kanserlerinde izlenmektedir. Timoriin
testise yayihmi icin birka¢ hipotez one siirlilmistir. Bunlar; prostatik
iiretradan retrograd venoz/lenfatik yol, arteriyel emboli veya vas
deferansten direkt uzanimdir. Genellikle prostat kanserinin testikiiler
metastazi difliz metastatik hastalikta goriilmektedir. Nadiren, bu olguda
oldugu gibi, testis metastatik yayilimin tek bir odagi olabilmektedir. Ote
yandan bu durum yaygin metastatik hastaliktan 6nce ara bir donem
olabilecegi gibi asemptomatik izole metastazlarin klinik dnemi olgularin
nadir olmasindan dolayr halen belirsizdir. Ga-68 PSMA PET/BT diisiik serum
PSA diizeyinde bile prostat kanser metastazini tespit etmede oldukca
duyarl ve 0zgiildlr. Ancak PSMA sadece prostat kanser hiicrelerinde
eksprese edilmeyip neo-vaskiilarizasyon gosteren tiim alanlarda eksprese
edilmektedir. Ayrica testikiiler metastazlari primer testikiler tiimorlerden
klinik ve radyolojik olarak ayirt etmek zordur. Bu nedenle izole tutulumlarda
metastaz demeden &nce histopatolojik konfirmasyon gereklidir. Bildigimiz
kadariyla literatiirde Ga-68 PSMA PET/BT ile prostat kanserinin izole testis
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metastazinin tespit edildigi sadece dért olgu rapor edilmistir. Ozetle bu
olgu Ga-68 PSMA PET/BT'nin diisik serum PSA diizeyinde rekiirrensi
saptamadaki ve testis gibi yaygin metastatik hastalikta tutulmasi beklenen
nadir lokalizasyonlardaki  oligo-metastazlari  belirlemedeki  6nemini
vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, testikiiler metastaz, prostat
adenokarsinom

Sekil 1. A-C) Sag testiste fokal PSMA tutulumu gdsteren yumusak doku lezyonu. D-E)
Prostat bezinde artmis Ga-68 PSMA tutulumu izlenmemistir

PSMA: Prostat spesifik membran antijeni, Ga-68: Galyum-68

[PS-052]

Karaciger Sirozunda Ga-68 FAPi-04 PET/BT Bulgular::
Olgu Sunumu

Ediz Beyhan!, Ozge Erol Fenercioglu?, ibrahim Taskin Rakici, Rahime Sahin’,
Gamze Tatar3, Tevfik Fikret Cermik’, Nurhan Ergil!

1Saglik Bilimleri Universitesi, [stanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Saglik Bilimleri Universitesi, [stanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji
Klinigi, Istanbul

3Saghik Bilimleri Universitesi, Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amag: Fibroblast aktivasyon proteini (FAP) tiimor mikrogevresindeki kanser-
iliskili fibroblastlardan eksprese edilmektedir. FAP inhibitorleri (FAPi) ile
bagh radyofarmasdtiklerle yapilan pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) gdriintiilemenin flor-18 (F-18) florodeoksiglukoz
(FDG) PET/BT'nin yetersiz kaldigi cesitli timor tiplerinde daha faydal
olabilecegi calismalarla gosterilmistir. Ozellikle FAPI ile zemin aktivitesinin
diistik olmasi nedeniyle karaciger lezyonlarinin malign-benign ayriminda
FDG goriintiilemeye gore daha Ustiin olabilecegi diistintilmektedir. Bu
olguda dekompanse sirozu bulunan hastada malignite ekartasyonu
amaciyla yapilan F-18 FDG PET/BT ile Galyum-68 (Ga-68)-FAPi-04 PET/BT
goriintileme bulgularini sunuyoruz.

Olgu: Elli yasinda kadin hasta karin agrisi sikayetiyle basvurdu. Masif asit
saptanan hastanin 13 yil 6nce uterus karsinomu nedeniyle operasyon dykdisii
mevcuttu. Yeniden evreleme amach F-18 FDG PET/BT goriintiileme yapildi.
Karaciger sag lobda BT kesitlerinde (Sekil 1A, ok) hipodens alan izlenmekle
beraber parankimde patolojik FDG tutulumu izlenmedi (Sekil 1B-C, lezyon
SUVmakS: 3,3, karaciger parankim SUVmHkS: 3,9). Peritoneal masif sivi izlendi.
Operasyon alaninda patolojik FDG tutulumu izlenmedi. Hastaya klinigimizde
yiiriitiilen calisma kapsaminda Ga-68 FAPi-04 PET/BT gbriintiileme yapildi.
Maksimum yogunlukta projeksiyon (MIP) gériintiisiinde karacigerde difftiz

yogun FAPI tutulumu izlendi. BT kesitlerinde izlenen hipodens lezyonda
[$ekil 1D, ok) zemin parankim aktivitesine gore FAPI tutulumunda farklilik
izlenmedi (Sekil 1E, F, lezyon SUV_ : 7,0, parankim SUV__ : 9,9). Manyetik
rezonans goriintiilemede karaciger lobiile kontirli, sol lob hipertrofisi
izlenmekte olup T2A sekansta (Sekil 2A) hipointens goriinimde hafif
difizyon kisithhigi (Sekil 2B) go6steren mikronodiiller mevecuttur. T1A
sekansta hipointens, arteriyel ve venoz faz dinamik gériinttilerde (Sekil 2C,
D) hafif kontrastlanma gésteren rejeneratif nodiller izlendi. AFP degeri 2,6
ug/L ve hepatik markerlari negatif bulundu. Peritoneal aspirasyon sivisinda
malign hicreye rastlanmadi. Yuksek INR degerinden otlri karaciger
biyopsisi kontrendikeydi. Klinik ve goriintileme bulgular ile birlikte
hastanin dekompanse alkolik siroz tanisi ile takibi yapiimaktadir.

Sonug: FAP tiimér mikrogevresinden eksprese edildigi bilinmekle birlikte
ayni zamanda proenflamatuvar bir ajan olup karaciger sirozunda fibrozis
dokusundan da eksprese edilmektedir. Diisiik zemin aktivitesinden otiiri
Ga-68 FAPi-04 PET/BT ile karaciger lezyonlarinin ayriminda yeri olabilecegi
gosterilmistir. Literatlirde yayinlanan birka¢ olguda sirozlu hastalarda
karacigerde diffiiz yogun FAPI tutulumu gdsterilmistir. Yayinlanan olgularla
birlikte bu olgu gelecekte Ga-68 FAPI-04 PET/BT'nin tiimor goriintiilemenin
disinda siroz hastalarinda takipte ve tedavi ydnlendirmesinde yeri
olabilecegini dislindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, Ga-68 FAPi-04, F-18 FDG, siroz, karaciger

\%F_FDG PET/BT “Ga-FAPI-04 PET/HT

Sekil 1.

Sekil 2.
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[PS-053]

Olgu sunumu: F-18 FDG PET/BT ile Vena Cava Siiperiorda
Tiimor Trombiisiine Neden Olan Az Diferensiye Tiroit
Karsinomu Tanisi

Mehtap Giler Avel, Burcak Yilmaz

Saglik Bilimleri Universitesi, Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amag: Az diferansiye tiroit kanseri niiks, uzak metastaz ve oliim riski
yliksek olan nadir bir tiroid kanser alt tipidir. Siklikla kemik, akciger ve
beyin parankimine metastaz goriliirken intravaskiiler metastazlari nadirdir.
Bu tlimor hiicreleri diferansiye olmadiklari icin radyoiyot tutmazlar ancak
glukoz transporter 1 (GLUT1) ekspresyonlarinin yiiksek olmasina bagli
olarak flor-18 (F-18) florodeoksiglukoz (FDG) tutulumlari yiiksektir. Bu
olgu sunumunda, vena cava siiperior sendromu bulunan hastada F-18 FDG
pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) kilavuzlugu ile
tiimor tromblisii ve az diferansiye tiroit karsinomu tanisi almis hastaya ait
bulgularin gosterilmesi amaglanmistir.

Olgu: Kirk tic yasinda kadin hastanin yaklasik 15 ay once yiiziinde ve
boyunda sislik ve nefes darligi sikayetleri baslamis olup anjiyoddem
acisindan arastiriimaya baslanmistir. Yapilan kontrasth boyun ve toraks
BT ile portal manyetik rezonans venografide sliperior vena cavadan sag
atriuma uzanan liimen icerisinde yaklasik 6 cm'lik trombiis distindiiren
bulgular izlenmistir. Yapilan tiroit ultrasonografisinde istmusta 9 mm, 4
mm ve sag lob isthmus bileskesinde 9,5 mm ve sag lobta 24 mm caplarda
cok sayida nodiil saptanmistir. Sag tiroit lobu inferiorundan yapilan ince
igne aspirasyon biyopsisi (i/AB) sonucu benign olarak rapor edilmistir. Vena
cava siiperiorda izlenen trombiise ydnelik malignite arastirilmasi amaciyla
klinigimizde rutin protokol ile yapilan F-18 FDG PET/BT gériintiilemede
sag tiroit lobundan baslayarak isthmus ve kismen sol loba uzanan hafifce
FDG tutulumu gésteren malignite distindtren kitlesel lezyon (maksimum
standart tutulum degeri; SUD_ 3,9) izlenmistir. Ayrica bu lezyonun
hemen kaudalinden vena cava stiperiora dogru uzanarak vena cava siliperior
limenini dolduran ve atriuma dek uzanan hafifce FDG tutulumu gdsteren
timdr trombiisii (SUD,,: 3,9) saptanmistir. 1IAB tekrarinda malignite
sliphesi saptanmasi Uizerine total tiroidektomi, lenf nodu diseksiyonu
ve vena cava siiperiordaki tlimor trombiisii eksizyonu operasyonu
uygulanmistir. Histopatolojik olarak her iki tiroit lobunda yaygin vaskiiler
invazyon gosteren sag lob lokalizasyonlu az diferansiye tiroit karsinomu ile
vena cava siiperior liimeninde tlimor tromblisii saptanmistir.

Sonug: Diger goriintiileme yoéntemleri ile ve hatta biyopsi ile tanisi
konulamayan ancak vena cava siliperior sendromuna neden olan ve nadir
goriilen az diferansiye tiroit karsinomu tanisinda ve tedavi yonteminin
belirlenmesinde F-18 FDG PET/BT'nin rolii belirgin olarak yiiksektir. Tani
konulamayan olgularda F-18 FDG PET/BT ile goriintiilemenin g6z 6niinde
bulundurulmasi dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Az diferensiye tiroit karsinomu, vena cava siiperior,
tiimor tromblisi, F-18 FDG

Sekil 1. F-18 FDG PET/BT ile az diferansiye tiroit karsinomu ve vena kava siiperiordan
sag atriuma dogru uzanan timaor trombisi. a-c) Aksiyel fiizyon PET/BT'de primer tiimoral
lezyon ve timér trombisi. d) Koronal flizyon PET/BT'de tlimér trombiisiiniin vaskiler
traseye invazyonu. e) MIP gériintiide sa§ atriuma dek uzanan primer timéral lezyon ve
timor trombsiine ait hipermetabolik tutulumlar

F-18: Flor-18, FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi, MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon

[PS-054]

insidental Kardiyak Ga-18 FAPi_—O4 Tutulumunun
Kardiyovaskiiler Hastaliklar ile Iliskisi: U¢ Olgu Sunumu

Dilara Denizmen, Duygu Has Simsek, Emine Goknur Isik, Ayse Mudun,
Serkan Kuyumcu

[stanbul Universitesi, Istanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, istanbul

Amag: Fibroblast aktivasyon proteini (FAP) hedefli Galyum-18 (Ga-18)-
FAP inhibitérleri (FAPI) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) pek cok malignitede artan FAP ekspresyonu nedeniyle tani
ve tedavi planlamasinda kullaniimakla birlikte benign patolojilerde de
FAP ekspresyonu goriilmekte ve insidental olarak tiimér disi tutulumlar
saptanabilmektedir. Bu olgu serisinde malignite nedeniyle yapilan Ga-
68 FAPI PET/BT'de insidental olarak saptanan kardiyak tutulumlarin
kardiyovaskiiler hastalik ile iliskisi gdsterilmistir.

Olgu 1: Altmis alti yasinda erkek hasta, kolanjiyokarsinom tanisi ile
evreleme amacli yapilan Ga-68 FAPI PET/BT calismasinda sol ventrikiilde
anterior ve inferior duvarda FAPI tutulumu (SUV ,.: 3,84) saptand (Sekil
1). Hipertansiyon ve kronik obstriiktif akciger hastaligi tanili hastada bilinen
koroner arter hastaligi oykist yoktu. Yapilan ekokardiyografide inferior
duvar ince ve agir hipokinetik, septum hipokinetik bulundu ve koroner
anjiyografi (KAG) planlandi. KAG'de LAD'de %70 darlik saptanip stent
uygulandi. Ayrica RCA proksimal ve orta kesimlerinde %40 darlik izlendi.
Olguda LAD ve RCA sahasina uyan FAPi tutulumlari iskemik alanlarda
fibroblastlarin rol aldigi enflamatuvar siirecler ile iliskili bulundu.

Olgu 2: Altmis dokuz yasinda erkek hasta, bilinen 60 paket/yil sigara,
periferik arter hastali§i 6ykisii bulunan olguya Nisan 2020'de anterior
miyokard infarktiisi (Mi) tanisiyla KAG yapilmistir. LAD proksimalinde
%95 darlik nedeniyle stent uygulanan hastanin ayrica CKS'de %80; RCA
orta kesiminde ise %80 darlik saptanmis ancak miidahale edilmemistir.
KAG sonrasi yapilan ekokardiyografide septum, anterior septum, anterior
duvar ve apeks akinetik bulunmustur. Mart 2021'de hipofarenks SCC tanisi
alan hastaya evreleme amacli yapilan Ga-18 FAPI PET/BT calismasinda
septumda, anterior duvar ve apekste FAPI tutulumu (SUV,_,.:3,47) izlenmesi
lizerine yapilan miyokard perfiizyon sintigrafisinde (MPS) belirgin iskemi
saptanmamakla birlikte GATED goriintiilerinde anterior duvarda hipokinezi
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saptandi. MPS'de iskemi izlenmemesine ragmen LAD sahasinda FAPI
tutulumu goriilmesi gecirilmis anterior Ml sonrasi devam eden “ventrikiiler
remodeling” bulgusu olarak yorumlandi.

Olgu 3: Altmis bes yasinda erkek hasta, 2001 senesinde 2 damar bypass
(RIMA-LAD, LIMA-OM), tip 2 diabetes mellitus, hipertansiyon ve kronik
bobrek yetersizligi oyklsii mevcuttu. Nisan 2021'de nazofarenks Ca tanisi
alan olguya evreleme amacli yapilan Ga-68 FAPi PET/BT calismasinda (Sekil
2) global kardiyak FAPI tutulumu (SUV,: 7.5) izlendi. Yapilan MPS'de
anterior-inferior duvarda gecirilmis MI, lateral-anterolateral duvarda
iskemi ve global hipokinezi saptanan olguda kardiyak Ga-68 FAPI tutulumu
anterior ve inferior duvarda devam eden "ventrikiiler remodeling”; lateral-
anterolateral duvarda ise iskemi ile iliskili bulundu.

Sonug: Ga-68 FAPI PET/BT'de insidental kardiyak tutulum saptanan
olgularin tiimiinde koroner arter hastaligi tespit edilmis olup kardiyak
FAPI tutulumunun ileri kardiyolojik degerlendirmesinin kardiyak olay riski
acisindan 6nem tasidigr diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: FAPi, Ga-68 FAPI PET/BT, kardiyovaskiiler hastalik

Sekil 1. Ga-68 FAPI PET/BT'de anterior ve inferior duvarda aktivite tutulumu A) MIP
goriintti; B) Ga-68 FAPI PET koronal kesit; C) PET/BT koronal fiizyon kesit; D) koronal BT
kesit

Ga-68: Galyum-68, FAPI: Fibroblast aktivasyon protein inhibitérleri, PET/BT: Pozitron
emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi, MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon

Sekil 2. Ga-68 FAPI PET/BT'de global yogun kardiyak aktivite tutulumu; A) MIP gériinti;
B) Ga-18 FAPI PET aksiyel kesit; C) PET/BT aksiyel fiizyon kesit; D) Aksiyel BT kesit

Ga-68: Galyum-68, FAPI: Fibroblast aktivasyon protein inhibitérleri, PET/BT: Pozitron
emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi, MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon

[PS-055]

Yaygin Akciger Metastazlari Olan Ameloblastom Olgusu

Mustafa Avel, Samet Yagcl, ismail Ozkog, Mehmet Erdogan, Mustafa Yildiz,
Sevim Siireyya Seng(il

Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Isparta

Amac: Ameloblastomlar, odontojenik ektodermden koken alan nadir
tiimorlerdir. Tim cene tlimorlerinin yaklasik %?1'ini temsil eder, ancak
odontojenik tiimorlerin yaklasik %9-11'ini olusturur ve en yaygin ikinci
odontojenik tlimérdir. Genellikle yavas biiyiiyen lokal invaziv bir timord(ir.
Nadiren uzak organlara metastaz yapar. Ameloblastomanin metastaz yapan
formu “"Malign Ameloblastoma” olarak adlandirilir. En sik akciger ve lenf
nodlarina metastaz yapar. Bu olguda flor-18 (F-18) florodeoksiglukoz
(FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT)
goriintlilemesinde bilateral akciger metastazlari tespit edilen ameloblastom
olgusunu sunmayi amagladik.

Olgu: On yildir ameloblastom ile takip edilen 39 yasindaki erkek hastada,
akcigerde kitle tespit edilmesi lzerine, kitlenin metabolik karakterizasyonu
amaciyla F-18 FDG PET/BT tetkiki yapildi. Orbita tabanindan baslayip sol
etmoid, sfenoid ve maksiller sinusler, nazal kavite ve infratemporal fossayi
dolduran; alt konkayi, medial ve lateral pterygoid kemikleri ve kaslari infiltre
eden, kemik yapilarda destriiksiyona neden olan, nazofarenks diizeyine
kadar uzanip solda hava pasajini daraltan, maksiller kemik sol yarisi molar
alanda sonlanan diizensiz sinirl, non-homojen karakterde artmis F-18
FDG tutulumu gosteren kitlesel lezyon (SUVmakS: 5,28) izlendi. Ayrica en
belirgini sag akciger alt lobda santral yerlesimli 55x52 mm boyutlarindaki
diizensiz spikiile konturlu hipermetabolik kitlesel lezyon (SUV . 4.47)
olmak Uzere her iki akcigerde yedi-sekiz adet hipermetabolik metastatik
kitle izlendi (Sekil 1). Sag akcigerdeki kitleden yapilan tru-cut biyopsi
sonucu; Malign Ameloblastom olarak raporlandi. Hasta 2 kiir kemoterapi
aldi ve kemosensitivite amaciyla yapilan F-18 FDG PET/BT gériintiilemede;
bas-boyunda taniml primer kitlenin boyutunda ve metabolik aktivitesinde
ve akcigerlerdeki metastatik lezyonlarin metabolik aktivitesinde regresyon
gozlendi.
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Sonug: Ameloblastomlarin yaklasik %80'i mandibulada, esas olarak ticiincii
molar bolgede ve kalan %20'si lst cenede gelisir. En sik yasamin g ve
dordlincli dekatinda gordliir. Erkek: Kadin orani 1:1'dir. Ameloblastom
olgularinin yaklasik %?2'sinde metastaz goriilebilmektedir. Metastatik
odakta histolojik bulgularin primer odakla ayni oldugu durumlarda “Malign
Ameloblastoma” terimi kullanilirken, bu alanda epitelyal komponentin az
diferansiye bir karsinoma degisim gosterdigi durumlarda "Ameloblastik
Karsinoma" terimi kullanilmaktadir. Malign ameloblastom olgularinin
literatlirde bildirilen metastazlari en sik servikal lenf nodlar, akcigerler,
diyafram, karaciger, beyin ve kemiklerdir. En sik uzak metastaz akcigerlerde
gorilmektedir ve olgularin yaklasik %80'inde primer odak mandibuladir.
Ameloblastom tanili bu olgu hem metastatik olmasi hem de primer odagin
maksilla olmasi nedeniyle nadir bir olgu olarak sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Ameloblastom, malign ameloblastom, akciger
metastazi, F-18 FDG PET/BT
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Sekil 1. Otuz dokuz yasinda ameloblastom tanili erkek hastanin F-18 FDG PET/BT A)
maksimum yogunlukta projeksiyon, B) primer kitleye ait flizyon, C) akciger metastazina
ait flizyon gérintileri

F-18: Flor-18, FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi

[PS-056]

Levator Palpebra Siiperioris Kasinin IgG4 ile ili§kili
Miyoziti

Nuh Filizoglu, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engiir, Selin Kesim,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Kevser Okstizoglu, Feyza Sen, Tunc Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amag: immiinoglobiilin G4 (IgG4) ile iliskili hastalik dokularin
hiperplazisi ve tiimor benzeri olusum ile iliskili sistemik, immin aracili
fibro-enflamatuvar bir durumdur. IgG4 ile iliskili hastalik tiikriik bezleri,
lenf diigtimleri, pankreas, bobrek ve retroperitoneal dokular dahil olmak
lizere cesitli organlar etkiler. Orbita tutulumu &zellikle 1gG4 ile iliskili
oftalmik hastalik olarak adlandirilir. Bu olguda bilateral levator palpebra
stiperioris kasinin 1gG4 ile iliskili miyozitine ait florodeoksiglukoz (FDG)

pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgularini
sunuyoruz.

Yontem: On yildir agiz kurulugu, kuru goz sikayeti olan ve daha 6nce
parotis bezinden alinan biyopsi ile Mikulicz hastahgi tanisi konulan 66
yasinda kadin, tic aydir Ust g6z kapaklarinda olan bilateral sislik sikayeti
ile basvurdu.

Bulgular: Orbital manyetik rezonans gériintiileme T1 agirhkli goriintilerde
ve T2 agirhkh goriintiilerde levator palpebra sliperior kaslarinin miyoziti
ile uyumlu bilateral periorbital yumusak doku kitlesi ve bilateral levator
palpebra siiperioris kaslarinda belirgin simetrik genisleme gosterdi.
Periorbital yumusak doku kitlesinin histopatolojisinde bol miktarda
19G4-pozitif plazma hiicreleri ve storiform bir fibroz paterni ile yogun
lenfoplazmasitik infiltrat gorildi. Boylece, klinik, gdriintiileme ve
histolojik bulgulara dayanarak IgG4 ile iliskili oftalmik hastalik tanisi
konuldu. Hastaligin sistemik tutulumunu degerlendirmek icin FDG PET/BT
gortntileme yapildi. FDG PET/BT'de, bilateral levator palpebra siiperioris
kaslarinda difliz FDG tutulumu ve viicudun geri kalaninda fizyolojik FDG
dagilimi izlendi.

Sonug: IgG4 ile iliskili hastalik yiiksek serum IgG4 konsantrasyonu ve 1gG4-
pozitif plazma hiicrelerinin infiltrasyonunun bir sonucu olarak birden fazla
organin genislemesi ile karakterize immiin aracili bir fibro-enflamatuvar
durumdur. 1gG4 ile iliskili hastalik hepatobiliyer kanallar, tiikriik bezleri,
periorbital dokular, bobrekler, akcigerler, lenf diiglimleri, retroperiton ve aort
dahil olmak lizere cesitli organlari etkiler. Orbita tutulumu 6zellikle 1gG4 ile
iliskili oftalmik hastalik olarak adlandirihr. Orbital patolojik numunelerde
pozitif 1gG4 plazma hiicrelerinin saptanmasi nedeniyle dnceden Mikulicz
hastaligi tanisi konan hastalarda altta yatan neden olarak 1gG4 ile iliskili
oftalmik hastalik dustindiliir. lgG4 ile iliskili oftalmik hastalik siklikla gozyasi
bezini, orbital yumusak dokuyu, ekstraokiiler kaslari ve orbital periferik
sinirleri etkiler. IgG4 ile iliskili oftalmik hastalik tanisi hem klinik hem de
histolojik bulgulara baghdir. FDG PET/BT'de lakrimal bezleri tutan birkac
1gG4 ile iliskili oftalmik hastalik olgusu bildirilmis olmasina ragmen, 1gG4 ile
iliskili orbital miyozit daha dnce bildirilmemistir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, 9G4, miyozit

Sekil 1.
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[PS-057]

Radyoaktif iyot Tedavisinde Tedavi Oncesi Iyottan Kisitl
Beslenme

Berk: gdas', Emel Cemile Diizenli2, Berna Okudan Tekin':3

1Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Klinik Nditrisyon Birimi,
Ankara

3Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, istanbul

Amag: Diferansiye Tiroid kanserinde, radyoaktif iyot tedavisi (RAI)
uzun siiredir kullanilan tedavi secenegidir. Iyi diferansiye tiroid kanserli
hastalarda RAI tedavisi 6ncesi hasta hazirliginda iyottan fakir beslenme
programina uyum tedavi basarisini etkileyen en &nemli faktordir.
iyottan fakir diyet programlari, tilkemiz beslenme aliskanliklarina uyumlu
olmayip hastalarimizin uyum sorunlari ve memnuniyetsizligi ile rutinde
sik karsilasiimaktadir. Klinik pratikte RAI tedavisi oncesi hastalardan
aydinlatilmis onam ve tedavi bilgilendirilmesi sirasinda iyottan kisith
beslenme programina uyum konusunda endise yaygindir. Bu calismada,
besinlerdeki iyot icerikleri ile birlikte, degisim tablolari olusturarak, diyet
programi esnekligi ve cesitliligi ile hasta uyumunu artirmayr amacladik.
Calismamizda iyottan fakir beslenme konusunda sorun vyasayan
hastalarimiza alternatif olusturmayi amacladik.

Yontem: Kaynaklarda, besinlerdeki iyot miktarlari arasinda celiski soz
konusudur. Literatiirde iyottan kisith beslenme programinda glinliik
alinmasi gereken iyot miktari 50 pg'nin altinda olmasina dair oneriler
meveuttur. Hastanemiz beslenme ve diyetetik béliimiiniin RAI tedavisi alan,
klinigimize yatisi yapilan hastalarda uyguladigi, akademik calismalarda ve
hastanelerde kullanilan Beslenme bilgi sistemindeki (BeBiS) iyot miktarlari
esas alinarak, hastalarda RAI tedavisi dncesi kullaniimak iizere beslenme
programi olusturuldu.

Bulgular: BeBiS sistemine gore, 19-24 yas arasinda, alinmasi gereken
giinliik iyot miktari 200,1 pg'dir. Buna gore, RAI tedavisi dncesi giinliik
alinmasina izin verilen iyot miktarinin 40 pg'nin (%20) altinda olacak
sekilde hazirlanmistir.  Besinlerdeki iyot miktari www.bebis.com.tr
adresinden 03.01.2022 tarihinde elde edilmistir. Beslenme unsurlari olan
karbonhidrat, protein ve mineraller icin doniisim tablolari olusturularak
hastalarin esnek beslenme talepleri karsilanmaya cahsilmistir. BeBiS
sistemine gore besinlerdeki iyot miktarlari Tablo 1'de gosterilmistir. BeBiS
sisteminde belirtilen iyot miktarlarina gore hazirlanan giinliik beslenme
listesi Tablo 2'de verilmistir. Tablo 2'de verilen beslenme programi, 19-24
yas grubunda giinliik alinmasi gereken kalori miktarinin %84'tnii (1625,9
kcal) karsilamaktadir. Glnlik alinmasi gereken karbonhidrat miktarinin
%71'i (195 g); ya§ miktarinin %88'i (57,5 g); protein miktarinin %129'unu
(73,6 g) karsilamaktadir. On dokuz-24 yas arasinda uyguladigimiz
beslenme programinda 23,4 pg ile glinlik alinmasi gereken miktarinin
%12'si kadaridir.

Sonug: lyottan fakir beslenme programi icin klinik pratikte, BeBiS
sisteminden  besinlerin icerdigi iyot miktarlari dikkate alinarak
olusturdugumuz beslenme programinin hasta uyumuna yararl olabilecegdi
diisiinmekteyiz. Giinliik pratikte, diyetin tedavi basarisina etkisini
degerlendirmede, hastaya uygun bireysel beslenme programlariyla
randomize kontrollli calismalara ihtiyac duyulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: BeBiS, iyottan kisitl diyet, RAI

Tablo 1. BeBiS sistemine gdre besinlerin iyot icerigi
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BeBiS: Beslenme bilgi sistemi
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Tablo 2. lyottan kisith (%20'nin altinda), 6rnek giinliik diyet

programi

SABAH Aqik cay
1 dilum tuzsuz pevou( | didim 2 parmak

bovutunda) | haslanmey ywmurta

2 ince dilim tuz beyar ekmek
Yanm kigok boy domates
Yarum kiicuk boy salatalik
OGLE | kiigok kase gehrrye gorba
2 kiictk vurmurta bidvakitgtnde
ettavuk ¥ yemek Kasids makama
6 vemek kKagis revunyagh Kevevir yemeu Susaz)
2 mee dilim tuzsuz beyarz ekmek
ARA OGON 1 elma (120 g)
AKSAM I kigek kase mercimek ¢orba
2 kogok yumurta buyakiogaunde
et tavuk 2 yemek Kasads pining palavy
6 yemek kagifh reytinyagh kamabahar vemegy susuz)
4 tepeleme vemek kasifs yogurt
2 uxce dilim uzsuz beyaz ekmek
ARA OGUN | portakal (140 g)

[PS-058]

FDG PET/BT'de yogun FDG Tutulumu Gosteren Onkositik
Sinonazal Papillom Olgusu

Ozlem Sahin, Cennet Cansel Kocakarin, Caglagiil Erol, Bugra Kaya

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal,
Konya

Amag: Schneiderian papillomlari (SP) olarak da bilinen sinonazal papillomlar,
tim primer nazal lezyonlarin sadece 9%0,5-4'ini temsil eden, nazal
kavitenin nadir goriilen iyi huylu timorleridir. SP'ler 3 histolojik kategoriye
ayrilir: Fungiform, inverted ve onkositiktir. Bunlardan inverted papillomlar
ttim SP'lerin yaklasik %70'ini olusturur. Onkositik papillomlar, tg¢ alt tipin
en nadiridir. Yogun florodeoksiglukoz (FDG) tutulumu gdsteren pozitron
emisyon tomografi (PET) g6riintiileme artmis malignite riski ile iligkiliyken,
benign sinonazal papillom veya diger benign enflamatuvar lezyon olasiligini
dislamaz. Ozellikle onkositik papillomlar ok yiiksek FDG tutulumuna sahip
olabilir ve malign lezyonlar taklit edebilir. Onkositik papillomlar yiiksek
mitokondri sayilari nedeniyle yiiksek metabolik aktivitleye sahip olup
yogun FDG tutulumu gésterirler. Yazimizda akciger nodiili nedeniyle PET/
bilgisayarli tomografi (BT) gekilen, sag maksiller siniis posterior duvarda
yogun metabolik aktivite artisi gosteren yumusak doku lezyonu izlenen,
eksizyonel biyopsi sonucunda ise maksiller sintiste onkositik tipte sinonazal
papilloma oldugu tespit edilen hastayr sunmayi amacladik.

Olgu: Kirk dort yasinda erkek hastaya toraks BT'de nodiiller goriilmesi
nedeni ile metabolik karakterizasyon ve primer odak arama icin PET/BT
gorlntilemesi yapildi. Sag akcigerde 8 mm capinda diisiik yogunlukta
metabolik aktivite artisi gosteren nodiil (SUV_, : 1,85) ve her iki akcigerde
metabolik aktivite artisi gdstermeyen cok sayida milimetrik nodil izlendi.
Ek olarak sag maksiller siniis posterior duvarda yogun metabolik aktivite
artisi gosteren 8 mm capinda yumusak doku lezyonu izlendi (Sekil 1).
Lezyonun SUV_ degeri: 16,62 olarak 6l¢iildi. Lezyonun malign olabilme
ihtimali sebebiyle klinik olarak degerlendirilmesi ve gerekirse histopatolojik
inceleme yapilmasi Onerildi. Hasta kulak burun bogaz tarafindan opere
edildi. Sag maksiller siniisten yapilan eksizyonel biyopside histopatolojik
goriiniim onkositik tipte sahalar iceren SP ile uyumluydu. Hastanin akciger

nodiilleri toraks BT ile takip edilmekte olup, takiplerde nodiil boyutlarinda
bir degisiklik olmadi.

Sonug: Yogun FDG tutulumu olan SP'ler siklikla maligndir; bununla birlikte,
iyi huylu olgularda da 6zellikle onkositik tipte yogun FDG tutulumu olabilir.
Bu nedenle maksiler sinlis onkositik papillom olgumuzda artmis FDG
tutulumunu degerlendirdik.

Anahtar Kelimeler: Schneiderian papillom, FDG, sinonazal papillom,
onkositik papillom
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Sekil 1. FDG PET/BT'de onkositik sinonazal papillomda yogun artmis FDG tutulumu
FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi

[PS-059]

Mikozis Fungoides Tanili Olguda FDG PET/BT'NIN
Evrelemeye Katkisi

Ulkii Nur Derya', Aysenur Erol?, Engin Alagéz2, Alper Ozgiir Karacalioglu?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Gilhane Tip Fakiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali,
Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara

Amag: Kutanoz T-hiicreli lenfomalarin en sik rastlanan tipi olan mikozis
fungoides (MF), primer deri lenfomalarinin yaklasik %40'in1 olusturmaktadir.
Yillik insidansi 0,3-1,0/100.000'dir. Erkeklerde ve 50'li yaslarda daha sik
gorilir. Yama, plak, timor ve eritrodermi klinik evreleri ile lenf nodu/
organ tutulum durumuna gore tedavi plani degisir. Bu olgu sunumunda
evreleme amaciyla flor-18 (F-18) florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) yapilan MFIi bir hastanin
bulgulari sunulmustur.

Olgu: Kirk iki yasindaki kadin hastaya son ti¢c aydir viicudunun cesitli
bolgelerinde farkli boyutlarda agrili, plak tarzi mor-kahverengi lezyonlar
gelismesi tizerine dis merkezde biyopsi yapildi. Patoloji sonucu transforme
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MF ile uyumlu olarak raporlanan hasta, evreleme amaciyla F-18 FDG PET/
BT tetkiki icin klinigimize yonlendirildi. En biiyligii sag uyluk orta lateral
kesimde olmak lizere sag alt ekstremitede, abdomen, pelvik ve lomber
bolgelerde deri/deri altinda degisik boyutlardaki multipl lezyonlarda artmis
FDG tutulumlar (SUV__ :9,2) izlendi (Sekil 1A-C). Ayrica en biiyigi sol
aksillada 25x12 mm boyutunda olmak Uzere bilateral aksiller, eksternal
iliak ve inguinal lenf nodlarinda artmis FDG tutulumlari (SUVmaks: 4,6)
izlendi (Sekil 1A, D, E). Sol aksilladan alinan biyopsi sonucu dermatopatik
degisiklikler gosteren lenfadenopati olarak raporlandi ve T-hiicre
klonalitesini destekleyecek bulgu saptanmadi. Olgu deriye simirh (T3,
N1, MO) evre 2B MF olarak kabul edilerek tedavisi ve total deri elektron
1sinlamasi planland.

Sonug: MF'nin deriye sinirli yama ve plak gibi erken evrelerinde sagkalim,
normal popiilasyon ile benzerdir. Bu hastalar lokal tedavi ile takip edilir.
Timor lezyonlar veya lenf nodu/viseral organ tutulumu olan ileri evre
hastalarda sistemik ve agresif tedaviler gerekir. En sik deri disi tutulumlar
lenf nodu, akciger, dalak, karaciger ve periferik kanda gorilir. Uygun
goriintiileme calismalari ve histopatolojik degerlendirme ile siipheli
ekstrakutanéz tutulumlar dogrulanmalidir. Ayrica siipheli lenf nodu
varliginda T-hiicre klonalitesinin saptanmasi prognozu etkilemektedir. MF
evrelemesinde F-18 FDG PET/BT'nin roliinii arastiran sinirli sayida calisma
PET/BT'nin, tek basina BT'ye gore lenf nodu/organ tutulumunu saptamada
daha degerli oldugunu gostermistir. Olgumuzda oldugu gibi F-18 FDG
PET/BT, MF evrelemesinde siipheli lenfadenopatileri saptayarak biyopsiye
rehberlik edebilir ve tedavi kararini degistirebilir.

Anahtar Kelimeler: Mikozis fungoides, pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi, kutan6z T-hiicreli lenfoma
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Sekil 1. F-18 FDG PET/BT calismasi A) MIP goriintiisii B, C) Aksiyel BT ve fiizyon
goriintiilerde sag uylukta hipermetabolik lezyon D, E) Aksiyel BT ve flizyon goriintiilerde
sol aksillada hipermetabolik lenf nodu

F-18: Flor-18, FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi, MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon

[PS-060]

F-18 FDG PET/BT'de Sag Ventrikiiler Kaviteyi Oblitere
Eden Kitle: Primeri Bilinmeyen Bir Tiimoriin Kardiyak
Metastazi

ilknur Ak Sivrikoz!, Nevin Aydin, Selda Murat3, Hakan Deveci', Ahmet Celen’,
Mehmet Ates'

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Eskisehir
3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Eskisehir

Amag: Primeri bilinmeyen tiimor nedeniyle takip edilen ve flor-18 (F-18)
florodeoksiglukoz/bilgisayarli tomografisinde (FDG/BT) sag ventrikiiler
kaviteyi oblitere eden kardiyak metastazi saptanan bir hastanin
goriintiilerini sunuyoruz.

Olgu: Siipraklavikiiler lenf nodu biyopsisinden adenokarsinom metastazi
tanisi olan ve primer odagi saptanamayan 85 yasinda kadin hasta, yeniden
evreleme amaciyla F-18 FDG pozitron emisyon tomografi (PET)/BT icin
gonderildi. Oykiisiinde, 2016 yilinda primeri bilinmeyen tiimdr nedeniyle
stipraklavikiiler bolgeye RT almis, primer olabilecek bir odak saptanamamusti.
F-18 FDG PET/BT'sinde sol siipraklavikiiler bdlgele hipermetabolik
konglomere lenf nodlar ve sa§ siirrenalde met ile uyumlu lezyonu
saptanan hastanin, toraksta kardiyak bolgede, sag ventrikiilii dolduran
6x6x7 cm boyutlarinda kitlede yogun aktivite tutulumu izlendi (SUV_, : 11),
(Sekil 1A). Ekokardiyografide, sa§ ventrikiild doldurup sag atriuma da
uzanan kitle izlendi (Sekil 1B). Kontrasth BT'de sa§ ventrikiili dolduran
kitle meveuttu (Sekil 1E). Manyetik rezonans gorintiilemede (MRG) sag
ventrikiili tama yakin dolduran, trikiispit kapak seviyesinden sa§ atriuma
uzanan hipointens kitle gozlendi (Sekil 1F). Gec kontrasth goriintiilerde
ise sag ventikili doldurup sag atriuma uzanan, heterojen kontrastlanan
kitle lezyonu ve sag atriuma uzanan komponentinin trombiis olusturdugu
goraldi (Sekil 1G, H). Geriye doniik incelemede, 2017 ve 2019 yillarinda
yapilan F-18 PET/BT'lerinde, sol stipraklavikiiler bolgede hipermetabolik lenf
nodlari disinda metastaz ya da primer odak diistindiirecek bulgu ile kardiyak
bélgede patoloji diisiindiirecek bulgu izlenmedi (Sekil 1C). Yine 2019
yilinda yapilan bir thorak BT'sinde de ventriliiler kavitede kitle goriinlimi
yoktu (Sekil 1D). Sag sirrenal lezyon ile kardiyak kitlesinin yeni gelisimli
oldugu goriildi ve yeni gelismli sag ventrikiilii dolduran kitle metastaz
olarak degerlendirildi. Hastanin stipraklavikiiler lenf nodlarina yeniden RT
uyguland. ileri yasi ve diger matastaslari nedeniyle kardiyak bir cerrahi
planlanmadi, antiagregan tedavi énerildi.

Sonug: Kalpte, metastatik timorlere primerlerden daha sik rastlanir.
Metastazlar nadiren sadece kalbe sinirli olur. Bizim hastamizda sol
stipraklavikiler bélgede metastatik lenf nodlari ve sag siirrenalde met vardi.
Cok nadir olguda kalp ilk ve tek metastatik tutulum yeridir. Kalbin vena
cava veya pulmoner venler yolu ile invazyonu, atriyoventrikiiler kapagin
tikanmasi, pulmoner veya sistemik emboli olusumu veya her ikisine birden
neden olur. Melanom, kalbe metastazi en sik gériilen tiimérdir. Bunu akciger,
meme, gastrointestinal kanserler, I6semi, lenfoma, renal hiicreli karsinom
ve digerleri izler. Sag ventrikiil ve cikis yolunun mekanik obstriiksiyonu
yasami tehdit ederken multimodalite goriintileme ile hizli tani ve cerrahi
rezeksiyon hayat kurtarici olabilir, ancak kardiyak metastatik hastalikta
prognoz k&tudir ve primer kardiyak tiimorlere oranla cerrahi girisimin daha
az tercih edildigi gériilmektedir. Bizim hastamizda da, hastanin ileri yasi ve
diger metaztaslari nedeniyle kardiyak bir cerrahi planlanmadi, anti-agregan
tedavi onerildi.

Anahtar Kelimeler: Primeri bilinmeten tiimor, kardiyak metastaz, F-18 FDG
PET/BT ve MRG
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Sekil 1. F-18 FDG PET/BT, tanisal BT ve MRG'lerde sag ventrikilii dolduran kitle

F-18: Flor-18, FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi, MRG: Manyetik rezonans gériintileme

[PS-061]

Situs inversus Totalisli Pediatrik Olguda Aberan Sol
Yerlesimli Polispleninin Selektif Dalak SPECT/BT ile
Deteksiyonu

Zeynep Ceren Balaban Geng, Feyza Sen, Ceren Ozge Engiir, Seljn Kesim,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Nuh Filizoglu, Kevser Oksiizoglu,
Salih Ozguiven, Tunc Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinidi,
[stanbul

Amag: Situs inversus totalis, major viseral organlarin ve vaskiiler yapilarin
ayna goriintiisii halinde yer degistirdigi, 10.000 canli dogumda %0,1-0,6
oraninda karsilasilan, nadir goriilen konjenital bir anomalidir. Polispleni
sendromlu olgularinin yaklasik %20'sinde situs inversus mevcuttur. Selektif
dalak sintigrafisi, olasi situs varyasyonlarinda polispleni saptamada, aksesuar
dalak ve splenozisin atipik lokalizasyonlarini tespit etmede kullanilan
en spesifik goriintiileme yontemidir. Bu olgu sunumunda, sol yerlesimli
polispleninin eslik ettigi situs inversus totalis olgusunun selektif dalak
sintigrafisi tek foton emisyon bilgisayarli tomografi/bilgisayarli tomografi
(SPECT/BT) tetkiki bulgulari sunulmustur.

Yontem: Situs inversus totalis ile takipli 2 yasindaki erkek hastadan,
abdominal ultrasonografi tetkikinde sol kadranda aksesuar dalak/polispleni
acisindan stipheli goriinlimler izlenmesi lizerine selektif dalak sintigrafisi
SPECT/BT tetkiki istendi.

Bulgular: Selektif dalak sintigrafisi SPECT/BT tetkikinde; batinda sol
yerlesimli karaciger ile sol bébrek arasinda en biytgiiniin uzun aksi 35 mm
olarak dlclilen 4 adet polispleni ile uyumlu isaretli denatiire eritrositlerin
aklimiilasyonuna bagh aktivite tutulumu izlenirken, sag Ust kadranda
fonksiyonel dalak ile uyumlu aktivite aklimiilasyonu izlenmemistir.

Sonug: Olasi situs varyasyonlari, situs solitus, situs inversus totalis,
torakal veya abdominal situs inversus, sag veya sol izomerizm olarak

siniflandiriimistir. Embriyogenez asamasinda lateralizasyon defektlerinin
neden oldugu cesitli konjenital anomalilerin goriildiigii bu hastahk
grubunda, fonksiyon gosteren dalak dokusunu taramak amaciyla,
isaretlenmis ve denatiire edilmis eritrositlerin kullanilmasi esasina dayanan
ve BT komponenti ile anatomik varyasyonlari dogrulukla degerlendirme
olanagi veren selektif dalak sintigrafisi SPECT/BT tetkiki, diger goriintiileme
yontemlerine gdre daha spesifik olup tanida biiylik katki saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Situs inversus totalis, polispleni, selektif dalak
sintigrafisi, SPECT/BT

Sekil 1. Selektif dalak sintigrafisinde SPECT/BT gériintiileri: 1) Transaksiyel kesit, 2) SPECT
gdriintiist, 3a, b) koronal ve sagital kesitler, 4) dekstrokardi

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

[PS-062]

FDG PET/BT'de Ozofagusun Verriikéz Karsinomu

Nuh Filizoglu, Kevser Okstizoglu, Ceren Ozge Engiir, Selin Kesim,

Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,

Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil
Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,

Istanbul

Amag: Verriikoz karsinom, skuamoz hiicreli kanserin nadir gériilen ve yavas
bliyliyen bir alt tipidir. Verriikoz karsinom genellikle orofarenks, girtlak,
penis basi, skrotum, vulva, vajina, serviks, endometrium, mesane ve aniste
olusur. Bununla birlikte, 6zofagusun verriikéz karsinomu birka¢ olguda
tanimlanmistir. Bu olgu sunumunda, 6zofagusun verriikdz karsinomunun
flor-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) bulgularini anlattik.

Yontem: Altmis {i¢ yasinda kadin hasta bir aydir olan kilo kaybi ve yutma

guicliigu sikayeti ile basvurdu. Fizik muayene ve rutin kan tetkikleri normal
olmasina ragmen endoskopide 6zofagus distalinde 2 cm biiyiikliglinde
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beyaz polipoid lezyon goriildli. Lezyonun histopatolojisi, iyi diferansiye
diistik dereceli verriikdz skuamoz hiicreli karsinom geldi. Daha sonra
hastaya, evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT goriinttileme yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de primer lezyon ile uyumlu alanda distal
6zofagusta yogun F-18 FDG tutulumu izlendi (Sekil 1).

Sonug: Ozofagusun verriikéz karsinomu makroskopik olarak ekzofitik,
sigil ve karnabahar benzeri bir tlimér olarak goriiniir. Verriikdz karsinom
yavas biiyliyen bir tlimordir ve nadiren lenf diigiimlerine ve uzak organlara
metastaz yapar. Sigara, reflii 6zofajit, alkol kullanimi, insan papilloma
virlisii ve akalazya gibi kronik enflamatuvar durumlar en yaygin nedenleri
arasindadir. Ozofagusun verriikéz karsinomu genellikle yavas ilerleyen
disfaji ve kilo kaybi ile kendini gosterir. Preoperatif tani zordur ve dogru
tani koymak icin genellikle birden fazla biyopsi gerekir. Ozofajektomi tercih
edilen tedavi yontemidir ve kiir olarak kabul edilir. Ozofagus kanserlerinin
degerlendirilmesinde F-18 FDG PET/BT'nin  kullanimi literatlirde iyi
bilinmektedir. Ancak 6zofagusun verriikdz karsinomu son derece nadirdir
ve F-18 FDG PET/BT bulgulari daha énce bildirilmemistir. Verriikoz karsinom
iyi diferansiye diisiik dereceli bir timér oldugundan, F-18 FDG PET/BT'de
spesifik olmayan bulgular sergileyebilir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, 6zofagus, verriikdz karsinom

-

Sekil 1. A) MIP géruntiist, B) sagital PET géruintiisti, C) sagital BT gériintisii, D) sagital
PET/BT gorintist, E) transaksiyel PET gorintist, F) transaksiyel BT goriintiisi ve G)
transaksiyel PET/BT gérintust

[PS-063]

Olgu Sunumu: FDG PET/BT'de Primer Miyelofibrozis
Bulgularn

Mehmet Can Baloglu, Ediz Beyhan, Zehranur Tosunoglu,
Ozge Erol Fenercioglu, Tevfik Fikret Cermik

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

Amag:  Primer  miyelofibrozis oldukca nadir  goriilen, kronik
miyeloproliferasyon ve atipik megakaryositik hiperplazi ve kemik iligi
fibrozisi ile karakterize hematopoetik kok hiicre hastaligidir. Olgularin
blylk cogunlugunda ekstramediiller hematopoeze bagli splenomegali
goriiliir ve splenomegali primer miyelofibrozis icin tipik bir prezentasyon
seklidir. Ayirici tanilar arasinda diger miyeloproliferatif hastaliklar da
bulundurulmalidir.

Olgu: Halsizlik ve karin agrisi sikayetleriyle hastaneye basvuran 33
yas kadin hasta yapilan laboratuvar testlerinde anemi saptanan ve
abdominal bilgisayarli tomografide (BT) splenomegali goriilen hastanin
yapilan F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografi
(PET)/BT gorintiilemesinde dalak normalden belirgin biytk goriilmis

olup dalak boyunca diffiiz disiik diizeyde FDG tutulumu (SUV__ : 2,4)
izlenmektedir. Karaciger de normalden biiylk izlenmis olup FDG tutulumu
fizyolojik sinirlardadir. Hastada ayrica mediastinal alanda sol internal
mamarian alanda lenf nodu kaynakli artmis FDG tutulumu ve her iki
stipradiafragmatik mesafede solda daha belirgin artmis FDG tutulumu
gosteren lenf nodu kaynakli oldugu distinilen tutulumlar izlendi. BT
kesitlerinde litik veya sklerotik lezyon izlenmemekle birlikte kemik iliginde
yaygin hafifce artmis FDG tutulumu gorildi. Bu tutulumlar goz éniine
alindiginda miyeloproliferatif hastaliklar ile diisiik grade lenfomalar ayirici
tanida diistinlildli. Hastadan daha sonra yapilan kemik iligi biyopsi sonucu
primer miyelofibrozis ile uyumlu geldi. Hastaya hidroksiiire ve ruksolitinib
tedavileri baslandi.

Sonug: FDG-PET/BT'de masif splenomegali, kemik iliginde diffiiz artmis
FDG tutulumlar goriilen hasta yapilan histopatolojik inceleme sonucu
primer miyelofibrozis tanisi aldi. Ayirici tanida diistik gradeli lenfomalar ve
diger miyeloproliferatif hastaliklar da dustiniilmelidir. Daha 6nce yapilan
calismalarda kemik iligindeki gozlenen FDG tutulumlarinin yogunlugu ve
fibrozis derecesinin, hastaligin siddetiyle korele oldugu gosterilmis olup bu
hastalarda kemik ve kemik iligi de ayrintili incelenmelidir.

Anahtar Kelimeler: FDG-PET/BT, primer miyelofibrozis, splenomegali

[PS-064]

Medial Tibial Stres Sendromu (MTSS)/X-Ray ve MR
Negatif, Sintigrafi Pozitif

Ozlem Uluyol

Binali Yildinm Universitesi, Mengticek Gazi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer
Tip Klinigi, Erzincan

Amac: Medial tibial stres sendromu (MTTS), inferomedial tibial bolgede agri
ile kendini gdsteren bir patoloji olup, genc sporcularda ve agir calisan askeri
personelde sik gorilir. Distal tibia kortikal kemiginde onarilmamis mikro
hasar birikimi ve beraberinde olusan periostittir. Bacak fleksor kaslarinda
enflamasyon eslik eder. Stres kingr oncesi bir patoloji olup, tedavisiz
progresyonu kirik gelisimine yol acabilir. Kemikte belirgin anatomik
degisiklik heniiz olusmadigindan, konvansiyonel tani yontemlerinde bulgu
izlenmeyebilir. Bu nedenle tanisinda, molekiiler goriintiileme saglayan Tc-
99m-metilen difosfonat3 (MDP-3) fazli kemik sintigrafisi 6nemlidir. Biz
bu olgu sunumu ile, erken tani, uygun tedavi ve progresyonun énlenmesi
amaciyla, ilgili klinisyenlerin MTSS tanisinda Te-99m-MDP-3 fazli kemik
sintigrafisi kullanimi acisindan farkindaligini artirmayr amacladik.

Olgu: Hastamiz, kosu, futbol, tenis basta olmak lizere bircok spor dali ile
yogun sekilde ugrasan 20 yasinda kadindir. Birkac haftadan beri egzersiz
sonrasli sag tibial bolgede belirgin olan bilateral bacak agrisi yakinmasi olup,
ortopedi klinigine basvurmustur. Hastaya tibiada stres fraktiirli stiphesi
ile X-Ray ve manyetik rezonans goriintiileme yapilmis, patolojik bulguya
rastlanmamisti. Biz klinigimizde hastaya, her iki tibia ve ayak odakli Te-
99m-MDP-3 fazli kemik sintigrafi calismasi uyguladik. Elde ettigimiz kan
akimi ve kan havuzu gériintllerinde, her iki bacak bolgesinde, kas dokuda
da mevcut olan hafif kanlanma artisi gozledik. Ge¢ faz anterior-posterior
statik goriintiilerde, her iki tibia orta-alt kesim anteriorunda, solda shin
splint goriintiisii ile uyumlu, sagda kismen daha fokal hafif artmis aktivite
tutulumlari izledik (Sekil 1). Ek olarak; alinan tek foton emisyon bilgisayarli
tomografi (SPECT) g6riintiileme ile, geg statik goriintiide izlenen tutulum
alaninin, bilateral tibia safti ylizeyinde ve anteromedial yerlesimli oldugunu
gordiik ve baska bir patolojiye ait spesifik SPECT bulgusu izlemedik (Sekil
2). Hastanin klinigi ile birlikte degerlendirerek MTSS ile uyumlu olarak
raporladik.
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Sonug: Literatiirde MTSS hakkinda bircok yayin olmakla birlikte, tanisinda
3 fazl kemik sintigrafisi kullanimi ile ilgili az sayida bildiriye rastladik. Biz
bu olguda, diger goriintiileme yontemlerinde bulgu olmasa da, Tc-99m-
MDP-3 fazli kemik sintigrafisi ile molekiiler goriintiileme yaparak tibial
mikro travmalarin periost ve kortikal kemik dokusunda olusan etkilerini
goriintlleyip MTSS tespit ettik. Erken tani tedaviye ydn vererek ileri derece
stres fraktlirli olusumunu &nleyeceginden, gerek klinisyenlerin, gerekse
goriintiileme ve raporlama yapan hekimlerin, risk grubu hastalarda MTSS
tanisini ve Tc-99m-MDP-kemik sintigrafisi calismasini  hatirlamasinin
6nemli oldugu sonucuna vardik.

Anahtar Kelimeler: Medial tibial stres sendromu, MTSS, tibia stres kirngi, 3
fazl kemik sintigrafisi

Tl
SRINIRL
IKIKIN]) N

IKIRIRII

Sekil 1.

[S—1

-— i

i

Sekil 2.

[PS-065]

Over Kanserinde Kemoterapi Sonrasi Gelisen Sarkoidozun
Degerlendirilmesinde FDG PET/BT; Bir Olgu Sunumu

Ozge Erol Fenercioglu, Rahime Sahin, Mehmet Can Baloglu, Omer Faruk Sahin,
Tevfik Fikret Cermik

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

Amag: Sarkoidoz malignitelere eslik edebilen, kemoterapi sirasinda ya da
sonrasinda gelisebilen non-nekrotik granlilomatdz lezyonlarla seyreden
otoimmiin bir hastaliktir. Onkolojik goriintiilemede kullanilan flor-18
(F-18) florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografide (PET/BT) yogun tutuluma sebep olmasi eslik eden timor
marker yiiksekligiyle yanlis yorumlamaya sebep olabilmektedir.

Olgu: Ser6z over kanseri tanili 44 yasinda kadin hasta debulking ameliyati
ve 8 kiir kemoterapi (paklitaksel + karboplatin) tamamlandiktan 4 ay sonra
CA-125 vyiiksekligi nedeniyle, niiks sliphesi ile yeniden evreleme amaciyla
klinigimize sevk edildi. Tedavi dncesi CA-125 seviyesi 697 kU/L iken, gtincel
CA-125 9,4 kU/L'di. F-18 FDG PET/BT'de servikal, medastinal, bilateral hiler,
portal alanlarda hipermetabolik ¢ok sayida lenf nodu saptandi (oklar).
Transbronsiyal igne aspirasyon biyopsisi ile mediasten, sol hilus, sag hilus
ve subkarinal lenf nodlarindan doku &rnekleri alindi ve histopatolojik
tani non-nekrotik graniilamtdz lenfadenit-sarkoidoz ile uyumlu bulundu.
Aksiller lenf nodundan yapilan biyopsi de reaktif olarak degerlendirildi. Ug
ay sonra CA-125 seviyesi 18,8 olan hastaya yeniden evreme amaciyla F-18
FDG PET/BT yapildi. Bir énceki calismada izlenen ve histopatolojik olarak
dogrulanan sarkoidoza bagh oldugu bilinen nodal tutulumlarin artarak
devamlilik gosterdigi izlendi (kesikli oklar). Ayrica dalakta yeni gelisen diffiiz
F-18 FDG tutulumunun sarkoidoza bagh oldugu distintldd (ok bast). Tim
viicudun diger kisimlarinda baska bir patolojik tutulum odagi saptanmayan
hasta, over kanseri acisindan remisyonda hastalik olarak degerlendirilerek
yakin takip énerildi.

Sonug: Sarkoidoz, non-kazeifiye graniilomatéz enflamasyonla seyreden
otoimmiin bir hastaliktir. Kemoterapi sirasinda ya da sonrasinda,
malignitelerde net olmayan immiin mekanizmalarla sarkoidozun tetiklendigi
literatiirde az sayida olsa da bildirilmistir. CA-125 over kanseri hastalarinda
kemoterapiye cevabin izlenmesinde, relaps ve progresyon tespitinde yaygin
olarak kullanilan bir biyomarkerdir. Over kanseri disinda endometrium,
periton ya da fallop tlipli kanseri gibi maligniteler; karaciger hastaliklari,
kalp yetersizli§gi, endometriozis, fibromlar, menstriiasyon, gebelik gibi
durumlarda da vyiikselebilir. Ancak sarkoidozda da CA-125 yiiksekligi
gorilebildigi  bildirilmistir. Hastanin anamnezi, klinik ve laboratuvar
bulgulari esliginde F-18 FDG PET/BT goriintiileri degerlendirilirken bu
bahsi gecgen birlikteligin dikkate alinmasi ve stiphe varliginda histopatolojik
inceleme tani ve tedaviyi ydnlendirmede yol gosterici olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Over kanseri, sarkoidoz, CA-125, FDG PET/BT
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[PS-066]

Rektal Noroendokrin Karsinoma Sekonder Gelisen Deri
Metastazinin F-18 FDG PET/BT Bulgulari

Omer Faruk Sahin, Ediz Beyhan, Ozge Erol Fenercioglu, Goksel Algin,
Tevfik Fikret Cermik, Nurhan Ergil

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

Amacg: Rektal néroendokrin karsinomlar néroendokrin tiimorlerin %1'inden
azini, tiim gastrointestinal alan malignitelerinin %1'inden azini olusturur. i¢
organ malignitelerinden kaynaklanan deri metastazlari oldukca nadir
goriilmekte olup, tiim deri biyopsilerinin %0,001'ini, kanser metastazlarinin
ise %00,7-5'ini olusturmaktadir. Rektal ndroendokrin karsinomun deri
metastazi nadirdir ve genellikle ileri evrelerde gelisir.

Yontem: Bir yil 6nce rektal noroendokrin tiimor grade 3 tanisi alan 71
yas erkek hastanin 6 kiir kemoterapi ve radyoterapi sonrasi tarafimizca
yeniden evreleme icin yapilan flor-18 (F-18) florodeoksiglukoz (FDG)
pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) ¢alismasinda,
multipl vertebral alanlarda, sol akciger Ust lob linguler segmentinde 2,5 cm
caph nodiiler kitlesel lezyonlarda ve sol akciger inferior anterobazal lobda
artmis F-18 FDG aktivitesi gorildi (SUV_, : 8,6) (Sekil 1A-C, beyaz oklar).
Sag inguinal bdlgede deri ylizeyinde artmis F-18 FDG aktivitesi gorildi.
(SUV ,.: 15,8) (Sekil 1D-F, MiP; kirmizi ok) Distal rektum ve anal kanalda
artmis F-18 FDG aktivitesi goriildi (SUV, , : 10,4) (Sekil 1G-I, beyaz ok).
Deri biyopsisi rektumun ndroendokrin karsinomunun metastazi ile uyumlu
bulundu.

Bulgular: Rektal néroendokrin karsinomlar daha cok karaciger, azalan
siklikta kemik, akciger, santral sinir sistemi, plevra ve mediasten metastazi
yapar, deri metastazi nadirdir ve ktli prognozu gosterir. Rektumun deriye
metastaz yapan ndroendokrin karsinomlariyla primer deri néroendokrin
karsinomlarinin ayrimi iyi yapiimahdir. Primer deri néroendokrin karsinomu
diger adiyla merkel hiicreli karsinom tiim deri malignitelerinin %1'inden
azini olusturur ve hizlica rejyonel lenf nodlarina, karaciger, kemik,
akciger ve beyine metastaz yapar. Sekonder metastatik deri néroendokrin
karsinomlarinin primer kaynaklari olarak en sik akciger, daha az siklikta
larinks, gastrointestinal alan, pankreas, mesane, testis, meme, uterus
ve rektum metastazlan bildirilmistir. Deri metastazlari genellikle skalp,
abdomen, g6gs, sirt ve ekstremitelerdedir.

Sonug: Simdiye kadar 5 adet deri metastazi yapan rektal néroendokrin
karsinom olgusu vardir ancak higbirinde F-18 FDG PET/BT ile gériintiileme
ile inguinal deride metastaz gosterilmemistir. Rektum kaynakli néroendokrin
karsinom tanili olgulari F-18 FDG PET/BT ile degerlendirilirken nadir
metastaz yerlerinden olan deri de dikkatlice taranmalidir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG-PET, rektum néroendokrin karsinom, inguinal
deri metastazi

- ’7 .‘
% %

[PS-067]

Parafaringeal Orijinli Nadir Gangliondroblastoma
Olgusuna Ait F-18 FDG PET/BT ve 1123-MIBG
Goriintiileme Bulgulari

Ozge Erol Fenercioglu', Ediz Beyhan', Rahime Sahin', Duygu Yériik Atik?,
Esra Arslan, Nurhan Ergul, Tevfik Fikret Cermik’

1Saghik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Sagihk Bilimleri Universitesi, Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amag:  Parafaringeal  bolgeden  kaynakli  gangliondroblastomlar
(GNB), degisen oranlarda immatiir noroblastlar ve matiir ganglion
hiicrelerinden orijin almakta olup 1123-MIBG sintigrafisi ve flor-18 (F-
18) florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) goriintilemelerinde farkli radyofarmasotik dagihm
paternleri gdzlemlenebileceginden dual goriintiilemenin yararl olabilecegi
bilinmektedir.

Yontem: Bu calismada parafarengeal bolge kaynakli nadir bir GNB tanili
1 yasinda kiz hastanin F-18 FDG PET/BT ve 1123-MIBG gériintiileme
bulgularini sunuyoruz.

Bulgular: Bir yasinda kiz boyun sag tarafinda ultrasonografide
sag parafaringeal bolgeden bagslayip distale alt juguler lenfatik loja
dogru uzanim gosteren kitlesel lezyon saptandi. Tru-cut biyopsi ile GNB
tanisi aldi. Aralik 2020'de evreleme amach F-18 FDG PET/BT goriintiilemesi
yapildi. Sag parafaringeal bélgede lokalize primer malign kitlesel lezyonda
heterojen diizeyde F-18 FDG tutulumu izlendi (3,1x6,4 cm, SUV__ : 4,5)
(Sekil 1, oklar). Tamdrtn vaskiler yapilara yakinhgi nedeniyle oncelikle
sistemik kemoterapi tedavisi uygulanarak yeniden evreleme amaciyla F-18
FDG PET/BT goriintilemesi icin hasta klinigimize yonlendirildi. Primer
tiimoral lezyonda 6nceki F-18 FDG PET/BT calismasina gore kismi anatomik
ve metabolik regresyon izlendi (3,0x6,0 cm, SUV . 3,3) (kesikli oklar).
Timoriin heterojen ve farkl hiicre gruplari icermesi ve ndroblastik hiicre
komponenti bulunmasi nedeniyle, son F-18 FDG PET/BT incelemesinden
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bir hafta sonra, olgu 1123-MIBG sintigrafisi ile de degerlendirilmek Gzere
klinigimize ydnlendirildi. Planar ve boyun bdlgesinden alinan tek foton
emisyon BT gériintlilemelerinde primer malign lezyonda yogun 1123-MIBG
tutulumu gozlendi (Sekil 2).

Sonug: Noroektodermden koken alan neoplazmlar diferansiasyon
derecesine gore coktan aza; gangliondrom, GNB, noroblastom olarak 3
grupta siniflandirimaktadir. GNB degisen oranlarda immatir noroblastlar
ve matiir ganglion hiicrelerinden kdken alarak morfoloji, klinik ve prognoz
acisindan noroblastom ile ganglionéroma arasinda yer almaktadir. Nadir
gozlenen periferik tip ndroblastik tiimor olup daha cok 5 yas altinda
goriilir. GNB'ler adrenal bezden (%35), retroperitoneal ganglionlardan
(9%30), posterior mediastenden (%20) kaynakli olabilmektedirler. Giincel
literatiirde bildirilmis oldukca az sayida parafaringeal bélgeden orijinli GNB
olgusu mevcuttur. Bu olguda da 1123-MIBG sintigrafisi ve F-18 FDG PET/
BT incelemelerinde mikst hiicrelerden kdken alan primer tiiméral lezyonda
farkli radyofarmasotik tutulum paternleri gozlendi. Ozellikle nadir gériilen
bu tip mikst hiicresel komponenentli tiimorlerde 1123-MIBG ve F-18 FDG
PET/BT gibi goriintiileme yontemlerinin birlikte kullaniimasi histopatolojik
inceleme icin en uygun lokalizasyon hakkinda bilgi verebilmesi acisindan
faydali olabilecegi gibi metastatik hastalarda ise duyarhihgi artirarak,
prognozu belirlemede yardimci olabilecektir.

Anahtar Kelimeler: Gangliondroblastoma, periferik noroblastik tlimérler,
1123-MIBG, F-18 FDG PET/BT
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[PS-068]

Nadir Rastlanan Bir Olgu-bilateral Femur Boynu Stres
Fraktiirii

Ozlem Uluyol

Binali Yildirim Universitesi, Mengticek Gazi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer
Tip Klinigi, Erzincan

Amag: Femur boynu stres kiriklari, 6zellikle bilateral olarak nadir goriilir.
Yiklenme (sporcu, asker, yogun bedensel aktivite, vb.) ya da yetmezlik (D
vitamini eksikligi, metabolik kemik hastaligi, ila¢ kullanimi, vb.) tiplerinde
olup, bu durumlar risk faktériidiir. Literatiirde, kemik sintigrafisinde femur
boynu bilateral stres kirnigi olgu bildirimi azdir. Hastalar genellikle inguinal
bélgede kronik agri yakinmasi ile basvururlar. Tanida gecikme ya da uygun
olmayan tedavi, avaskiiler nekroz, malunion, artroz gibi komplikasyonlara
yol acabilir. Yakinma tek tarafli da olabildiginden, tek eklem incelenip
tani atlanabilmekte; X-isini ve manyetik rezonans (MR), mikro diizeydeki
stres fraktiirlerini gormede yetersiz kalabilmektedir. Tc-99m-metilen
difosfonat-3 (MDP-3) fazli kemik sintigrafisi erken tani ve tedavi yonteminin
belirlenmesi acisindan &nemlidir. Tespit ettigimiz bilateral femur boynu
stres kingi olgusunu sunarak, nadir goriilen bu patolojiye ve bu olgularin
yonetiminde sintigrafinin 6nemine dikkat cekmek istedik.

Olgu: Hastamiz 26 yas erkek askerdir. Birkac aydir siiren sol inguinal agn
ile farkli birimlere basvurmus, patoloji goriilmemis, ortopedi klinigine
yonlendirilmistir. Ortopedik muayenede, sol kalca ekleminde hassasiyet,
ice rotasyon kisithiligi, kan degerlerinde D vitamini diizeyinin distkligu
belirlenmistir. Pelvik X-isini incelemede bulguya rastlanmamustir. Pelvis MR
gorlintilerinde, sol femur boynunda stres fraktiirli ile uyumlu olabilecek
sinyal degisikligi rapor edilmistir. Ardindan klinigimize ydnlendirilen
hastaya biz, pelvis odakli Tc-99m-MDP-3 fazli ve tim vicut kemik
sintigrafisi calismasi yapilmistir. Calismanin kan akimi ve kan havuzu
fazlarinda, bilateral femur boynu lokalizasyonunda minimal kanlanma
artisi izlendi (Sekil 1). Geg statik faz goriintiisiinde, bilateral femur boynu
inferomedialleri lokalizasyonunda, kemik hattini kaplamayan fokal artmis
aktivite tutulumlar izlendi (Sekil 1). Geg¢ evrede aldigimiz tim viicut
goriintiis ile, olasi travmayi ekarte ettik. Bilateral femur boynu stres kirigi
olarak raporladigimiz hastaya cerrahi tedavi uyguland.

Sonug: Literatiirde bu tani ile bildirilen az sayida olgu gordiik. Tek tarafli
semptom olmasi yoni ile ve, bizim olgumuza benzemekte idi. Bizim
olgumuz, D vitamini eksikligi olan bir asker olmasi yonii ile risk faktori
tasimasina ragmen, baslangicta sadece tek tarafli non-spesifik inguinal agri
yakinmasi olmasi ortopediye gidis siirecini geciktirmisti. X-isininda bulgu
gorilmemesi ve MR'de tek tarafli bulgu olmasina karsin, 3 fazli kemik
sintigrafisinde bilateral femur boynu stres fraktlirii tamisi aldi. Bu olgu
bize, nadir goriilmesi ve erken taninin &nemli olmasi acisindan, risk faktori
olan, konvansiyonel yontemlerde yeterli bulgu olmasa bile, baska sebeplerle
(metastaz, travma, vb.) yapilan kemik sintigrafileri de dahil olmak tizere,
sintigrafik calisma ve raporlamada bilateral femur boynu stres fraktiiri
tanisinin hatirlanmasi gerektigini gosterdi.

Anahtar Kelimeler: Bilateral femur boynu stres kiri§i, Te-99m-MDP-3 fazli
kemik sintigrafisi
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[PS-069]

Ga-68 PSMA PET/BT'de Yogun PSMA Reseptor
Aktivasyonu Gozlenen Norofibroma Olgusu

Ozge Erol Fenercioglu!, Cem Leblebici?, Ediz Beyhan', Rahime Sahin’,
Mehmet Can Baloglu', Goksel Algin', Esra Arslan’, Nurhan Erguil',
Tevfik Fikret Cermik’

'Sagilik Bilimleri Universitesi, [stanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

“Saglik Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji
Klinigi, Istanbul

Amac: Prostat kanseri erkeklerde en sik gozlenen kanserdir. Galyum-68 (Ga-
68) prostat spesifik membran antijen (PSMA) pozitron emisyon tomografi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) prostat kanserinin evreleme ve yeniden
evrelemesinde giinlimiizde sik kullanilan bir goriintiileme modalitesi olup
yanlis pozitiflik nedenlerini goriintiileme degerlendirilirken akilda tutmak
biiylik 6nem arz etmektedir. Biyokimyasal niiks nedeniyle yeniden evreleme
amaciyla Ga-68 PSMA PET/BT gdriintiilemesi sonrasinda histopatolojik
olarak dogrulanmis yogun PSMA reseptor aktivasyonu gdsteren skalpte
norofibroma lezyonu bulunan prostat kanseri tanili, 68 yasinda bir olgu
sunuyoruz.

Olgu: Prostat kanseri tanili 68 yasinda erkek hasta [Gleason skor: 8 (4+4)],
TUR-prostatektomi, kemoterapi (6 kiir dosetaksel) tedavilerinden 2 yil
sonra, hormonoterapi (I6prolin asetat) devam ederken biyokimyasal niiks
nedeniyle yeniden evreleme amaglh Ga-68 PSMA PET/BT gériintiilemesi
amaciyla klinigimize sevk edildi. 251,6 MBq Ga-68 PSMA intravenoz yoldan
enjekte edildikten 60 dakika sonra PET/BT goriintiileme yapildi. Prostat
glandinda minimal Ga-68 PSMA tutulumu izlendi. iskelet sisteminde
T11 ve L1 vertebra korpuslarinda BT kesitlerinde izlenen sklerotik lezyon
alanlarinda Ga-68 PSMA tutulumu izlenmedi. Ayrica sol pariyetal alanda,
sacli derideki nodiiler lezyonda beklenmedik bir sekilde yogun Ga-68 PSMA
uptake'i izlendi. Dermatolojik muayene ardindan ilgili lezyona yodnelik
punch biyopsi yapilarak nérofibroma tanisi aldi.

Sonug: Prostat kanseri, 185 iilkenin 112'sinde erkeklerde en sik gozlenen
kanserdir. Ga-68 PSMA PET/BT vyiiksek sensivitesi ile prostat kanserinin
tlim evrelerinde evreleme ve tedavi sonrasi yeniden evreleme amach her
gecen glin daha fazla yer almaktadir. PSMA prostat kanserli hiicrelerin
membranlarinda normale gore 100 ila 1000 kat daha fazla eksprese
edilmekte olan bir transmembran proteinidir. Renal hiicreli karsinom,
primer akciger, meme, tiroid gibi bircok kanserde ve sarkoidoz, tliberkiiloz,
adrenal adenom, shwannoma gibi benign hastaliklarda da artmis Ga-68
PSMA uptake'i gorilebilmektedir. Malign melanoma, dermatofibroma,
akrokordon, anjiyofibroma gibi deri lezyonlarinda ve bizim olgumuzda
oldugu gibi nérofibromada da PSMA reseptor aktivasyonu bildirilmistir.
Norofibroma schwan hiicreleri, fibroblastlar, mast hiicreleri, makrofajlar ve
diger noronal yapilarin karisiminda olusan periferal sinir kilifi kaynakli sik
gozlenen benign bir timdordir. Norofibromanin Ga-67-sitrat, Te-99m DTPA,
Te-99m-metilen difosfonat, 201TI ve 1311 gibi diger radyofarmasotik ajanlar
icin de uptake gdstermesi sebebiyle artmis kapiller gecirgenlik Ga-68 PSMA
uptake'i gostermesinin olasi mekanizmasi olarak yorumlanmakta olup
lezyondaki belirsiz antijenlerle capraz reaksiyon ise bir diger hipotezdir. Ga-
68 PSMA PET/BT raporlamasi esnasinda olasi yanlis pozitifliklere neden
olabilecek bu gibi benign prosesler mutlaka akilda tutularak detayl bir
anamnez ve fizik muayene ile de bulgular desteklenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Norofibroma, Ga-68 PSMA PET/BT

MiP

Sekil 1. MIP: Kirmizi ok, BT: Beyaz ok, PET: Siyah ok, Fiizyon: Beyaz kesikli ok, Lezyon:
Kirmizi kesikli ok

MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon, BT: Bilgisayarli tomografi, PET: Pozitron emisyon
tomografi, F: Flizyon
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[PS-070]

Karacigerde Maligniteyi Taklit Eden IgG4 iliskili Hastalik
Izlenen Olguda Tedavi Oncesi/Sonrasi F-18 FDG PET/BT
Bulgular

Melis Oflas, Duygu Has Simsek, Yasemin Sanli, Ayse Mudun, Seher Nilgiin Unal

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

Amag: immiinglobiilin G4 (IgG4) iliskili hastalik, bir veya birden
fazla organda IgG4 pozitif plazma hicrelerinin baskin oldugu yogun
lenfoplazmositik infiltrasyonlar ile prezente olan ve maligniteyle karisabilen
nadir goriilen fibro-enflamatuvar otoimmin bir hastaliktir. Bu olgu
sunumunda karacigerde yogun florodeoksiglukoz (FDG) tutulumu gésteren
ve maligniteyi taklit eden 1gG4 iliskili hastaliga bagh lezyonlari bulunan
bir hastanin tedavi dncesi ve sonrasi flor-18 (F-18) FDG pozitron emisyon
tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgulari gosterilmektedir.

Olgu: Altmis iki yasinda erkek hasta, dis iltihabi sonrasi ge¢gmeyen ates
sebebiyle cekilen abdomen BT'de karacigerde multipl hipoekoik lezyonlar
saptanmasi lizerine malignite stiphesiyle F-18 FDG PET/BT yapildi. F-18 FDG
PET/BT goriintiilemesinde (Sekil 1) karacigerde biiyligi segment 7'de 23x22
mm &lciilen, yogun FDG tutulumu (SUV__ :10,8) gdsteren multipl hipodens
lezyonlar disinda patolojik bulgu izlenmedi. Timor markerlari normal olan
hastaya malignite siiphesiyle yapilan karaciger tru-cut biyopsisinde fibrozis
gosteren enflamatuvar hiicrelerden zengin parankim alanlari izlendi. 9G4
imminohistokimyasal boyamasi pozitif olarak saptanan hastanin tanisi
IgG4 iliskili hastalik olarak yorumlandi. Hastaya 32 mg/giin prednol tedavisi
basland. iki aylik kortikosteroid tedavisi sonrasinda cekilen F-18 FDG PET/
BT gorintilemesinde (Sekil 2) hastanin karacigerdeki lezyonlarinda tam
anatomik ve metabolik yanit saptand.

Sonug: 1gG4 iliskili hastalikta farkli organlarda yogun lenfoplazmositik
infiltrasyonlar nedeniyle maligniteyi taklit eden yogun FDG tutulumlari
goriilebilmektedir.  Klinik/biyokimyasal bulgularin  diginda nihai tan
histopatoloji ile konulmakta olup F-18 FDG PET/BT hastaligin yayginhgi,
biyopsi alaninin belirlenmesi ve tedavi yanitinin degerlendirilmesinde yol
gostericidir.

Anahtar Kelimeler: 1gG4-iliskili hastalik, F-18 FDG PET/BT, kortikosteroid

Sekil 1. Tedavi éncesi yapilan flor-18 (F-18) florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) goriintiileri. A) F-18 FDG PET/BT MIP gdriintii; B)
F-18 FDG PET aksiyel kesit; C) F-18 FDG PET/BT aksiyel fiizyon kesit; D) aksiyel BT kesiti;
karacigerde 9G4 iliskili hastalik ile uyumlu yogun FDG tutulumu (SUV,_ : 10,4) gosteren
multipl hipodens lezyonlar izlenmektedir

MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon, IgG4: Immiinglobiilin G4
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Sekil 2. Tedavi sonrasi yapilan F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) géruntileri. A) F-18 FDG PET/BT MIP goriinti;
B) F-18 FDG PET aksiyel kesit; C) F-18 FDG PET/BT aksiyel fiizyon kesit; D) aksiyel BT kesiti;
karacigerdeki lezyonlarda tam anatomik ve metabolik yanit gérilmektedir

MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon
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[PS-071]

Beyin Omurilik Sivisi Otoresinde Radyoniiklid
Sisternografi ve SPECT/BT Bulgular

Ulkii Nur Derya, Riistii Deniz Zeyrek, Semra ince, Alper Ozgiir Karacalioglu

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

Amag: Beyin omurilik sivisi (BOS) kacaklarinin erken tani ve tedavisi,
menenjit gibi ciddi komplikasyonlarin 6niine gecilmesi acisindan 6nemlidir.
Radyoniiklid sisternografi (RS), BOS kacaklarinin tespit edilmesinde
diger anatomik goriintiileme yontemlerini tamamlayici bir tetkik olarak
kullanilmaktadir. Bu olgu sunumu ile BOS kacadi stiphesi olan bir hastada,
RS ve anatomik korelasyon amaciyla yapilan tek foton emisyon bilgisayarli
tomografi/bilgisayarli tomografinin (SPECT/BT) tedavi siirecine katkisini
vurgulamak istedik.

Olgu: Daha dnce travma ve cerrahi dykiisii olmayan 50 yasindaki kadin
hastaya, sag kulakta dolgunluk hissi nedeniyle dis merkezde miringotomi
yapilarak ventilasyon tiipii takildi. Ozgegmisinde hipertansiyon disinda
ek hastaligi yoktu. Bir aydir sag kulakta berrak akinti nedeniyle basvuran
hastaya BOS kacaginin dislanmasi amaciyla RS yapildi. 1 mCi Te-99m
DTPA'nin lomber ponksiyon ile intratekal enjeksiyonunu takiben 2., 4. ve
24. saatlerde anterior, posterior ve lateral pozisyonlarda statik goriintiiler
alindi. Dordilincli saatte sag kulaga yerlestirilen tampona uyan alanda
artmis aktivite tutulumu saptandi (Sekil 1A, B). Kraniyumdan alinan SPECT/
BT goriintiilerinin degerlendirilmesinde sa§ mastoid kemigin posterior
fossaya bakan yiiziinde fokal kemik defekti ve bu alanda artmis aktivite
tutulumu izlendi (Sekil 1C). Ayrica sag lateral ventrikiliin frontal hornunda
pnomosefali dikkati cekti (Sekil 1D). Bunun tizerine tanmimlanan kemik
defekti alani opere edildi.

Sonug: BOS otoresi konjenital malformasyon, travma, tiimor, cerrahi ve
enfeksiyona sekonder olabilecedi gibi spontan olarak da ortaya cikabilir.
Otolojide nadir rastlanan komplikasyonlardan biri olan pnémosefali, kraniyal
kavitede hava varli§i olarak tanimlanir. Sunulan olguda planar sintigrafide
tampona uyan alanda biriken aktivite otore klinik 6n tanisini desteklemis;
SPECT/BT goriinttileri sag temporal kemik defekti ve pnémosefaliyi ortaya
cikarmistir. RS calismasina eklenen SPECT/BT, BOS kacaginin anatomik
lokalizasyonu ile ek patolojileri saptamada degerlidir ve cerrahi tedaviye
yol gésterici olabilir.

Anahtar Kelimeler: Beyin omurilik sivisi otoresi, pnémosefali, Tc-99m
DTPA, SPECT/BT

Sekil 1. A B) Planar ve SPECT/BT gbriintiilemede sag kulakta tampona uyan alanda
artmis aktivite tutulumu, C) sa§ temporal kemik defekti alaninda artmis aktivite tutulumu,
D) pnémosefali

SPECT/BT: Tek foton emisyon bilgisayarli tomografi/vilgisayarli tomografi
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[PS-072]

Ga-68 DOTATATE PET/BT Yorumlamada Bir Tuzak:
Araknoid Graniilasyon

ilknur Ak Sivrikoz!, Ugur Toprak?, Ahmet Celen', Mehmet Ates’,
Muammer Cumhur Sivrikoz3

1Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Eskisehir

3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Ggiis Cerrahisi Anabilim Dall,
Eskisehir

Amac: Hem malign, hem de benign lezyonlar somatostatin reseptorii
eksprese ettiginden, NET'li hastalarda Ga-68 DOTA pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarl tomografi (PET/BT) gériintiilemede, primer timor ile
iliskili olmayan ve metastaz olarak degerlendirilebilecek benign tutulumlari
bilmek esastir. Burada, NET'li bir hastada, Ga-68 DOTA TATE PET/BT'nin yanlis
pozitif sonucu olarak bir araknoid graniilasyon (AG) olgusunu sunuyoruz.

Olgu: Akciger ca tanili, 71 yasinda erkek hastada, kemik metastazinin
degerlendirilmesi icin yapilan Tc-99m MDP  kemik sintigrafisinde,
kalvaryumda sagda frontal bélgede hiperaktif bir odak saptandi. Baslangicta,
tiimor metastazi olarak yorumland (Sekil 1A). Hastanin 6ykisiinde akciger
NET Gykisti nedeniyle yapilan Ga-68 DOTATATE PET/BT goriintiilemede,
kemik sintigrafisinde saptanan lezyon lokalizasyonunda SUV__ 3,2 ile hafif
artmis aktivite tutulumunu izlendi [MIP PET (Sekil 1B), sagital PET (Sekil
1C), sagittal BT (Sekil 1D) ve fiizyon PET/BT (Sekil 1E)]. Sagital BT (Sekil
1D) goriintiisti, AG'larin klasik yerlesim yerinde, iyi tanimlanmis hipodens
lezyonunu gostermektedir. AG tanisini dogrulamak icin manyetik rezonans
goriintiileme yapildi. AG'larin tipik manyetik rezonans goriintiileme (MRG)
bulgulari ile uyumlu olarak, aksiyal T2 agirlikli gériintiilerde BOS'a gore
izointens olarak izlenen lezyonun (Sekil 2a, oklar), aksiyal kontrastli T1
agirlikli goriintiide belirgin olarak kontrastlandigi gorilmektedir (Sekil 2b,
oklar).

Tartisma: Pacchionian graniilasyonlari olarak da bilinen AG'ler, subaraknoid
boslugun dural siniislerin icine dogru cikintilaridir. Yetiskin popiilasyonda
yaygin olarak bulunan, normal bir anatomik varligi temsil eden tesadiifi
bulgular olarak kabul edilir. AG'lerin BT veya MRG'deki prevalansinin, ¢calisma
popiilasyonlarina ve goriintiileme tekniklerine bagh olarak degismekle
birlikte kontrastli BT uygulanan hastalarin %24'iinde ve kontrastli MRG'nin
%13'lnde AG'ler bildirilmistir. Dural siniis icindeki patolojileri, yaygin
olarak da dural sinlis trombozu ve siniis kavernomu gibi daha az goriilen
lezyonlari, meningiom gibi tiimorleri veya siniisii invaze eden metastazi
yakindan taklit edebilirler. AG'ler, kranial BT veya direkt grafide rastlantisal
saptanan osteolitik, keskin sinirli lisensiler veya dural vendz sinislerde
dolum defekti seklinde gériliirler. AG'lerin tipik radyolojik bulgulari ve
tedavi gerektirmemeleri nedeniyle, daha fazla gorintilenmeleri veya
biyopsileri dnerilmez. AG'lerin yogun SSTR 1 ve 2 ekspresyonlari gosterilmis
olup ¢ogu durumda SSTR tip 2'nin yiiksek ekspresyonu tanimlanmistir.
Meningiomlarin da araknoid hiicrelerinden kaynaklanir ve bu hiicrelerin en
cok oldugu yerlerde olusur. Olgumuzda gozlenen hafif DOTATATE uptake'i
aksine meningiomlarda yogun uptake gériilmektedir.

Sonug: Ga-68 DOTA TATE PET/BT gdrintiilemede yanhs pozitifliklerin
onlenmesi icin SSR uptake'i gosteren benign lezyonlarin taninmasi
gereklidir. BT veya MRG komponenti iyi degerlendiriimeli, lezyonun
morfolojik dzellikleri ve spesifik bulgulari ile birlikte yorumlanmalidir.
Anahtar Kelimeler: Ga-68 DOTA TATE PET/BT, arachnoid graniilasyon,
tuzak, yanlis positive
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Sekil 1. Tc-99m MDP kemik sintigrafisinde, kalvaryumda sagda frontal bélgede
hiperaktif bir odak saptandi. Ga-68 DOTATATE PET/BT géruntiilemede, kemik sintigrafisinde
saptanan lezyon lokalizasyonunda SUV_ 3,2 ile hafif artmis aktivite tutulumunu izlendi,
MIP PET (B), sagital PET (C), sagittal BT (D) ve fuizyon PET/BT (E) gériintileri

Sekil 2. AG'lerin tipik MRG bulgulari ile uyumlu olarak, aksiyal T2 agirlikli gériintilerde
BOS'a gore izointens olarak izlenen lezyonun (a, oklar), aksiyal kontrastli T1 agirlikli
goriintiide belirgin olarak kontrastlandigi goriilmektedir (b, oklar)

[PS-073]

Metastatik Paratiroid Karsinomunda FDG PET/BT'de
Osteometabolik Aktivite

Ceyda Nur Duindar Caglayan', Gonca Gl Bural’

Akdeniz Universitesi Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Antalya

Amag:  Paratiroid  karsinomu  nadir  gériilmektedir  ve  primer
hiperpartiroidizmin  %1'inden azini  olusturur. Paratiroid karsinomu
genellikle yavas ama progresif seyirli bir hastaliktir, niiks orani (%60)
ve Olim orani (%35) yiiksektir. On yillik sagkalim orani %77'den biraz
fazladir. Bu hastalarin prognozunu belirleyen tek etkili tedavi ydntemi
cerrahi rezeksiyondur. Boyun ultrasonografisi, dual faz teknesyum Tc-99m-
sestamibi sintigrafisi, bilgisayarli tomografi (BT) ve MR gibi gériintiileme
yontemleri tanida kullanilabilir. Ancak florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi'nin (PET/BT) tanisal rolii tam
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bilinmemektedir. Bu olguda primer paratiroid karsinomu tanil hastada FDG
PET/BT'nin klinik yaklasima katkisini sunmayi amacladik.

Olgu: Kirk dokuz yasinda kadin hasta 2012'de gebelik sirasinda paratiroid
hormon vyiiksekligi nedeniyle opere olmustur. Postoperatif patolojide
paratiroid karsinomu saptanmistir. Postoperatif kalsiyum ve parathormon
seviyelerinde dlisme izlenmis ancak 2014 ve 2015 yillarinda tiroid lojunda
stipheli alanlardan vyapilan pth wash-out pozitif gelmesi, kalsiyum
(Ca:11,12) ve parathormon yiiksekligi (pth:156) gorllmesi lzerine niiks
nedeniyle re-operasyon ve radyoterapi Oykiisic mevcuttur. Takiplerinde
kalsiyum ve parathormon seviyeleri normal sinirlara gerilemistir. 11.2017
tarihinde kontrol amacli yapilan FDG-PET/BT'de patolojik aktivite tutulumu
izlenmemis olup remisyonda takip edilmistir. 08.2020 tarihinde yapilan FDG
PET/BT'de sol akciger alt lob posteriorda gériilen hipermetabolik (SUV:4,1)
nodiiler lezyon izlenmistir. Bu donem serum kalsiyum degerleri 11,5 (referans
araligi 8,6-10 mg/dL), parathormon degeri ise 120 (referans araligi 15-65
pg/mlL) idi. Yapilan wedge rezeksiyon ile tariflenen lezyon metastatik olarak
raporlanmistir. Cerrahi sonrasi laboratuar degerleri normal seviyelerde
iken takiplerde kalsiyum ve parathormon seviyelerinde artis goriilmustiir
(Ca:14, pth:461). Bunun iizerine 08.2021 tarihinde yapilan FDG PET/BT'de
sag paratrakeal yeni metastatik lenf nodu, kemiklerde artmis simetrik diffliz
hipermetabolizma (osteometabolik patern) ve sag humerus proksimalde yeni
brown tiimor ile uyumlu olabilecek litik hipermetabolik lezyon izlenmistir
(Sekil 1 ve 2). Bu olguda serum kalsiyum seviyesi 18'li degerlere kadar ¢ikmis
olup hiperkalsemi nedeniyle sik sik hospitalize edilmistir.

Sonug:  Kemik  radyofarmasotiklerin  yiliksek  diizeyde  tutulumu
hiperparatiroidizmde klasik bir bulgudur, ancak F-18 FDG PET/BT'de nadiren
goriiliir. Literatiirde bu olguya benzer yayin nadirdir. iskelet sisteminde pelvik
kemiklerde baskin izlenen BT karsiligi olmayan diffiiz hipermetabolizma
bu hastada hiperparatiroidiye sekonder artmis kemik turnoveri ile iliskili
olabilir. FDG PET/BT primer paratiroid karsinomunda yeniden evrelemede,
tedaviye yaklasimi belirlemede etkin bir gériintiileme yéntemidir.

Anahtar Kelimeler: Paratiroid karsinomu, FDG PET/BT, parathormon, brown
timor

OPARINT A A FTMOS FLONJ800 CatL b T 100
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Sekil 1. Kronolojik sirastyla MIP gériintiileri ve o donem serum kalsiyum, parathormon
seviyeleri gdsterilmistir. 09.08.2021 tarihli MIP goriintiide artmis PTH seviyesi ile iliskili
artmis kemik turnovera bagl kemiklerde artmis hipermetabolizma dikkati cekmektedir

Sekil 2. Arkus aorta diizeyinde BT ve fiizyon kesitleri, FDG PET/BT'de sag paratrakeal yeni
metastatik lenf nodu [(beyaz ok), sa§ humerus proksimalde yeni brown tiimér ile uyumlu
olabilecek litik hipermetabolik lezyon (sari ok)]

[PS-074]

Metastatik Akciger Kanseri Tanih Olguda F-18 FDG PET/
BT ile Saptanan Bilateral Psoas Apsesi

Rahime Sahin, Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan, Esra Arslan, Nurhan Ergiil,
Tevfik Fikret Cermik

Saglik Bilimleri Universitesi, [stanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amac: Psoas apsesi mortalite ve morbititesi yiiksek nadir tani alan bir
hastaliktir. Olgularin %10'unda apse gelisiminde spondilodiskit sorumlu
tutulmustur. Bilateral psoas apsesi daha nadir olarak bildirilmistir. Takipli
metastatik kanser tanili olgularda F-18 florodeoksiglukoz (F-18 FDG)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi'de (PET/BT) apse-
metastaz ayrimi gliclesebilir. Bu olgu sunumunda metastatik akciger
kanseri tanili olguda F-18 FDG PET/BT ile gdsterilen ve takip PET/BT
goriintlilemesinde regrese olan bilateral psoas apsesi olgusunu sunuyoruz.

Olgu: Yetmis li¢ yas erkek metastatik kiictik hiicreli akciger kanseri tanisiyla
sistemik kemoterapi sonrasi tedaviye yanit degerlendirilmesi amaciyla F-18
FDG PET/BT gorintiilemesi amaciyla klinigimize basvurdu. Hastada siddetli
lomber-yan agrisi ve yiirimede gticlik sikayetleri vardi. F-18 FDG PET/BT
goriintilemede L3 vertebra alt endplate ve L4 vertebra iist endplatede
ylkseklik kaybr ve kompresyon fraktiirli lehine degerlendirilen alanda
yogun FDG tutulumu izlendi (Sekil 1; C, F; kesikli ok) (SUVmakS:13,5). Fraktiir
hattindan itibaren bilateral psoas kasinda santralinde hipometabolik rim
tarzinda kalsifiye alanlarin izlendigi periferik yogun FDG tutulumu izlendi
(Sekil 1; A, B, kisa oklar) (SUVmaks:18,1) Yogun FDG uptake'inin izlendigi
alanlar sagda iliacus kasina dogru uzanim géstermekteydi (Sekil 1; uzun ok)
(SUV_,J)- Belirgin 6dematdz gériiniimiin eslik ettigi bu alanda kompresyon
fraktiirine bagh enflamasyon-metastaz ayrimi yapilamadi. Daha sonra
yapilan lomber manyetik rezonans gériintilemede (MRG) eski MRG'de
izlenen L3-L4 spondilodiskit alaninin psoas kaslarina dogru genisledigi
ve kontrastlanan alanda lokiile sivi goriinimi eslik etmesi nedeniyle
enfeksiyon-metastaz sahasinda komplike apse gelismis olabilecegi seklinde
yorumlandi. Laboratuvar bulgulari da enfeksiyonu destekler nitelikteydi
(WBC:15.000, nétrofil: %83). Sistemik antibiyoterapi ve sa§ psoas kasina
yonelik apse drenaji uygulandi. Aspirasyon sivisinda bol PNL gorildi.
Takiplerinde 6 ay sonra yapilan F-18 FDG PET/BT gériintilemede (Sekil 1;
D, E; oklar) sag psoas kasindaki apseye sekonder goriiniimiin tama yakin
geriledigi, sol psoas kasinda periferik diisiik diizeyde FDG tutulumunun
(SUV_,,.:7.4) devam ettigi goriildi. Ayrica yeni gelisen karaciger ve lenf
nodu metastazlari mevcuttu. Hastada tedaviyle gerileyen psoas apsesini
destekler nitelikte semptomatik ve enfeksiydz parametrelerde diizelme
izlendi.

Sonug: Psoas apsesi nadir goriilen, genellikle ge¢ tani konulan, mortalitesi
ve morbiditesi oldukca yiiksek bir hastaliktir. Ates, titreme, lomber veya
yan agrisi en sik goriilen semptomlardir. Etiyolojisinde komsu organ-kemik
enfeksiyonlarina sekonder gelisebilecegi bildirlmektedir. Bizim olgumuzda
da spondilodiskit sonrasi gelisen bilateral psoas apsesi bildirilmistir.
Metastatik kanser nedeniyle takip edilen bir olguda F-18 FDG PET/BT'de
yogun tutulum izlenmesi nedeniyle psoas apseleri olasi metastazlar
acisindan siiphe uyandirabilir. Klinik, laboratuvar ve radyolojik bulgulari
birlikte degerlendirmek taniyi dogrulamada énemlidir.

Anahtar Kelimeler: Psoas apsesi, F-18 FDG PET/BT
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[PS-075]

Bruksizmli Hastada FDG PET/BT Bulgulari

Cennet Cansel Kocakarin®, Olcay Duman?, Ozlem Sahin', Caglagil Erol’,
Bugra Kaya'

INecmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi, Konya

2Necmettin Erbakan Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Konya

Amac: Bruksizm, dislerde sikma veya gicirdatma ya da her ikisinin birlikte
gorildigii mandibula hareketleri ile olusan tekrarlayici karakterdeki
parafonksiyonel c¢ene-kas aktivitesi olarak tanimlanmaktadir. Bruksizm,
uyku sirasinda (nokturnal) veya uyanikken (diurnal) ya da her iki durumda
birden goriilebilmektedir. Bruksizm prevalansi yetiskin popiilasyonda diurnal
bruksizm icin %710-13 arasinda degismekteyken, nokturnal bruksizm icin
0022-31 arasinda degismektedir. Yazimizda meme kanseri nedeniyle tiim
viicut florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) cekilen hastanin bruksizm sebebiyle cigneme kaslarinda
olan yogun FDG tutulumunu sunmayr amacladik.

Olgu: Elli tic yasinda meme kanseri tanili kadin hastaya yeniden evreleme
amaciyla tiim viicut FDG PET/BT cekildi. Hastanin PET/BT gdriintiilerinde
bilateral temporal, bilateral masseter, sol pterygoid lateral ve medial kaslarda
yogun artmig FDG tutulumlari (SUmGS:13,85) ile birlikte kaslarda hipertrofi
izlendi (Sekil 1). Tiim viicut gériinttilerinde meme kanserine ait metastatik
bir bulgu yoktu. Hastadan anamnez alindiginda; dis sikma aliskanhgi
oldugunu, bekleme esnasinda da disini istemsiz siktigini ve bu aliskanhginin
yaklasik 5 senedir mevcut oldugunu, cenesinde agri, agiz agmada kisithlik
sikayetleri bulundugunu sdyledi. Hasta 6 ay sonra tekrar PET/BT cekimi icin
geldiginde, bekleme esnasinda dislerini sikmamasi tembihlendi. Onceki PET/
BT'de cigneme kaslarinda izlenen artmig FDG tutulumlar sonraki calismada
izlenmedi.

Sonug: FDG PET/BT dncesi kaslarin fiziksel aktivitesi artmig FDG tutulumuna
sebep olarak yanhs pozitifliklere sebep olabilir veya daha dusiik yogunluktaki
patolojik bir odagi maskeleyebilir. Bruksizmli hastalarda FDG PET/BT ¢ekimi
oncesi uptake fazinda olan dis sikma eylemi cigneme kaslarinda artmis FDG
tutulumuna sebep olur. Bruksizmi oldugu bilinen hastalarin cekim oncesi
dislerini sikmamalari konusunda uyariimasi ile bu hiperfizyolojik durum
onlenebilir.

Anahtar Kelimeler: Bruksizm, FDG PET/BT, ¢cigneme kaslari

&

Sekil 1. FDG PET/BT gériintiilerinde bilateral temporal, bilateral masseter, sol pterygoid
lateral ve medial kaslarda yogun artmis FDG tutulumlari

[PS-076]

Multipl Miyelom Hastalarinda Nadir Bir Ekstramediiller
Tutulum Yeri: Mide

Seda Giilbahar Ates, Giilin Ugmak
Saghk Bilimleri Universitesi, Dr. Abdurrahman Yurtaslan Ankara Onkoloji Egitim
Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amac: Multipl miyelom (MM) plazma hiicrelerinin kontrolsiiz klonal
proliferasyonu ile karakterize hematolojik bir malignitedir. MM'nin
ekstramediiller gastrointestinal ~sistem (GIS) tutulum nadirdir ve
agresif biyolojik davranis ile iliskilidir. ince bagirsak en sik tutulan GIS
lokalizasyonu olup, sirasiyla mide, kolon ve 6zefagus bunu takip etmektedir.
Florodeoksiglukoz ~ (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografide (PET/BT) MM igin nadir bir ekstrameddller tutulum yeri olan
mide tutulumunu gosterdigimiz iki olgumuz sunulmustur.

Olgu 1: Yetmis li¢ yasinda, MM nedeniyle 15 aydir takipli kadin hastaya
12 kiir VCD (bortezomib+deksametazon+siklofosfamid) tedavisi sonrasi
yapilan yeniden evreleme FDG PET/BT'de biyiik kurvatur komsulugunda
yumusak doku artim alani (SUV__ : 6,83, implant?/LAP?, Sekil 1 a-b) ve
perigastrik-peripankreatik alanda, mide duvarindan ve pankreastan sinirlari
net edilemeyen yumusak doku yapilanmasi (SUVmak5:7,14, LAP?, Sekil 1 c-d),
mide duvarinda en kalin yerinde 4 cm'ye ulasan kitlesel tlimoral kalinlasma
alanlan [SUVmakS: 8,91, Sekil 1 d-e) izlenmistir. Ayrica aksiyel-apendikiiler
iskelet sisteminde yaygin litik-sklerotik lezyonlarda yer yer artmis FDG
tutulumu gozlenmistir (SUmGS: 3,10). Midede ve abdomende tanimlanan
bulgularin ikincil primer mide patolojileri, MM'nin mide tutulumu ayrici
tanisi icin mideden alinan endoskopik biyopsinin sonucu lambda monotipik
plazma hiicreli myelom olarak saptanmistir. Ayrica hastada takipte
abdomende assit gelismis olup, assit sivisindan alinan érnek sitolojisi lambda

monotipisi gdsteren atipik plazma hiicre infiltrasyonu ile uyumlu gelmistir.

Olgu 2: Elli yasinda 4 yildir MM nedeniyle takipli erkek hastaya 11 kiir
VRD  (bortezomib+lenalidomid+deksametazon) sonrasi, takipte sag
humerusta yumusak doku komponentli kitle saptanmasi nedeniyle yeniden
evreleme amaciyla yapilan FDG PET/BT calismasinda mide korpus biyiik
kurvatur diizeyinde yaklasik 3,5x1,7cm boyutlu tiimoral duvar kalinlasma
alaninda patolojik artmig FDG tutulumu gézlenmistir (SUV__ : 11,9, Sekil
2 a-b). Ayrica tiim vuciitta kemik yapilarda sag humerus bas-boynunda
yumusak doku komponentinin eslik ettigi litik lezyonda belirgin olmak
lizere degisen diizeylerde patolojik artmis FDG tutulumlari goézlenmistir
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(SUV_,.:23,5). Takipte ayirici tani amaciyla alinan endoskopik mide biyopsi
sonucu monoklonal kappa pozitif atipik plazma hiicre infiltrasyonu olarak
saptanmistir. Ayrica hastanin tedavi yaniti PET/BT incelemesinde midede
izlenen patolojik FDG tutulumun tedaviye tam yanit verdigi izlenmistir.

Sonug: FDG PET/BT'nin MM'nin ekstrameddiller tutulumlarini gdstermekte
degerli bir goriintiileme modalitesi oldugu bilinmektedir. Midenin MM
tutulumu nadir ancak hastaligin kotii prognozu ile iliskilidir. Bu nedenle
MM hastalarinin FDG PET/BT calismalarinda basta mide olmak Uzere
GIiS organlar dikkatli degerlendirilmeli, diger malign patolojileri taklit
edebilecedi goz oOniinde bulundurulmali ve histopatolojik incelemesi
yaptimalidir.

Anahtar Kelimeler: Multipl miyelom, FDG PET/BT, ekstrameddiller tutulum,
mide tutulumu

Sekil 1. Olgu 1. Yetmis ti¢ yasinda MM tanili kadin hasta (a, c, €) aksiyel bilgisayarli
tomografi ve (b, d, f) aksiyel PET/BT fuzyon gorintiileri, (g) maksimum intensite
projeksiyon gériintlist

Sekil 2. Olgu 2. Elli yasinda MM tanili erkek hasta. (a) aksiyel bilgisayarli tomografi, (b)
aksiyel PET/BT flizyon, (c) aksiyel PET goriintileri ve (d) maksimum intensite projeksiyon
gorintlst

[PS-077]

Paraneoplastik Serebellar Dejenerasyon

Nuh Filizoglu, Tung 0n6§, Ceren Ozge Engur, Selin Kesim,__Khanim Niftaliyeva,
Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng, Kevser Oksiizoglu, Salih
Ozgliven, Feyza Sen, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amac: Paraneoplastik serebellar dejenerasyon (PSD), metastazdan ziyade
neoplazmaya karsi gelisen immiin aracili yanitin bir sonucu olarak ilerleyici
serebellar disfonksiyon ile karakterize nadir gorilen bir paraneoplastik
sendrom tiriidir. Bu olgu sunumunda florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi'de (PET/BT) yaygin serebellar
FDG tutulumu gosteren ve PSD ile basvuran bir okiilt meme kanseri
olgusunu sunuyoruz.

Yontem: Altmis dort yasinda kadin hasta 2 haftadir ilerleyici dizartri,
ataksi, nistagmus, bas agrisi ve ylirime bozuklugu sikayetleri ile basvurdu.
Klinik muayene serebellar bulgular acisindan pozitifti. Vaskiiler etiyolojiden
stiphelenilerek beyin BT cekildi ancak yasina gére normal bulundu. Rutin
kan tetkikleri ve beyin omurilik sivisi incelemesinde speisifik bir bulgu
yoktu. Beynin Kontrastli Manyetik rezonans goriintiilemesi (MRG) yapildi
ve serebellumda yaygin kontrast artisi goriildii. PSD'den siiphelenildi ve
malignite arastirmak icin torasik, abdominal BT ve mamografi ¢ekildi ancak
hepsi normal bulundu. Hastadan onkondral antikorlar ~ bakildi ve PCD'ye
0zgl anti-Yo antikorlari bulundu. Ardindan, altta yatan maligniteyi bulmak
icin tim viicut FDG PET/BT goriintiileme yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT'de serebellar hemisferlerde ve vermiste difiiz ve
yliksek diizeyde FDG tutulumu ve sag aksiller bdlgede orta derecede
hipermetabolik lenf diiglimi gorildii; ancak meme parankiminde patolojik
karakterde FDG tutulumu gosteren bir lezyon saptanmadi. Daha sonra
sag aksiller lenf nodundan biyopsi alindi ve histopatoloji cerb B2 pozitif,
progesteron ve Ostrojen reseptdrleri negatif meme kanseri metastazi ile
uyumlu bulundu. Bu bulgulara dayanarak okiilt meme kanserine bagli
PSD tanisi konuldu ve doksorubisin-dosetaksel-trastuzumab-pertuzumab
tedavisi baglandi. Dort kiir kemoterapiden sonra, takip FDG PET/BT'de
serebellar hipermetabolizmanin tamamen geriledigi gorildi.

Sonug: PSD, maligniteye karsi bagisiklik sistemi tarafindan tetiklenen,
nadir gorilen bir merkezi sinir sistemi bozuklugudur. Hastalar tipik olarak
subakut serebellar ataksi, dizartri, diplopi ve vertigo gelistirir. PSD, Purkinje
hiicrelerinin yogun kaybi, serum ve beyin omurilik sivisinda oldukca spesifik
antindronal antikorlarin varhigi ile karakterizedir. Tlimdorler tarafindan
eksprese edilen proteinler, beyincikte Purkinje hiicrelerinin T-hiicresi
aracili yikimina yol acan onkondral antikorlarin tiretimini indiikler. Anti-Yo
veya Purkinje hiicre sitoplazmik antikor tip 1 (PCA-1), PSD'de en yaygin
saptanan otoantikor olup, bunu anti-Hu, antiTr, anti-Ri ve anti-mGluR1
takip eder. FDG PET/BT, bilinmeyen primer timérlerin erken saptanmasinda
cok Gnemlidir. Yakin zamanda yayinlanan calismalarin ¢ogu, FDG PET/
BT'nin beyindeki hastaligin fonksiyonel nérolojik sonuclarinin ve terap6tik
midahalelerden sonra gelen degisikliklerin  degerlendirilmesindeki
potansiyelini vurgulamaktadir. Bu olgu PSD'nin mevcut durumunu
degerlendirmede, primer maligniteyi saptamada, hastaligin evrelenmesinde
ve sonrasinda takipte FDG PET/BT'nin 6nemini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, paraneoplastik, serebellum
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Sekil 1.

[PS-078]

Non Hodgkin Lenfoma Tanili Hastada insidental Olarak
Saptanan Parotis Adenoid Kistik Karsinom Olgusu

Samed Eslemez, Oktay Yapici

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Samsun

Amac: Adenoid kistik karsinom mukoepidermoid karsinomdan sonra
parotis bezinin ikinci en sik (%10) malign epitelyel tiimoridir. Bu olguda
boyunda sislik sikayetiyle basvurarak diffiiz bliylik b hiicreli lenfoma tanisi
alan ve sa§ parotiste adenoid kistik karsinom saptanan hastaya ait bulgular
sunulacaktir.

Olgu: Elli dokuz yasinda kadin hasta 1 aydir bliyiimekte olan boyun
sol tarafindaki sislik sikayetiyle kulak burun bogaz (KBB) tarafindan
degerlendirildi. Boyun bilgisayarli tomografi'de (BT) solda seviye 2-4'te
konglomere lenf nodlari ile uyumlu yumusak doku kitlesi, sag seviye 2-5'te
cok sayida lenf nodu ve sag parotis bezi icerisinde 16 mm capli lenf nodu
olarak tanimlanan nodiiler yapi raporlandi. Sol boyun seviye 2-3'teki
konglomere lenf nodlarindan yapilan insizyonel biyopsi sonucu diffiiz
biyiik b hiicreli lenfoma olarak sonuglandi. Hematoloji boliimii tarafindan
evreleme florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi (PET)-BT
istenen hastada, nazofarenks-orofarenks lenfoid dokularinda diffiiz siddetli
metabolik aktivite artisi, bilateral servikal seviye 1-5 ve supraklavikuler
alanlarda cok sayida konglomere goriinlimde hipermetabolik lenf nodlari,
sag aksilla seviye 1'de bir adet hipermetabolik lenf nodu ve sag parotis
bezi icerisinde minimal metabolik aktivite gosteren (SUVmakS:2,61) [Sekil A)
aksiyel eksende yaklasik 20x17 mm boyutlu noddler lezyon izlendi. Alti kiir
kemoterapi sonrasi tedavi yanit degerlendirme FDG PET/BT calismasi, tam
metabolik yanit olarak raporlandi. Sag parotis bezi icerisindeki lezyonun
boyutlari benzer metabolik aktivitesi minimal azalmisti (SUV,__ :1,79) (Sekil
B). Es zamanl yapilan boyun BT'de, tedavi Gncesi BT'de parotis bezinde
lenf nodu olarak raporlanan nodiiliin giincel calismada devam ettigi;
pleomorfik adenom veya Warthin tiiméri olabilecedi raporlandi. Lezyondan
yapilan sitopatolojik inceleme adenoid kistik karsinom ile uyumlu olarak
degerlendirildi. Sonrasinda yiizeyel parotidektomi operasyonu yapildi.
Patolojisi “Grade 1 Adenoid Kistik Karsinom" olarak raporlandi. Kemoterapi
ile tam metabolik yanit elde edilen hastaya konsolidasyon amaclh her iki
boyun bdlgesine radyoterapi uygulandi. Sonrasinda yapilan kontrol PET/

BT'de niiks lehine hipermetabolik lenf nodu yoktu ve sag§ parotisteki lezyon
mevcut degildi (cerrahi eksizyon). Cerrahi sonrasi KBB kontroliinde tiimoriin
erken evre olmasi ve cerrahi sinir intakt olmasi nedeniyle adjuvan tedavi
plani yapiimadi.

Sonug: Non Hodgkin lenfoma tanisi alan bir hastada parotis bezinde
metabolik aktivite gbsteren nodiler lezyonlarin, lenfoma yayilimi
olabilecegi gibi primer tiikilrlk bezi neoplazilerine de ait olabilecegi akilda
bulundurulmahdir. Benign ve malign tiikiiriik bezi tlimorlerinin her ikisi
de hiicrelerin yiiksek mitokontrial iceriginden dolayr yiksek glukoz alimi
gosterdiginden FDG PET/BT benign ve malign tiikiirik bezi timorlerinde
ayrimi yapamamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Adenoid kistik karsinom, parotis, non hodgkin lenfoma,
FDG PET/BT

Sekil A.
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Sekil B.

[PS-079]

Memede intraduktal Papillomunda FDG PET/BT Bulgular
Berfin Temelli

Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Mersin

Amac: Memenin intraduktal papillomu, memenin ¢ok siklikla rastlanan
benign lezyonudur. Bu lezyonlarda atipi olmadigi siirece tedavi amacli
eksizyonel biyopsi ya da cerrahi eksizyon ile tedavisi tartismalidir.
Lezyonlarin benign olmasi nedeniyle litaratiirde florodeoksiglukoz (FDG)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) ile yapilan
goriintileme ¢ok nadirdir. Bu acidan literatiire katki olmasi acisindan bu
sunumu hazirladik.

Olgu: Yetmis bes yasinda kadin hasta, kolon kanseri nedeniyle tibbi
onkoloji tarafindan takipte izlemdeyken sol memede boyut artisi gosteren
nodiiler lezyon nedeniyle niikleer tip klinigimizde FDG PET/BT goriintiileme
yapildi. Yapilan goriintiilemede, sol meme Ust dis kadranda yaklasik 8x6
mm boyutlu (SUV,_, :0,8; ge¢ SUV__ :1,2) nodiiler lezyonda diisiik diizeyde
FDG tutulumu izlendi. Ge¢c donem PET/BT de torakstan alinan gériintiilerde
SUV .. dederinin artmasi nedeniyle, raporda lezyonun malignite
stiphesi tasidigr belirilmistir. Hastanin takiben bu alandan alinan biyopsi
sonucu duktal karsinoma insutu i¢ceren intraduktal papillom olarak geldi.

Sonug: Literatiirde memenin intraduktal papillomu hakkinda bilgi veren
olgu sayisi cok az olup, varalon olgularda SUV degerinin karaciger FDG
tutulumuna benzer veya yiiksek olabilecedi, ancak GLUT reseptoriine
bagl olarak farkh diizeylerde FDG tutulumu yaptigr belirtilmistir. Bizim
olgumuzda lezyon boyutu 1 cm altinda idi. Bu durum FDG tutulumu
acisindan dusiik metobolik aktivitede gériinmesine neden olmakla beraber

geg¢ SUV . degerinin artigi malign siiregler agisindan uyarici olmustur.
Ancak memenin intraduktal papilomunun FDG tutulumu agisindan karakter
o6zelligini belirlemek icin daha fazla olgu iceren klinik calismalara ihtiyac
vardir.

Anahtar Kelimeler: F-18 Florodeoksiglukoz, pozitron emisyon tomografisi
bilgisayarli tomografi, breast carcinoma in situ

Sekil 1. Aksiyel fiizyon gérintide Sol memede st dis kadranda izlenen duktal
karsinoma insutu iceren intraduktal papillomda diistik diizeyde FDG tutulumu

[PS-080]

FDG PET/MR'da izole Tonsiller Sarkoidoz Ornegi

Fatih Beytur, Serta¢ Asa, Azizullah Nazari, Rabia Lebriz Uslu Besli,
Muhammet Sait Sager, Kerim Sénmezoglu

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

Amag: Sarkoidoz, non-kazeifiye epiteloid graniilomlarla karakterize
etiyolojisi halen net ortaya konulamamis multisistemik enflamatuvar
bir hastaliktir. Viicutta basta akcigerler ve mediastinal lenf bezleri
olmak lizere goz, deri, kalp, beyin, gastrointestinal sistem gibi organlan
etkileyebilmektedir. Ulkemizdeki yillik insidansi 100.000'de 4 olup toplumda
en sik orta yas kadinlarda gorilmektedir. Sarkoidoz halen kesin tani
koydurucu bir goriintiileme yontemiyle tespit edilemediginden klinikte
sikca malignite ve baska hastaliklarla karisabilmektedir. Bu olgumuzda
sunacagimiz sarkoidoz érnegi ile zor olgularda bu taninin her zaman akilda
bulunmasi gerektigini hatirlatmayr amacladik.

Olgu: Kirk yas kadin hasta bogaz sisligi sebebiyle cekilen boyun MR
goriintiilemesinde her iki palatin tonsilde simetrik goriinlimde belirgin
hipertrofi saptanmisti. Lenfoma tutulumu siiphesi olan hastaya evreleme
amaciyla tim vicut florodeoksiglukoz (FDG) PET/MR goriintiilemesi
yapildi. FDG PET/MR gériintiilemesinde her iki palatin tonsilde yogun FDG
tutulumu gosteren ve SUDmakS'I 10,14 olarak ol¢lilen, MR kesitlerinde ise
diflizyon kisitlayan hipertrofik yumusak doku kitleleri saptandi. Viicudun
geri kalan kisimlarinda ise hipermetabolik bir odak secilmedi. Yapilan
bilateral tonsillektomi sonucunda patolojide her iki tonsilde sarkoidozla
uyumlu non-kazeifiye grantlomlar izlendi. Sonrasinda yapilan toraks
bilgisayarli tomografi calismasinda ise mediastinal lenf nodlarinda ve
akciger parankimlerinde sarkoidoz tutulumuyla iliskili bir odak saptanmadi.

Sonug: Sarkoidoz klinikte tipik bir semptomu, tani koydurucu laboratuvar
testleri ya da spesifik bir radyolojik goriintiisii olmadigindan baska
hastaliklarla karisabilir ve histopatolojik degerlendirme cogu zaman tani
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koydurucudur. Sarkoidoz en sik akcigerleri ve lenf nodlarini tutmakla
birlikte farkli organ tutulumlari yapabilen multisistemik bir hastahktir.
Palatin tonsillerin bulundugu Waldeyer halkasi lenfoid dokulardan oldukca
zengin bir yapi olmakla birlikte sarkoidoz tutulumu igin tipik bir tutulum
yeri degildir. Bu hastada da lenfoma, tiiberkiiloz, atipik enfeksiyonlar
ayiricl tanida bulunmakta olup sarkoidoz tanisi patolojik degerlendirme ile
konulabilmistir.

Anahtar Kelimeler: Sarkoidoz, F-18 FDG, PET/MR, palatin tonsil

o

Sekil 1. Hastanin FDG PET/MR MiP gérintisii. Siyah ok: Bilateral palatin tonsilde
simetrik yogun FDG tutulumlari izlenmektedir

Sekil 2. Tonsillerden alinan aksiyel kesitlerdeki goruntiiler. a. PET gdriintiisi, b. Fiizyon
PET/MR géruintiist, c. Diftizyon agirhikli gorinti (b=50), d. Difiizyon agirlikli gérinti
(b=1000), e. ADC gériintst, f. T1 agirlikli yag baskili goriinti, g. T2 agirlikli in-faz gériintd,
h. T2 agirlikli out-faz gérinti

[PS-081]

Larengeal Tutulumla Prezente Olan Kaposi Sarkomu, F-18
FDG PET/BT Bulgulari: Olgu Sunumu

Mehmet Can Baloglu!, Ozge Erol Fenercioglu’, Zehranur Tosunoglu',
Goksel Algin!, Gamze Tatar?, Tevfik Fikret Cermik’

1Saghik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Sadghk Bilimleri Universitesi, Istanbul Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, istanbul

Amac: Kaposi sarkomu edinsel immiin yetmezlikli hastalarda en sik goriilen
diistik gradeli anjiyoproliferatif bir tlimérdir. Bas-boyun bélgesinde en sik
gbzlenen kaposi sarkomu manifestasyonlari kutandz (yliz, skalp ve boyun
derisi), mukozal form (intraoral, larengeal-farengeal ve daha nadiren nasal)
seklinde goriilmektedir. Edinsel immiin yetmezlik iliskili kaposi sarkomlari
cogunlukla asemptomatik olmakla birlikte hastalar mukozal lezyonlar
lilserasyon ve lokal basi etkisiyle prezente olabilmektedir.

Olgu: Bilinen edinsel immiin yetmezlik sendromu tanih, disfaji sikayeti
nedeniyle hastaneye basvuran 50 yasinda erkek hasta sag piriform
sintisten yapilan histopatolojik inceleme sonucu kaposi sarkomuyla uyumlu
gelmesi lzerine evreleme ve metastaz arastirmasi amaciyla yapilan F-18
florodeoksiglukoz (F-18 FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) gériintilemesinde; larenkste yapilan histopatolojik
incelemeyle uyumlu olarak supraglottik alanda larenks posterior duvarinda
sagda piriform sinise dogru uzanan 1,8x2,3 cm boyutlarinda Iiimen
icerisine protriide goriintimde kitle lezyonda yogun artmis FDG tutulumu
(SUV,,.:9.4) gozlenmistir (Sekil 1, oklar). Ayrica sag epiglot lateralinde
belirgin FDG tutulumu gozlenmeyen lezyon izlenmistir (Sekil 1, kesikli
oklar). Hastada bilateral servikal lenfatik istasyonlarda, bilateral supra-
infraklavikiiler alanda, mediastende, bilateral aksiller alanda ayrica
abdominal, pelvik ve inguinal lenfatik istasyonlarda izlenen cok sayida
hipermetabolik lenfadenopatiler &n planda bilinen immiin yetmezlik
sendromuna sekonder tutulumlar olarak degerlendirilmekle birlikte kaposi
sarkomunun lenf nodu tutulumlari da ayirici tanida distiniimustir.
Hastanin sonrasinda epiglottik fold ve sag epiglot lateralinden yapilan
biyopsileri kaposi sarkomu ile uyumlu gelmistir.

Sonug: Klasik tip kaposi sarkomunda dissemine sistemik tutulum sik
gozlenmezken, edinsel immiin yetmezlik iliskili kaposi sarkomunda ise lenf
nodu ve visseral organ (respiratuar ve gastrointestinal trakt basta olmak
lizere) sik g6zlenmekte olup larengeal tutulum da havayolu obstiirksiyonu
yapabilmesi nedeniyle dikkatli degerlendirilmelidir. Yogun FDG tutulumuna
sahip olabilecek bu tlimdral tutulumlar, bas boyun bélgesi karsinomlari ile
de ayirici tanida goz dniinde bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: FDG-PET/BT, kaposi sarkomu, larenks



34. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI - POSTER SUNUMLAR

125

Nucl Med Semin 2022;8:(Suppl 1):65-162

™

21
3
¥

Sekil 1.

[PS-082]

Meme Kanserinin Yaygin Spinal Kanal Metastazi: F-18
FDG PET/BT Bulgulari

Selin Kesim, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engiir, Nuh Filizoglu,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Kevser Okstizoglu, Feyza Sen, Tunc Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amag: intramediiller spinal kanal metastazlari oldukga nadirdir ve tim
merkezi sinir sistemi metastazlarinin yaklasik %8-9'unu olusturur. Spinal
kanal metastazina neden olan primer tiimorler arasinda akciger kanseri
(950), meme kanseri (%11), kolorektal karsinom (%3), renal hiicreli
karsinom (%10), malign melanom (%8) ve lenfoma (%4) bulunur. Bu olgu
sunumunda meme kanseri tanili hastada florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) tetkiki ile saptanan ve
spinal MR ile dogrulanan yaygin spinal kanal metastazi bulgulari sunuldu.

Yontem: Metastatik sa§g meme kanseri nedeniyle takip edilen, yeni gelisen
paralizi ve yutma fonksiyon bozuklugu olan, 62 yasindaki kadin hastaya,
kemoterapi sonrasi tedaviye yanitin degerlendirilmesi amaciyla F-18 FDG
PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT gdoriintiilemede, saj meme st dis kadranda
secilen 18x15 mm boyutlu lezyonda yogun diizeyde (SUV_ =10,25) FDG
tutulumu izlendi. Ek olarak, C1-L2 vertebra seviyesi boyunca spinal kanalda
malign diizeyde yogun hipermetabolizma (SUV,__ =11,0) dikkati cekti. FDG
PET/BT tetkiki sonrasinda cekilen spinal MR incelemesinde servikal, torakal
spinal kanal boyunca durada kontrast tutulumlari ve L1, L2 seviyesinde
spinal kord cevresinde ve kauda equina lifleri cevresinde leptomeningeal
metastaz agisindan anlamli kontrast tutulumlar raporland.

Sonug: Spinal kanal metastazlari kanser hastalarinda norolojik defisit
gelisimine neden olan kot prognoz gdostergesi komplikasyonlardir.
Spinal kanal metastazlari genellikle soliterdir ancak olgularin %?15'inde
multifokal olabilir. Beyin omurilik sivisi araciligiyla leptomeningeal yayilim
veya sistemik arteriyel emboli spinal kanala metastaz icin one siirllen iki
farkli yolaktir. FDG PET/BT tetkiki normal gri cevherde bulunan yiiksek
bazal FDG aktivitesi nedeniyle beyin metastazlarinin tespiti icin genellikle
uygun olmasa da omurilikte cogunlukta bulunan beyaz cevher yiiksek
timor-geri plan FDG kontrasti saglar. Tiim viicut FDG PET/BT tetkikinin
kanser hastalarinda spinal kanal metastazlari icin %96 duyarliliga ve %50
6zgulluge sahip oldugu raporlanmistir. FDG PET/BT tetkiki ile spinal kanal
metastazlarinin saptanmasi, tedaviye erken baslanmasina olanak saglayarak
hastalarin prognozunu ve yasam kalitesini iyilestirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, spinal kord metastazi, F-18 FDG PET/BT

Sekil 1.

[PS-083]

F-18 FDG PET/BT'de Safra Kesesi Metastazi Saptanan
Renal Hiicreli Karsinom Olgusu

Mehmet Can Baloglu, Omer Faruk Sahin, Goksel Algin, Esra Arslan,
Tevfik Fikret Cermik, Nurhan Ergiil

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

Amag: Renal hiicreli karsinomlarda (RCC) safra kesesi metastazi, olduk¢a
nadir gériilen bir durumdur ve bildigimiz kadariyla F-18 FDG pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) goriintiilemede sadece
1 olgu bildirilmistir. Burada, RCC tanili 53 yasinda bir erkek hastada, F-18
florodeoksiglukoz (F-18 FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) ile saptanan safra kesesi metastazi bulgularini sunuyoruz.

Olgu: Elli G¢ yasinda RCC tanisi alan erkek hasta, nefrektomi ve sunitinib
tedavisi sonrasi yeniden evreleme icin F-18 FDG PET/BT'ye ydnlendirildi.
F-18 FDG PET/BT'de safra kesesi icinde hipermetabolik lezyon (1 cm
olciilerinde, SUVmakS:G,Q, oklar) izlendi. Nefrektomi alaninin inferiorunda
2,3x2,6 cm boyutlarinda yogun F-18 FDG tutulumu gozlendi (SUmGS:13,5,
kesikli oklar). Nefrektomi alanindaki yumusak dokudan alinan biyopsi, renal
hiicreli karsinom ile uyumluydu. Sonrasinda laparoskopik kolesistektomi
yapilan hastada histopatolojik inceleme, safra kesesi fundusunda renal
hiicreli karsinom metastazi ile uyumlu geldi.

Sonug: RCC hastalarinin yaklasik dicte biri tani aninda metastatiktir.
Genel metastaz yerleri akciger, karaciger ve kemik olmakla birlikte RCC
neredeyse her organa metastaz yapabilir. RCC'nin safra kesesi metastazi ise
cok nadirdir. Literatiirde cok az volgu bildirilmis olup hastalarin cogunda
metastaz yeri olgumuzda oldugu gibi safra kesesi fundusundadir (%48).
Yeterli data olmamakla birlikte safra kesesi metastazinda kolesistektominin
en iyi tedavi yontemi oldugu soylenmektedir. F-18 FDG PET/BT, mevcut
kilavuzlarda RCC tanisi ve evrelemesi icin 6nerilmemektedir. Bununla
birlikte, F-18 FDG PET/BT, ameliyattan sonra yeniden evrelemede, tirozin
kinaz inhibitdrlerine biyolojik yanitin degerlendirilmesinde, siirveyans ve
prognozun tahmininde faydahdir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, renal hiicreli karsinom, safra kesesi
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Sekil 1.

[PS-084]

F-18 FDG PET/BT'de Maligniteyi Taklit Eden Charcot
Omuz Olgusu

Serkan Glingor

[stanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

Amac: Noropatik atropati olarak da bilinen Charcot eklemi propriosepsiyon,
agr ve sicaklik duyusunun azaldigi destriiktif bir hastaliktir. Diabetes
mellitus, sirigomyeli ve tabes dorsalis gibi hastaliklar sonucu néropatik
atropati olusabilir. Charcot artropati siringomiyeli olan hastalarin %25'inde
goriliir ve bunlarin %80'i Gst ekstremitede gorilir. Noropatik artropatisi
olan hastalarda omuz ekleminin tutulma orani %6'dir. Bu olguda, F-18
florodeoksiglukoz (F-18 FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi'de (PET/BT) goriintiilemesinde yalanci pozitiflige neden olan
Charcot omuz bulgular sunulmustur.

Olgu: Elli dort yasinda erkek hasta, travma dykiisii olmaksizin sag omuzda
giderek artan sislik oykiisii ile ortopedi poliklinigine bagvurdu. Sag omuz
grafisi ve BT'sinde, humerus basinda destriiksiyona neden olan yumusak
doku komponentinin eslik ettigi litik lezyon saptanmasi nedeni ile hasta
malignite acisindan F-18 FDG PET/BT gorintilemesi icin klinigimize refere
edildi. F-18 FDG PET/BT'de, sa§ humerus basinda yogun FDG tutulumu
gosteren yumusak doku komponentinin eslik ettigi litik destriiktif lezyon
izlendi (Sekil 1). Goriintlileme bulgularina gore ayirici tanida yumusak
doku sarkomu, dejeneratif eklem hastaligi, septik artrit, osteomiyelit ve
multipl miyelom tanilar dustinildi. Patolojik degerlendirme sonucunda
omuzdaki lezyonun noropatik osteoartropati oldugu raporlandi. Néropatik
osteoartropatinin etiyolojisini arastirmak icin servikal ve dorsal MR ¢ekildi
ve alt servikalden Ust torasik korda uzanan bir siringomiyeli goruldi.

Sonug: Omuzda Charcot artropati nadirdir ve dogru tani dikkatli fizik ve
norolojik muayene ve patolojik degerlendirme ile miimkiindir. Charcot
omuz, F-18 FDG PET/BT goriintiilemesinde yalanci pozitiflige neden olup,
omuz kitlesi olan olgularda ayiric tanida diisliniilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Charcot, FDG PET/BT

Sekil 1.

[PS-085]

Prostat Kanserli Olguda GA-68 PSMA PET/BT'de Saptanan
Metakron Metastatik Meme Karsinomu

Mehmet Samsum, Beyza Bedi, Engin Alagéz, Semra ince, Bengil Guinalp

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

Amag: Prostat spesifik membran antijeni (PSMA), prostat sekretuar epitel
hiicrelerinde distik diizeyde eksprese olurken, prostat kanserlerinde (PCa)
cok yiiksek diizeyde eksprese olmaktadir. Bu nedenle orta-yiiksek riskli
PCa'da primer evreleme ve niiks PCa'da yeniden evreleme, Ga-68 PSMA
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi'nin (PET/BT) temel
kullanim alanlaridir. Bununla birlikte PSMA, meme karsinomlari da dahil
bircok solid tiimdriin neovaskiiler yapilarinda eksprese olmaktadir. Biz bu
olgu sunumunda Ga-68 PSMA PET/BT'de saptanan PCa klinigi ile uyumsuz
patolojik PSMA tutulumlarinda neovaskiilarizasyon gdsteren PCa disi solid
tlimorlerin de ayiricl tanida degerlendirilmesine dikkat cekmeyi amacladik.

Olgu: Prostat kanseri (Gleason skoru: 4+5) tanisi ile antiandrojen tedavi
altinda takip edilen 82 yasindaki hastaya biyokimyasal niiks nedeniyle
Ga-68 PSMA PET/BT tetkiki yapiimistir. Calismada sol memedeki nodiiler
lezyonda (SUV_, :3,1), sternum (SUV__ :6,7) ve sag iliak kemikte multipl
litik kemik lezyonlarinda, her iki akcigerdeki nodiler lezyonlarda
(SUmGS:ZJ) artmis PSMA tutulumlar saptanmistir. Total PSA degeri 0,16
ve kemik lezyonlari osteolitik karakterde olan olguda tanimlanan lezyonlar
oncelikle PCa metastazi olarak distiniilmemis ve sol memedeki lezyondan
biyopsi 6nerilmistir. Yapilan tru-cut biyopsi sonucu misinéz komponentli
duktal meme karsinomu gelen olguya F-18 florodeoksiglukoz (F-18 FDG)
PET/BT tetkiki yapiimistir. F-18 FDG PET/BT'de sol memedeki primer tiimor
lezyonunda (SUV_, : 29,3), iskelet sistemindeki litik kemik lezyonlarinda
(SUV ,.: 34,9), her iki akcigerdeki nodiiler lezyonlarda (SUV,_ :5,8) yogun
artmis FDG aktivitesi izlenmistir. Neoadjuvan kemoterapi sonrasi radikal
mastektomi yapilan hastanin patoloji sonucu yiiksek dereceli invaziv
misindz meme karsinomu olarak gelmistir. Timoriin strojen reseptorii (ER)
negatif, progesteron reseptori (PR) %20 pozitif, HER2 mutasyonu negatif
olarak degerlendirilmistir.

Sonug: Olgumuzda kemik lezyonlarinin osteoblastik karakterde olmamasi,
metastatik lezyonlarin PSMA'ya g6ére daha yogun intensitede FDG tutmalari,
hastanin tPSA degerinin 0,16 olmasi, tanimlanan PSMA tutan lezyonlarin
PCa metastazi olmadigini diisiindiirmektedir. Literatiirdeki klinik ¢alismalari
inceledigimizde Ga-68 PSMAPET/BT'nin meme karsinomlarindasensitivitesini
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%84 olarak bulan iki calismanin oldugunu gordiik. Bu calismalardan birinde
uzak metastazlardaki Ga-68 PSMA tutulumunun primer lezyonlara gore
daha fazla oldugu, primer lezyondaki FDG tutulumunun ise Ga-68 PSMA'ya
gore intensitesinin daha yiiksek oldugu iddia edilmistir. Bizim olgumuzdaki
bulgular bu calismadaki sonuclari desteklemektedir. Diger ¢alismada ise
triple-negatif veya HER2 overekspresyonu gdsteren meme kanserlerinin,
luminal A (ER pozitif, PR pozitif veya negatif, HER2 negatif) kanserlere
gore Ga-68 PSMA PET/BT ile daha yiiksek oranda tespit edilebildigi Gne
stirtilmiistiir. Bizim olgumuzda primer tlimor ER ve HER2 negatif olup, %20
oraninda PR pozitifligi gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, meme kanseri, prostat kanseri,
metakron neoplazmlar

Sekil 1. Ga-68 PSMA PET/BT goriintiilemede farkli koronal kesilerde (Sekil A ve B)
sternumda gorilen osteolitik karakterde PSMA tutan [SUVWM:BJJ multipl litik kemik
lezyonlar (beyaz ok). Bu goriintilemeden alti hafta sonrasinda yapilan FDG PET/BT (Sekil
C) goriintilemede sternumdaki lezyonlarin (beyaz ok) daha yiksek intensitede FDG
tuttugu, T2 vertebrada hastalik progresyonu nedeniyle FDG tutan yeni lezyon gelistigi (ok
bast) goriilmustir. FDG PET/BT'de sternumda FDG tutan lezyonlarin BT karsiliginda (Sekil
D) litik karakterde lezyonlar gériilmektedir (beyaz ok)

Sekil 2. Ga-68 PSMA PET/BT fiizyon (Sekil A) ve BT (Sekil B) gériintiilerde sol memede
PSMA tutulumu gdsteren (SUV
PET/BT'de fuizyon (Sekil C) ve BT (Sekil D) géruntulerde sol memedeki lezyonun PSMA'ya

s:3,1) nodiiler lezyon (ok basi). Daha sonra yapilan FDG

maks

gore daha yiiksek intensitede FDG tuttugu (SUV
gorilmektedir (beyaz ok)

5:29,3) ve lezyon boyutlarinin arttigi

maks

[PS-086]

F-18 FDG PET/BT Gériintiilemede insidental Olarak
Saptanan Nadir Bir Konjenital Anomali: Siiperniimerer
Bobrek

Samet Yagcl, Mustafa Avecl, ismail Ozkoc, Mehmet Erdogan, Mustafa Yildiz,
Sevim Sireyya Sengtil

Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Isparta

Amac: Konjenital bobrek anomalileri sikhikla goriilebilmektedir. Ancak
aksesuar bobrek anomalisinin bir varyanti olan siiperniimerer bobrek
nadir gozlenmekte olup literatiirde 100'den az olgu bildirilmistir. Bu
olguda kotli diferansiye pleomorfik leiomyosarkom tanili hastanin F-18
florodeoksiglukoz (F-18 FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) goriintiilemesinde, insidental olarak saptanan sol
stipernlimerer bobrek goriintlisiini paylasmayi amacladik.

Olgu: Sag tibia proksimalinde pleomorfik leiomyosarkom tanisi ile takip
edilmekte olan 61 yasinda kadin hastanin, yeniden evreleme amaciyla
yapilan F-18 FDG PET/BT goriintiilemesinde; sol bobrekle yaklasik ayni
boyutta, sol bobregin alt pol anteromedialine flizyone goriiniimde, rotasyon
anomalisi gdsteren, kendisine ait toplayici sistem ve Ureteri olan aksesuar
bobrek (stiperniimerer) izlendi (Sekil 1). Klinik olarak herhangi bir driner
sikayeti olmayan hastanin goriintiileme ile eszamanh bakilan kreatinin
degeri; 0,65 mg/dL, BUN degeri: 15 mg/dL olarak saptand.

Sonug: Siiperniimerer bobregin  embriyolojik olusumu tam olarak
bilinmemekle birlikte nefrojenik kordun, iki metanefrik blasteme bdliinmesi
sonucu olustugu disilinilmektedir. Stipernimerer bobrek genellikle sol
tarafli gelismektedir. Bu konjenital anomaliye sikhkla Ureteral atrezi,
vajinal atrezi, atnali bébrek, megaiireter, imperfore aniis gibi Urogenital
anomaliler ve diger sistem anomalileri (aort koarktasyonu, spinal defektler
vb.) eslik etmektedir. Stiperntimerer bobrek ile malignite birlikteligi oldukca
nadirdir. Literatlirde stiperniimerer bobrekte gelisen kistadenokarsinom ve
trotelyal karsinom maligniteleri, sliperniimerer bobrege eslik eden wilms
tiimori ve endometrium kanseri bildirilmistir. Pleomorfik leiomyosarkom
tanili hastamizda siiperniimerer bobregin eslik etmesi bildigimiz kadariyla
literatiirde bildirilen ilk olgudur.

Anahtar  Kelimeler: Anomali, sliperniimerer bobrek, pleomorfik
leiomyosarkom, F-18 FDG PET/BT

Sekil 1. Altmis bir yasinda pleomorfik leiomyosarkom tanili hastadaki sol stipernimerer
bobrege ait bilgisayarli tomografi (Sekil A), fizyon goriintleri (Sekil B)
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[PS-087]

RAI Tedavisi Sonrasi 1-131 Tiim Viicut Taramada Protez
Gozde Radyoaktif lyot Tutulumu

Mine Araz, Muhamme} Halil Baltamo_glu, Ecenur Dursun, Burak Demir,
Cigdem Soydal, Elgin Ozkan, Nuriye Ozlem Kiciik, Metin Kemal Kir

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Radyoaktif iyot (RAI) diferansiye tiroid kanserinin tedavisinde
siklikla kullanilan bir tedavi yontemidir. RAI, tiroid kanserinin tespiti igin
hassas bir tetkik olmasina ragmen radioaktif iyot tutulumu tiroid dokusuna
0zgli degildir. Tiklrlk bezleri, timus, meme, karaciger ve gastrointestinal
sistem dahil olmak Ulzere saglikh dokularda veya enfeksiyon-enflamasyon
durumlarinda artmis RAI birikimleri gozlenebilmektedir. Bu olguda RAI
tedavisi sonrasi yapilan tiim viicut taramada ve alinan SPECT/BT (tek foton
emisyon bilgisayarli tomografi/bilgisayarlitomografi) goriintiilerinde protez
goze ait RAl tutulumunu saptadik.

Olgu: Altmis alti yasinda, daha 6nce sag goze okiiler malign melanoma
nedeniyle eniikleasyon yapilan ve akrilik protez konulan hastanin total
tiroidektomi ve santral lenf nodu diseksiyonu sonrasi patoloji sonucu
papiller karsinom tall cell variant, 3,2 cm, ekstratiroideal uzanim pozitif,
lenf nodu metastazi pozitif olarak saptandi. Hasta yiiksek riskli olarak kabul
edildi ve hastaya 150 mCi RAI tedavisi verildi. Takiplerinde ultrasonografide
sag tiroid lojunda solid lezyon saptanmasi lizerine kitle eksizyonu yapildi.
Patoloji sonucu papiller tiroid karsinomu metastazi ile uyumlu saptandi.
Hasta tarafimiza RAI tedavisi istemi ile yonlendirildi. 150 mCi RAI tedavisi
sonrasi yapilan 6. glin taramasinda hastanin sag goz lojunda protez goze
ait oldugu dustiniilen aktivite birikimi saptandi. Tedavi sonrasi hasta g6z
hastaliklari uzmanina yonlendirilmis ve hastanin g6z dibinde maling
melanoma niiksii olmadig tespit edilmistir.

Sonug: RAI fizyolojik olarak tiikriik bezleri, lakrimal bezler, gastrointestinal
sistem ve memede tutulum gosterebilmektedir. RAI tedavisi sonrasi yapilan
goriintilemelerde protez g6z lojunda artmis aktivite birikimi oldugu
bildirilen olgu raporlari mevecuttur. Ancak tiroid kanseri disinda da bazi
malignitelerde RAI tutulumu gdzlenebilmektedir. Yabanci cisimler sintigrafik
goriintiilemelerde hipoaktif izlenmekle birlikte bazi okiler implantlar,
protez icinde fibrovaskiilarizasyona izin veren pordz yapilardan olusmakta
oldugundan bu protezlerde kan akimi yolu ile radyofarmasotik tutulumlar
bildirilmistir. RAl tedavisi sonrasi tiim viicut taramda beklenmedik odaklarda
saptanan aktivite birikimlerinin degerlendirilmesinde SPECT/BT tanisal
dogrulugu 6nemli 6lciide artirmakta olup, imkan olan merkezlerde tiim
viicut taramaya ek olarak kullanilmahdir. 1-131 tedavi sonrasi tlim viicut
taramada raporlamada hastanin eslik eden diger hastaliklarinin g6z 6niinde
bulundurularak yorumlanmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: 1311, g6z, okiiler protez, SPECT/BT

" I

o

Sekil 1. Tedavi sonrasi 6. giin TVT goriintiistinde (Sekil A), Transaksiyel fiizyon SPECT/
BT goriintistinde (Sekil B) ve sagittal fiizyon SPECT/BT goriintiisii (Sekil C) sagda okiiler
protezde fokal aktivite tutulumu izlenmektedir (beyaz oklar)

[PS-088]

T-hiicreli/Histiyositten Zengin B-hiicreli Lenfomanin
Nadir Goriilen Bir llk Basvuru Bulgusu: Akut Bdbrek
YetmezIigi

Nuh Filizoglu, Tung Ones, Ceren Ozge Engilr, Selin Kesim, Khanim Niftaliyeva,
Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng, Kevser Okstizoglu,
Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Anabilim
Dal, Istanbul

Amag: T-hiicreli/histiyositten zengin B-hiicreli lenfoma (TH/HZBHL), tim
diffliz biiylik B hiicreli lenfoma olgularinin yaklasik %1-3"lni olusturur ve
bobrek tutulumu toplam primer ekstranodal lenfomalarin yalnizca %?1'ini
olusturur. Bu olgu sunumunda akut bébrek yetmezligi ile basvuran bir TH/
HZBHL olgusunun florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgularini sunuyoruz.

Yontem: Otuz iki yasinda erkek hasta sol bacak agrisi, bulanti, istahsizlik ve
ayaklarinda uyusma sikayetleri ile hastaneye basvurdu. Ure (54 mg/dL) ve
kreatinin (7,41 mg/dL) yiiksekligi nedeniyle nefroloji bolimii'ne sevk edilen
hastaya bobrek biyopsisi yapildi. Patolojide atipik lenfoid proliferasyon
saptanana hastaya evreleme amaciyla F-18 Florodeoksiglukoz (F-18 FDG)
PET/BT gériintiileme yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de her iki bdbrek parankiminde malignite
ile uyumlu yaygin FDG tutulumu izlendi. Ayrica sag humerusta, her iki
hemitoraksta cok sayida kostada, vertebral kolonda, pelvik kemiklerde,
sag proksimal tibia ve her iki femurda olmak Uzere aksiyel ve apendikiiler
iskelette multipl hipermetabolik lezyonlar goriildii. Nodal hastahk
saptanmadi. Ardindan kemik biyopsisi yapildi ve hastaya TH/HZBHL tanisi
konuldu. Alti kiir CHOP (siklofosfamid, doksorubisin, vinkristin, prednizon)
kemoterapisinden sonra cekilen F-18 FDG PET/BT'de bébrek lezyonlarinda
tam metabolik yanit izlendi. Tedaviden sonra tire (11 mg/dL) ve kreatinin
(1,06 mg/dL) degerleri normale donddi.

Sonug: TH/HZBHL belirgin bir T-hiicresi ve histiyosit bileseni gdsteren,
karakteristik morfolojik ve immiinohistokimyasal 6zelliklere sahip, difiiz
biiyiik B hiicreli lenfomanin (DBBHL) nadir gériilen bir histolojik alt
tipidir. TH/HZBHL, tim DBBHL olgularnin yaklasik %1-3'tnii olusturur.
TH/HZBHL, DBBHL'den daha kotii bir prognoza sahiptir ve daha agresif
tedaviye ihtiya¢ duyabilir. Hastalk genellikle lenf diigtimlerini etkiler, ancak
ekstranodal bélgelerin tutulumu da 6zellikle kemik iligi, dalak, karaciger ve
gastrointestinal sistemde ortaya cikabilir. TH/HZBHL'de ilk basvuru aninda
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bébrek tutulumunun olgularin sadece %2-3'linde gorildigi bildirmistir.
Bobrek toplayici sisteminde fizyolojik FDG tutulumu bébrek tutulumu
hakkinda yanlis pozitif ve yanhs negatif yorumlara neden olabilse de
bobregin ekstranodal tutulumu renal kortekste cok sayida hipermetabolik
kitleler veya bizim olgumuzda oldugu gibi organ biiylimesi ile birlikte diffiiz
FDG tutulumu seklinde olabilir. Biz de akut bdbrek yetmezligi ile basvuran
ve F-18 FDG PET/BT'de bilateral bobreklerde lenfomatoz infiltrasyon izlenen,
sonrasinda takip F-18 FDG PET/BT'de kemoterapi sonrasi tam diizelme
gorilen ilging bir TH/HZBHL olgusunu sunuyoruz.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, bobrek, lenfoma

[PS-089]

I1-131 Tiim Viicut Tarama Sintigrafisinde Saptanan Timik
Hiperplazi: Reaktif Bir Timik Hiperplazi Mi?

Ahmet Celen', Nevin Aydin?, Hakan Deveci', Muammer Cumhur Sivrikoz3,
ilknur Ak Sivrikoz

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Eskisehir
2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Eskisehir

3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiltesi, Gégs Cerrahisi Anabilim Dali,
Eskisehir

Amag: Sadece timusun boyut ve agirliginda artis ile karakterize gercek
timik hiperplaziler, 6zellikle cocuk ve adeldsanlarda, 6nceden patolojik bir
durumu olmadan, bir stress sonrasi (steroid tedavisi, radyoterapi, kemoterapi,
cerrahi...) stimilasyon ile gelisen hiperplaziler olarak tanimlanmaktadr.
Burada, tiroid cerrahisi ve radyoiyot tedavi sonrasi 1-131 taramasi ile timik
hiperplazi varhgi saptanan papiller tiroid kanserli bir hastanin goriintilerini
sunuyoruz.

Olgu: On dokuz yasinda kadin hastaya tiroid nodiliinden yapilan IIAB
sonrasi papiller tiroid ca tanisi nedeniyle bilateral total tiroidektomi
uygulanmis. Preoperatif boyun ultrasonografi normal olmasi nedeniyle
lenf nodu diseksiyonu yapilmamisti. Patoloji raporunda 2 cm papiller
tiroid ca, klasik tip olmasi nedeniyle rezidlii ablasyonu amaciyla 1-131
verilmesi planlandi. Cerrahi sonrasi 3. ayda, TSH >100 mU/mL, Tg 10,5 ng/
mL, antiTG 13,8 IU/mL durumda 100 I-131 verilmesinden sonraki yedinci
glinde yapilan tiim viicut taramasinda, tiroid lojunda rezidii tiroid dokusu
ile uyumlu minimal aktivite tutulumu saptandi. Servikal ya da uzak
metastaz diistinsiirecek bulgu yoktu. Ancak, toraksta orta hat, mediastende
oldugu distinlilen alanda oldukc¢a belirgin fokal 1-131 uptake'i izlendi
(Sekil 1). Ayrica, fonksiyone rezidi tiroid dokusundan salinan Tiroksine
giren 1-131'in daha sonra karacigerde metabolize olmasi nedeniyle diffiiz

karaciger uptake'i izlendi. Thoraks bilgisayarli tomografide, mediasten st
kesimde tanimlanan alana karsilik gelen ve biiyiik boyutlarda timus olarak
degerlendirilen yumusak doku atenliasyonu izlendi. Manyetik rezonans
goriintiileme yapildi. ADC incelemede anterior mediastende hiperintes
alanlar lezyonun benign natiiri acisindan anlamli olarak degerlendirildi
(Sekil 2A). Belirgin difflizyon kisitlamasi yoktu (Sekil 2B). In-faz (Sekil 2C)
ve out-faz (Sekil 2D) goriintilerde, anterior mediastende in-fazdan outfaza
gidildikce hipointensitede artig dikkati cekti ve timiis hiperplazisi olarak
degerlendirildi, metastaz ya da baska bir timus patolojisi diistiniilmedi.

Sonuc: Myastenia gravis, sistemik lupus eritematozus ve otoimmiin
hemolitik anemide gdriilen timik hiperplaziler ise germinal merkezlerin/
mediiller lenfositlerin sayisinda artis goriilmektedir. Ote yandan, sadece
timusun boyut ve agirhiginda artis ile karakterize gercek hiperplaziler,
ozellikle cocuk ve adeldsanlarda, 6nceden patolojik bir durumu olmadan,
bir stress sonrasi (steroid tedavisi, RT, KT, cerrahi...) stiimiilasyon ile gelisen
hiperplaziler olarak tanimlanmaktadir. Bu durumlara benzer sekilde, cerrahi
sonrasi donemde olan hastamizda iyottan fakir diyet ve tiroid hormon
replasmaninin kesilmesi gibi stres durumlari sonrasi gercek timik hiperplazi
gelismis olabilir.

Anahtar Kelimeler: 1-131 sintigrafisi, timik hiperplazi, papiller tiroid ca,
tedavi

Sekil 1.1-131 tim viicut tarama sintigrafisinde mediastende artmis aktivite tutulumu

Sekil 2. MRG'de basit timik hiperplazi gériinim
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[PS-090]

Retroperitoneal Metastazlari Yogun FDG Tutulumu
Gosteren Ametabolik Germ Hiicreli Testis Kanseri F-18
FDG-PET/BT Bulgulari

Mehmet Can Baloglu, Rahime Sahin, Esra Arslan, Nurhan Ergiil,
Tevfik Fikret Cermik

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

Amacg: Testis tlimorleri nadir goriilmesine ragmen, 15-35 yas araligindaki
erkekleri etkileyen en yaygin malignitedir. Lokorejyonel metastatik hastalik
ile basvuran hastalarda retroperitoneal ve pelvik yumusak doku kitleleri
ultrasonografi ve bilgisayarli tomografide kolaylikla saptanabilmesine
ragmen ayirici tanida diger malign prosesler de akilda tutulmahdir.
Retroperitoneal kitle ve yaygin lenfadenopatiler (LAP) nedeniyle
metabolik karakterizasyon amaciyla florodeoksiglukoz (F-18 FDG) -PET/
BT goriintlilemesi yapilan retroperitoneal lezyonlari yogun FDG tutulumu
gosteren ancak primer tiiméral lezyonu FDG negatif olarak izlenen mikst
germ hiicreli testis kanseri tanisi alan 20 yasinda erkek olguya ait F-18 FDG-
PET/BT bulgularini sunuyoruz.

Olgu: Sirt agrisi nedeniyle klinisyene basvuran 20 yasinda erkek hastaya,
thorakoabdominal BT goriintiilemede retroperitoneal kitle saptanmasi
lizerine metabolik karakterizasyon amagcl F-18 FDG-PET/BT goriintiilemesi
yapildi. Retroperitoneal bolgede yer yer muhtemel nekrotik komponentine
bagli hipodens ve hipometabolik alanlarin izlendigi, cidarindaki yumusak
dokuda ¢ok yogun FDG tutulumu (SUV,_ :12,9) gdsteren lezyon (Sekil 1;
C ve D kesikli oklar) éncelikle bulky tarz biiyiimiis malign lenfoproliferatif
hadiseleri diistindlirmiistiir. Ayrica sol inferior juguler bélgeden baslayarak
supra-infraklavikiiler ve mediastinal lenfatik istasyonlarda devamlilik
gosteren konglomere tarzda yogun FDG tutulumu (SUV , :9) gosteren
multiple LAP'lar izlenmistir (Sekil 1; A ve B oklar). Sol testiste BT kesitlerinde
gbzlenen ancak PET imajlarinda F-18 FDG uptake'i gostermeyen (Sekil 1;
E ve F ok baslari) bir lezyon dikkati cekmistir. Bu bulgular ile ayirici tanida
malign lenfoproliferatif hastaliklar da disiiniilen hastaya retroperitoneal
bolgedeki yogun hipermetabolik kitleden histopatolojik inceleme yapilarak
yolk sac tlimériiniin metastazi saptandi. Bilateral testis ultrasonografi
incelemesinde sol testiste kitle saptanarak radikal orsiektomi operasyonu
uygulanan olgu mikst germ hiicreli tiimor tanisi aldi.

Sonu¢: Malign goriiniimli yogun F-18 FDG tutulumu gosteren
retroperitoneal kitlelerin ayirici tanisinda mezenkimal tiimérler, lenfomalar
ve germ hiicreli timérler (primer ve sekonder) akilda bulundurulmalidir.
Olgumuzda testisteki primer tlimoral lezyon F-18 FDG negatif izlenmis
olmasina ragmen uzak metastatik odaklarda cok yogun hipermetabolizma
izlenmektedir. Bu tlr primer timéral lezyonun F-18 FDG negatif olarak
gozlenebilecegi mutlaka akilda tutularak raporlama esnasinda BT kesitleri
dikkatlice gbzden gecirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, retroperitoneal kitle, testis malign timorii,
mix germ hiicreli timor
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Sekil 1.

[PS-091]

Metastatik Mide Kanserine Sekonder Gelisen Krukenberg
Tiimorii F-18 FDG PET/BT Bulgulari

Omer Faruk Sahin, Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan, Rahime Sahin,
Mehmet Can Baloglu, Zehranur Tosunoglu, Goksel Algin, Esra Arslan,
Nurhan Ergil, Tevfik Fikret Cermik

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

Amag: Krukenberg tlimorleri miisindz tash yiiziik hiicreleri iceren overin
sekonder tlimorlerinin nadir goriilen bir cesididir ve %?1-2'sini olusturur.
Olgularin %70'e yakini overlere retrograd lenfatik yolu takip ederek
metastaz yapan gastrik karsinomdur. Ayrica meme, apendiks, ince bagirsak,
safra kesesi, mesane, pankreas, ampulla vateri ve serviksin primer tliméorleri
de diger az gorilen primer timor odaklaridir.

Yontem: Bu calismamizda, tash vyiiziik hiicreli mide kanseri (TYHMK)
nedeni ile takipli, karin agrisi sikayeti ile basvurarak ultrasonografide
overlerde bilateral tlimoral lezyonlar saptanmasi lizerine yeniden evreleme
amaciyla 18F- florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) goriintiilemesi yapiimis olguya ait bulgular
sunulacaktir.

Bulgular: TYHMK tanisiyla subtotal gastrektomize 41 yas kadin Ca
125 :111,9 vyiuksekligi, karin agrisi, fizik muayenede batinda asit ve
ultrasonografi'de overlerde kitle saptanmasi nedeniyle niiks-metastaz
arastirmasi amaciyla F-18 FDG PET/BT gorintilemesi igin refere
edildi. F-18 FDG PET/BT'de (Sekil 1) Aksiyel BT (A, D, G) kesitlerinde sag
overdeki kitlesel lezyonun en genis aksiyel caplari 12,63x10,85 cm iken sol
overdekinin 11,69x12,7 cm saptandi. PET (B, E, H) (siyah oklar) ve PET/BT
fiizyon (C, F, 1) (beyaz oklar) kesitlerinde mide distal anastomoz hattinda
yogun (SUV, _ :13,5) ve bilateral overlerde yogun (SUV,_ :7,48) FDG uptake'i
gosteren kitlesel lezyonlar Krukenberg tiimérii lehine degerlendirildi.
Histopatolojik inceleme sonucunda TYHMK'nin bilateral over metastaz
olarak saptand.

Sonuc: Krukenberg tiimérii, siklikla mide kaynakh tiimérlere sekonder
olarak ortaya cikan metastatik over tlimoriidiir. Yiizde ellisine asit eslik
eder ve 9%80'inde bilateral overler tutulur. CA125 diizeyi hastaligin
takibinde ©6nemli bir parametre olup olgumuzda da vyiiksek olarak
saptanmistir. Overlerde izlenen yogun F-18 FDG uptake'i primer miisindz
tasli yiiziik hiicreli over malign neoplazmlarinda ya da overe metastaz
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yapmis malignitelerde de goriildiigii gibi benign over patolojilerinde de
gozlenebilmektedir. Premenopozal hastalarda endometrium ve overlerde
gozlenen fizyolojik FDG aktivitesi ile uterin fibrinoidler, pelvik enflamatuvar
hastaliklar, endometrioid kist gibi benign patolojilerde de yogun FDG
uptake'i gozlenebilmektedir. Ayrica yanlis negatif FDG uptake'i gdzlenebilen
diger ayiricl tanilar icerisinde ise nekrotik, misindz, kistik naturlii ya da
distik gradeli timorler ile fizyolojik bagirsak ya da mesane aktivitesi
nedeni ile maskelenebilen serozal ve peritoneal hastaliklar da gdziiniinde
bulundurulmalidir. Tanida ve tedavi yanitinin degerlendirilmesinde, rezidii/
niiks malign doku ayirici tanisinda F-18 FDG PET/BT gériintilemesinin ek
katki sagladigr bilinmektedir.

Anahtar Kelimeler: F18 FDG-PET/BT, krukenberg timor, tash yiiziik hiicreli
mide kanseri, bilateral over metastazi

Mip

[PS-092]

Metastazi Taklit Eden Brown Tiimorler: Paratiroid
Sintigrafisi ve PET/BT Bulgulari

Selin Kesim', Halil Turgut Turoglu?, Mustafa Umit Ugurlu2, Salih Ozgiiven',
Ceren Ozge Engiir!, Nuh Filizoglu', Khanim Niftaliyeva®, Tugba Nergiz Kissa',
Zeynep Ceren Balaban Genc!, Kevser Okstizoglu!, Feyza Sen', Tunc Ones’,
Tanju Yusuf Erdil!

"Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
[stanbul

2Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi,
[stanbul

Amag: Kronik bébrek yetmezliginde stirekli ve asiri tiriner kalsiyum atilimi,
serum kalsiyum seviyelerini dislirerek parathormon diizeyinde artisa
neden olur. Serum kalsiyum seviyelerini normal sinirlar icinde tutmak icin
kompansatuvar olarak olusan hizli osteoklastik kemik donglisii brown
tlimorlerin olusmasina neden olabilir. Bu olgu sunumunda, sekonder
hiperparatiroidiye ikincil multipl brown tiimérleri olan olgunun dual
faz Tc-99m metoksiizobutilizonitril (MIBI) paratiroid sintigrafisi ve
florodeoksiglukoz (F-18 FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografide (PET/BT) bulgulari sunulmaktadir.

Yontem: Son dénem bobrek yetmezligi ile takip edilen, diyaliz bagimli,
serum fosfat, alkalen fosfataz ve paratiroid hormon seviyesi yliksek
iken, serum kalsiyum seviyesi diisiik olan, 57 yasindaki kadin hastaya
sekonder hiperparatiroidi etiyolojisi arastiriimasi amaciyla dual faz Te-
99m MIBI paratiroid sintigrafisi yapildi. Paratiroid sintigrafisi ile toraks
BT goriintlilemesinde kemik metastazlarini taklit eden osteolitik lezyonlar

raporlanan olguya primer malignite arastiriimasi amaciyla F-18 FDG PET/BT
goriintlilemesi yapildi.

Bulgular: Tc-99m MIBI paratiroid sintigrafisinde erken ve ge¢ fazda sag
ve sol alt paratiroid lojunda izlenen nodiiler lezyonlarda multiglandiiler
paratiroid patolojisi ile uyumlu olarak degerlendirilen artmis aktivite
tutulumu izlendi. Ek olarak, SPECT/CT (Tek foton emisyon bilgisayarl
tomografi) gorintilerinde sag 4. ve 7. kosta anterolateralinde artmis
MIBI tutulumu gdsteren ekspansil osteolitik lezyonlar dikkati cekti (Sekil
1). Tanimlanan ekspansil lezyonlarin metastaz olma olasiligi agisindan F-18
FDG PET/BT tetkikine refere edilen olguda; PET/BT gorintiilemesinde aksiyel
ve apendikdler iskelette yaygin yogun hipermetabolik litik/yer yer ekspansil
karakterde multipl lezyonlar izlendi. Ayrica tiroid glandi her iki lob alt pol
komsulugunda yogun hipermetabolik heterojen dansiteli nodiiler lezyonlar
saptandi (Sekil 2). Paratiroidektomi operasyonu yapilan hastada biyopsi
sonucu paratiroid hiperplazisi ile uyumlu olarak raporlandi.

Sonug: Brown tiimdrler, neoplastik olmayan, hipervaskiiler kemik tiimorleri
olup hiperparatiroidizmin ciddi bir komplikasyonudur. Bu osteolitik
lezyonlarin ayirici tanisisinda dev hiicreli onarim graniilomu, metastaz,
multipl myelom-plasmositom ve goriintiileme yontemleriyle veya histolojik
olarak ayirt edilemeyen dev hiicreli kemik tiimori bulunur. Bununla
birlikte, hastanin biyokimyasal profili tani koymaya yardimci olabilir. Brown
tiimorlerin kemik sintigrafisinde ve MIBI sintigrafisinde saptanabilecegi
gosterilmistir. Ayrica PET/BT tetkikinde osteoklast-benzeri dev hiicreler
ile makrafojlardaki artmis glukoz metabolizmasi sebebiyle FDG tutulumu
gosterebilmektedir. Ayrica, brown tiimérlerin hiperparatiroidizm tedavisini
takiben FDG afinitelerini kaybettigi bildirilmistir. Kronik bobrek hastaligi
ve hiperparatiroidi anamnezi olan olgularda; metastaz stipheli osteolitik
lezyonlar degerlendirilirken ayirici tanida Brown tiimdérler goz oniinde
bulundurulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Hiperparatiroidi, brown tiimor, Te-99m MIBI paratiroid
sintigrafisi, SPECT/BT, F-18 FDG PET/BT
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[PS-093]

Berrak Hiicreli Kondrosarkomun Meme Metastazi
Nuh Filizoglu, Tunc Ones, Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Anabilim
Dali, Istanbul

Amagc: Berrak hiicreli kondrosarkom, tipik olarak alt ekstremitelerin derin
yumusak dokularinda yavas biiyiiyen bir kitle olarak ortaya cikan, nadir
gorilen, dusiik dereceli bir yumusak doku sarkomudur. Berrak hicreli
kondrosarkom nadiren diger organlara metastaz yapar. Bununla birlikte,
akcigerler, yumusak dokular, lenf diigiimleri ve kemikler en yaygin metastaz
bolgeleri arasindadir. Memeye sekonder metastazlar nadiren gorilir ve
kotl prognoza sahiptir. Bu olgu sunumunda meme metastazi olan 6zgiin
bir berrak hiicreli kondrosarkom olgusunun florodeoksiglukoz (F-18 FDG)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografide (PET/BT) bulgularini
sunuyoruz.

Yontem: Altmis alti yasinda kadin hasta sag memede biiyiiyen kitle ve sol
uylukta agrili sislik sikayeti ile basvurdu. Fizik muayenede sag memede
sert, diizensiz sekilli kitle saptandi. Manyetik rezonans goriintiilemede sag
memede kontrasth kitle gériildi. Histopatolojik inceleme, berrak eozinofilik
sitoplazmali, iyi tamimlanmis sitoplazmik sinirlari ve biyiik merkezi
cekirdekli oval hiicre tabakalarini ortaya cikardi. Lezyonda hiyalin kikirdak
ve kaba kemik bolgeleri gorildii. Boylece hastaya metastatik berrak hiicreli
kondrosarkom tanisi konuldu. Ardindan hastaligi evrelemek icin tiim viicut
F-18 FDG PET/BT goriintiileme yapild.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de sag memede hipermetabolik bir kitle,
kostalarda ve gluteal kaslarda cok sayida metastatik lezyonlar izlendi. Ayrica
F-18 FDG PET/BT'de sol uyluk kaslarinda hipermetabolik bir kitle izlendi.

Sonuc: Berrak hiicreli kondrosarkom nadir gériilen, disiik dereceli bir
yumusak doku sarkomudur ve tipik olarak alt ekstremitelerin derin yumusak
dokularinda yavas biyiiyen bir kitle olarak ortaya cikar. Sirasiyla cogunlukla
proksimal uzuvlari, distal uzuvlar ve gdvdeyi tutar. Histopatolojik tani
genellikle cerrahi islemden sonra yapilir. Lokal niiks oldukca yaygin
olmasina ragmen nadiren diger organlara metastaz yapar. Metastaz i¢in
en yaygin yerler akcigerlerdir, bunu yumusak dokular, lenf duglimleri ve
kemikler takip eder. Meme kanseri kadinlarda en sik goriilen malignitedir,
memeye sekonder metastaz nadiren goriliir. 2013 yilinda, Delair ve ark.
meme, aksilla veya her ikisini de iceren meme disi maligniteleri olan 85
hastay iceren retrospektif bir calismada, bu hastalarin kdtii prognoza sahip
oldugunu bildirmistir. Bu nedenle memeye metastaz yapan meme disi
maligniteleri primer meme karsinomundan ayirt etmek ¢ok 6nemlidir. F-18
FDG PET/BT, meme disi maligniteleri géstermek igin tlim viicut goriinttileme
prosediirii olarak kullanilabilir. Daha &nce memeye metastaz yapan berrak
hticreli kondrosarkom olgusunun F-18 FDG PET/BT bulgulari bildirilmemistir.
Bu ilging olgu, tiim viicut F-18 FDG PET/BT'nin, berrak hiicreli kondrosarkom
gibi memeye metastaz yapan meme disi maligniteleri tespit etmede yararli
oldugunu gostermektedir

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, kondrosarkom, metastaz

Sekil 1.

[PS-094]

COVID-19 Asisi Sonrasi Erken Donemde Gelisen
Polimyaljia Romatika Tanisinda F-18 FDG PET/BT'nin
Etkinligi

Hakan Deveci, Mehmet Ates, Ahmet Celen, Emre Entok

Eskisehir Osmangazi Universitesi Sagik, Uygulama ve Arastirma Hastanesi,
Eskisehir

Amag: COVID-19 pandemisi, llkemizde ve diinyada halen etkili olan en
6nemli halk sagligi sorunlarindan biri olmus ve olmaya devam etmektedir.
Pandemi sirasinda bircok yeni asi ve asi teknolojileri kullanima sunulmustur.
Bu calismada COVID-19 asisi sonrasi artmis interspindz florodeoksiglukoz
(F-18 FDG) tutulumu sonrasi tani alan bu ilk olgu i1siginda PMR ve diger
romatolojik hastaliklarda F-18 FDG pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografinin (PET/BT) daha erken ve etkin olarak kullanilabileceginin
tartisiimasi amaclanmistir.

Olgu: Elli bes yasinda kadin hasta, 2. doz inaktif korona asisi yapildiktan
2 giin sonra gelisen siddetli bel agrisi, uyluk ve bacaklarinda uyusma
sikayetleriyle romatoloji klinigine basvurmus. Mide intestinal metaplazisi
nedeniyle endoskopik takipte olan, metastatik malignite degerlendirmesi
yapiimasi amaciyla klinigimize yodnlendirilmistir. Basvuru esnasinda akut
faz reaktanlar yiiksekligi (CRP: 38,6 mg/mL, ESR: 62 mm/sa) disinda
belirgin bulgusu yoktu. F-18 FDG PET/BT calismasinda Lomber 2, 3, 4 ve
5. vertebralarin spindz ¢ikintilari arasinda SUV__ - 4,35 olan fokal artmig
metabolik aktivite tutulumu alanlari izlendi (Sekil 1,2). Lomber manyetik
rezonans goriintiilemesinde ise F-18 FDG PET/BT'de tanimlanan odaklara
uyan bolgelerde interspindz aralikta ve paraspindz alanlarda ddem ve
kontraslanma tanimlanip bu bulgularla hastanin Baastrup's hastahgi
acisindan degerlendirilmesi dnerildi. Bu siirecte hastanin sikayetlerinde
gerileme olmadi. Daha 6nceki yasantisinda PMR tanisinda kullaniimakta
olan ve ACR/EULAR 2012 kriterlerinde bahsi gecen CRP yiksekligi, sabah
tutuklugu, bilateral omuz kusagi agrisi gibi sikayetleri olmayan hastaya
2. romatoloji viziti sonrasi PMR 6n tanisi ile 8 mg deksametazon tedavisi
baslandi. ilerleyen haftalarda hastanin agri ve diger sikayetleri zamanla
tamamen geriledi. Akut faz reaktanlar normal araliga geriledi. Hasta PMR
tanisiyla romatoloji bilim dalimizdaki izlem siirecine devam etmekte.

Tartisma: PMR 50 vyas tizeri kadinlarda kas ve eklem adgnlar ile
seyreden romatolojik hastaliklardan biridir. Hastalik bazi imminolojik
tetikleyicilerle tani alabilmekte veya tanili hastalarda bu tetikleyicilerle
relapslar  gozlenebilmektedir. Bu tetikleyici faktorlerden birisi de
asilamalardir. COVID-19 asilamasi sonrasi F18 FGD/PET/BT yardimiyla
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saptanan interspindz bursit ile tani almasi, olgumuzu bircok agidan degerli
kilmaktadir. PMR tanisinda F-18 FDG PET/BT erken dénemde uygulanacak
calismalar arasinda yer alabilir. Ayrica asilama sonrasi bu olgudaki gibi
yan etkilerin daha fazla bildiriimesi ile yan etkilerin daha iyi bilinmesi
saglanacaktir. Ek olarak olguda da oldugu gibi malignite ve romatolojik
hastalik ayriminda etkili bir goriintiileme yontemi olarak kullanilabilir.

Sonug: F-18 FDG PET/BT, PMR ve diger romatolojik hastaliklarin tani ve
takibinde kanit diizeyi daha yiiksek calismalarla kendine daha iyi bir yer
bulabilir.

Anahtar Kelimeler: Polimyaljiya Romatika, interspinoz bursit, F-18 FDG
PET/BT, COVID-19 agisi

[?
| 3

Sekil 1. MIP incelemesinde, aksiyal, sagittal ve koronal diizlemlerde L2-L5 interspinz
araliklarda SUV | :4,35 olan fokal FDG uptake alanlari

Sekil 2. Lomber 3. interspindz alanda izlenen artmis tutulumun aksiyel gériintiisii

[PS-095]

GA-68 PSMA PET/BT'de insidental Olarak Saptanan Erkek
Meme Kanseri

Ahmet Celen, Mehmet Ates, Hakan Deveci, Emre Entok

Eskisehir Osmangazi Universitesi Saghk, Uygulama ve Arastirma Hastanesi,
Eskisehir

Amag: Prostat kanseri Tiirkiye'de erkeklerde en sik goriilen 2. kanserdir. Ga-
68 PSMA pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi‘de (PET/BT)
artmis prostat spesifik membran antijeni (PSMA) ekspresyonu ile prostat
kanserini goriintiilemek icin non-invaziv bir goriintiileme teknigidir. PSMA,
tlim prostat dokularinda bulunan bir transmembran proteindir. Artmis
PSMA ekspresyonu, temel olarak prostat kanserinde goriilmekle birlikte
birden fazla kanserde de gdoriilebilmektedir.

Olgu: Yetmis dort yasinda, TUR-P biyopsi sonucu Gleason skoru 3+3
olan ve PSA 11 ng/mL olan hastada evreleme amacli Ga-68 PSMA PET/
BT goriintiileme yapildi. Bu tetkikte prostat sol lobunda fokal hiperaktif
bir odak (SUV_,:584) ve sag memede fokal hiperaktif bir odak
(SUVWS:B,Z] izlenmis olup memedeki hiperaktif lezyonun ultrasonografi ile
degerlendirilmesi Onerildi. Yapilan igne biyopsisi patoloji sonucu: malign
neoplazi, mikroskopik ve immiinohistokimyasal degerlendirmeyi net olarak
saglamasa da oncelikle andiferansiye bir karsinom (osteokast benzeri dev
hiicreler iceren andiferansiye karsinom?) yéniinde diistindiirmistiir seklinde
raporlanmistir. Bu patoloji raporundan sonra hastaya modifiye radikal
mastektomi planlandi. Bunun sonucunda histopatolojik tanisi metaplastik
igsi hiicreli karsinom olarak raporlanmistir.

Sonug: Ga-68 PSMA PET/BT temel olarak prostat kanseri goriintiilemesinde
kullanilsa da cesitli dokularda eksprese edilmesi nedeniyle zaman zaman
bazi kanserlerde yogun ekspresyon goriilmektedir. Bu nedenle bu olguda
oldugu gibi farkl dokulardaki PSMA ekspresyonlarinin dikkatle incelenmesi
gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, prostat kanseri, erkek meme
kanseri, PSMA

EX R

Sekil 1. Sag memede PSMA uptake




134

Nucl Med Semin 2022;8:(Suppl 1):65-162

34. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI - POSTER SUNUMLAR

[PS-096]

Kolon Kanseri Tanili Hastada Pnémokok Agisi Sonrasi FDG
PET/BT'de Insidental Diffiiz Dalak Tutulumu

Pelin Sahin, Nur Aydinbelge Dizdar, Alev Cinar

Saglik Bilimleri Universitesi, Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara

Amag: F18-florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT), ¢esitli malign timérlerin yani sira enfeksiyon
ve enflamatuvar sireclerin degerlendirilmesi icin yaygin olarak kullanilan
bir goriintiileme ydntemidir. Yakin zamanh asi dykiisii olan hastalarda
ipsilateral deltoid kasta ve aksiller lenf nodlarinda PET/BT'de artmis FDG
tutulumlarini gdsteren bircok calisma bulunmaktadir. Onkolojik hasta
grubunda, pndmokok kaynakl enfeksiyonlar genel popiilasyona gére daha
agir seyirli olabileceginden bu hastalarda asi endikasyonu bulunmaktadir.
Konjuge pnémokok asisi sonrasi immiin yanit sonucu, FDG PET/BT'de
lenf nodlari ve dalakta artmis FDG tutulumlari saptanan olguyu sunmayi
amacladik.

Olgu: Kolon kanseri tanisi ile opere olan, lenf nodu ve uzak metastazi olmayan
42 yasinda erkek hastaya, kemoterapi sonrasi yanit degerlendirilmesi
amaciyla FDG PET/BT goriintiilemesi yapildi. Hastanin maksimum intensite
projeksiyonu goriintiilerinde, sol aksiller lenf nodlarinda ve dalakta
yogun FDG tutulumu gozlendi. Kantitatif degerlendirilmesinde karaciger
(SUV_,.: 3.3)/dalak (SUV _ : 4) metabolik aktivite orani dalak lehine
artmis olarak degerlendirildi (Sekil 1). Hastadan alinan detayli anamnezde,
goriintiilemeden 7 giin 6nce konjuge pndmokok asisi (KPA PCV13)
uygulandigr dgrenildi. Hastanin, dalakta diffiiz ve aksiller lenf nodlarinda
fokal artmis metabolik aktivite tutulumlarinin yakin zamanh asilamaya
sekonder oldugu degerlendirildi.

Sonug: Streptococcus pneumoniae, onkolojik hasta gruplarinda ciddi
enfeksiyonlara neden olmaktadir. Bu nedenle pnomokok asisinin riskli
hasta gruplarina uygulanmasi 6nerilmektedir. Pnémokok asilarinda ana
virlilans faktorli, polisakkarit yapili kapsildir. Dalaktaki makrofaj ve
histiyositler, antikor/opsonik proteinle isaretli viriilans faktorlerini fagosite
etmektedir. Boylece dalak, hem humoral hem de hiicresel imminitede
o6nemli rol oynamaktadir. Proteinle konjuge edilmis polisakkarit kapsiile
karsi gelistirilmis asilarin, dalakta aktivasyonu tetiklemesi ve FDG PET/
BT goriintiilemede hipermetabolizma izlenmesi olasidir. Dalakta diffiiz
artmig FDG tutulumu insidental ve nadir bir bulgu olup, klinik anlami
belirsizligini korumaktadir. Bu bulgunun, lenfoma, HIV, sarkoidoz gibi bircok
enflamatuvar siirecte ve hematopoetik hastalikta gorildigi bildirilmistir.
Literatiirde FDG PET/BT'de asi sonrasi lenf nodu tutulumu ile ilgili calismalar
mevcutken; bildigimiz kadariyla konjuge pnémokok asisi sonrasi diffiiz
dalakta tutulumu olan ilk olguyu sunmaktayiz. Koronaviriis hastali§i-19
pandemisi nedeniyle son zamanlarda uygulanan asilarin artmasi
sonucu FDG-avid reaktif lenf nodlari sik saptanirken, dalak tutulumu
nadiren saptanmaktadir. Ozellikle malignite tanilarinin olmasi ve/veya
immiinstipresif tedavi almalari nedeniyle hem pnémokok asisi hem de FDG
PET/BT goriintiileme yapilmasi onkolojik hastalarin takip sirecinin ortak
noktasidir. Bu nedenle asi endikasyonu bulunan onkolojik hasta grubunda
goriintller yorumlanirken ayirici tani acisindan hastanin yakin zamanh asi
Oykdstinlin sorgulanmasi 6nem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Dalak, FDG PET/BT, konjuge pnémokok asisi, aksiller
lenf nodu

Sekil 1: Kolon kanseri tanili 42 yasindaki erkek hastanin PCV13 asisindan 7 giin sonra
yapilan FDG PET/BT goriintiilemesinde; A) MIP, B) aksiyel toraks PET, C) aksiyel toraks
BT, ve D) aksiyel toraks PET/BT géruntiisiinde dalaktaki metabolik aktivite tutulumunun
karacigere oranla daha yiiksek oldugu gozlendi (Ok)

FDG: Florodeoksiglukoz, PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi, MiP:
Maksimum intensite projeksiyonu

[PS-097]

Castleman Hastaligi'nda F-18 FDG PET/BT'nin Yeri:
Ug Olgu Sunumu

Beyza Bedi, Ulkii Nur Derya, Engin Alagdz, Alper Ozgiir Karagalioglu

Saglik Bilimleri Universitesi, Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara

Amag: Castleman hastaligi nadir goriilen, etiyolojisi tam olarak bilinmeyen
atipik lenfoproliferatif bir hastaliktir. Plazma hiicreli, hyalen vaskiler ve
miks tip olmak tizere Gg¢ histolojik tipi; lokalize ve sistemik (multisentrik)
olmak Uzere iki klinik formu bulunmaktadir. Calismamiz, l¢ olguda
Castleman hastaliginda F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografinin (PET/BT) tani, evreleme ve tedavi
yanitini degerlendirmedeki rollini sunmayi amaclamaktadir.

Olgu 1: Hizli kilo kaybr, istahsizlik sebebiyle malignite arastirmasi yapilan 51
yasindaki erkek hastanin F-18 FDG PET/BT tetkikinde servikal (SUVmakS: 3,0)
(Sekil 1), bilateral aksiller/inguinal (SUV__ : 1,8) ve batin icerisinde ¢olyak
alanda tanimlanan lenf nodlarinda (SUmGS: 1,5) diisiik diizeyde artmis FDG
tutulumlarinin, distik grade'li lenfoproliferatif hastaliklar/grantilomatdz
hastaliklara ait olabilecegi dustiniilmustiir. Sag servikal zincir seviye 5'te
tanimlanan lenf nodundan vyapilan eksizyonel biyopsi sonucu HHV-8
negatif plazma hicreli varyant, Castleman hastaligi olarak raporlanmis
ve kemoterapisi planlanmistir. Tedavi yanitinin degerlendirilmesi amaciyla
yapilan F-18 FDG PET/BT tetkiklerinde aktif nodal/ekstranodal tutulum
saptanmamis olup tedaviye tam metabolik yanit gozlenmistir.

Olgu 2: Uc aydir B semptomlari ve nefes darligi olan 74 yasinda erkek hastaya
yapilan toraks BT'de multiple mediastinal lenfadenopati saptanmstir.
Olguya primer malignite arastirilmasi amaciyla yapilan PET/BT tetkikinde
bilateral servikal (SUV,__ : 4,1), aksiller (SUV __ : 3,6), mediastinal (SUV__ :
6,4) (Sekil 2A ve B) ve batin icerisinde tanimlanan lokalizasyonlarda multipl
lenf nodlarina ait (SUV__, : 1,8) artmis FDG tutulumlarinin graniilomatoz/

lenfoproliferatif (lenfoma/Castleman hastali§i) hastaliklara ait olabilecegi
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distintilmistir. Aksiller lenf nodundan yapilan eksizyonel biyopsi sonucu
multisentrik Castleman hastaligi ile uyumlu olarak raporlanmistir.

Olgu 3: Yapilan USG'de her iki inguinal bélgede multipl lenf nodlar
saptanan 76 yasinda kadin hastanin sag ingiunal lenf nodundan yapilan
eksizyonel biyopsi sonucu hyalen vaskiiler tip Castleman hastaligi (HHV-
8 negatif) olarak raporlanmistir. Evreleme amaciyla klinigimizde yapilan
F-18 FDG PET/BT tetkikinde sa§ inguinal bélgede, multipl, biyiigi 23 mm
capinda izlenen hipermetabolik lenf nodlari (SUVmaks: 5.9) (Sekil 2C ve D),
primer hastaligin aktif tutulumu ile uyumlu olarak degerlendirilmistir.
Sonug: Castleman hastaligi; hematolojik, enflamatuvar ve neoplastik bircok
hastalikla benzer bulgular gosterir ve ayirici tanida dustiniilmesi gerekir.
Literatirde FDG PET/BT'nin, Castleman hastaliginin evrelemesi, tedavi
yaniti ve niiksiin erken tespitinde yararli bir tetkik oldugu bildirilmistir. Bu
olgu sunumu ile Castleman hastaliginin tani, evreleme ve tedavi yanitini
belirlemede PET/BT'nin katkilarini sunmayi amacladik.

Anahtar Kelimeler: Castleman hastali§i, F-18 FDG PET/BT

»
a
A
.
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3 %

Sekil 1. A) Olgu 1-MiP gériintiisii, B ve C) aksiyel BT ve fiizyon goriintiilerde sag
servikal hipermetabolik lenf nodu, D) Tedavi sonrasi MIP gériintiisii

BT: Bilgisayarli tomografi, MiP: Maksimum intensite projeksiyonu

Sekil 2. A) Olgu 2- MIP goriintisti, B) Aksivel fiizyon goriintiide hipermetabolik
mediastinal lenf nodlar, C) Olgu 3- MIP gérintust, D) Aksiyel fiizyon gérintude
hipermetabolik sa§ inguinal lenf nodlaringuinal lenf nodlari

MiP: Maksimum intensite projeksiyonu

[PS-098]

Kemik Lezyonu Olmayan Kastrasyona Direncli Nodal
Metastazli Prostat Kanser Hastalarinda LU-177 PSMA
Tedavisi Deneyimimiz

Samed Eslemez, Sibel Ucak Semirgin, Tarik Basoglu

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Samsun

Amac: Kastrasyona direncli metastatik prostat kanseri tanisi alan ve Ga-
68 prostat spesfik membran antijeni (PSMA) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografide (PET/BT) kemik lezyonu olmayan, sadece lenf nodu
metastazi saptanarak Lutesyum-177 (Lu-177) PSMA tedavisi icin klinigimize
yonlendirilen hastalardaki tedavi deneyimimizi sunmayi amacladik.

Yontem: Mayis 2018-Ocak 2021 tarihleri arasinda Ga-68 PSMA PET/BT'de
kemik lezyonu olmayan, sadece lenf nodu metastazi saptanarak Lu-177
PSMA tedavisi uygulanan 8 hastaya ait veriler degerlendirildi. Bir-iki doz
Lu-177 PSMA tedavi interval araliginda Ga-68 PSMA PET/BT yapilarak en
yiksek SUV__ degerine sahip hedef lezyonlarin SUV - dizeylerindeki
degisim ve total prostat spesifik antijen (PSA) degerlerindeki degisim
incelendi.

Bulgular: Hastalarin yas araligi 59-76, Gleason skor araligi 7-10 idi. Tedavi
oncesi hedef lezyonlarin SUV _ araligi 4,63-72,2 ve total PSA deger araligi
3,28-130,1 idi. Tedavi 6ncesi Ga-68 PSMA PET/BT'de 2 hastada pelvik ve
abdominal; 1 hastada pelvik, abdominal ve mediastinal; 1 hastada pelvik,
abdominal ve servikal; 1 hastada pelvik ve mediastinal; 1 hastada sadece
mediastinal; 2 hastada ise pelvik, abdominal, mediastinal ve servikal
bélgede PSMA pozitif lenf nodlari mevcuttu. Bir hastada 8, bir hastada
7. iki hastada 4, iki hastada 2 ve iki hastada 1 doz Lu-177 PSMA tedavisi
uygulandi. Yedi/sekiz hastada Ga-68 PSMA PET/BT'de tedavi 6ncesine gore
hedef lezyon SUV_,  diizeylerinde ve total PSA degerlerinde gerileme
saptandi. PSMA pozitif hedef lezyonlarin SUV__ degerlerinde %39,6-%94;
total PSA degerlerinde %27-%99,5 arasinda degisen oranlarda azalma
tespit edildi. Hastalardan birisinin tedavi éncesi (A) ve tedavi sonrasi (B)
PET/BT maksimum intensite projeksiyonu goriintileri sunuldu. Bir hastada
1. doz tedavi sonrasi Ga-68 PSMA PET/BT'de hedef lezyon SUV _ degerinde
ve total PSA degerinde artis gozlemlendi. Hasta genel durum bozuklugu
nedeniyle tedaviye devam edemedi ve eks oldu.

Sonug: Hasta sayisi sinirli olmakla birlikte mevcut klinik deneyimimiz kemik
lezyonu olmayan kastrasyona direncli metastatik prostat kanseri tanisi alan
ve metastaz bélgesifsayisi ile ilgili sinirlama olmaksizin sadece lenf nodu
metastazi saptanan olgularda, Lu-177 PSMA tedavisi ile PSMA reseptor
ekspresyonunda ve total PSA degerlerinde belirgin azalma oldugunu
gostermektedir. Lu-177 PSMA tedavisinin tanimlanan hasta grubunda
hastaligin kontroliinlin saglanmasi acisindan etkili bir tedavi yaklasimi
oldugu diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Lutesyum-177 PSMA, nodal metastaz, kastrasyona
direncli prostat kanseri
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Sekil 1. Dért doz Lu-177 PSMA tedavisi sonrasi PET/BT MiP gériintisi, B). Hedef lezyon
SUVmaks degerinin 72,2'den 6,37'ye; total PSA'nin 40,83'ten 1,14'e geriledigi izlendi

Lu-177: Lutesyum-177, PSMA: Prostat spesfik membran antijeni, PET/BT: Pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi

N

)

$

%

Sekil 2. Yetmis i yas erkek hasta tedavi éncesi PET/BT MIP gériintiisii (A)

PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi, MIP: Maksimum intensite
projeksiyonu

[PS-099]

Pediatrik Hodgkin Lenfomali Olguda F-18 FDG PET/
BT'de Niiks Hastaligi Taklit Eden Epstein-Barr Viriis
Reaktivasyonu

Mehmet Samsum', Rustii Deniz Zeyrek!, Engin Alagéz', Erman Atas?,
Alper Ozgiir Karacalioglu'

1Saghik Bilimleri Universitesi, Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara

2Saghk Bilimleri Universitesi, Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Cocuk
Onkolojisi Klinigi, Ankara

Amacg: Cocukluk c¢agr lenfomalarmin evreleme ve takibinde F-18
florodeoksiglukoz ~ (FDG)  pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) kullanimi bir standart haline gelmistir. Ancak bu
hastalarda, hastalik niiksiinii taklit edebilen ve lenf nodlarinda yiiksek
diizeyde FDG tutulumu gosteren non-malign bircok sebep bulunmaktadir.
Bilinen immiin yetmezlik ve Hodgkin Lenfoma tanilari olan, remisyonda
takip edilen pediatrik hastada yeniden evreleme amaciyla yapilan F-18 FDG
PET/BT gériintiilemede FDG tutan inguinal lenf nodlari gorilmustir. Olguda
hastalik niiksti olabilecegi degerlendirilmistir. Ancak bu lenf nodlarinin ileri
arastirilmasi ile olgunun EBV reaktivasyonu oldugu gosterilmistir. Bu olgu
sunumu ile pediatrik lenfoma hastalarinda F-18 FDG PET/BT'de izlenen FDG
avid non-malign lenf nodlarinin primer hastahgi taklit edebilecegine dikkat
cekilmistir.

Olgu: Bilinen immiin yetmezlik tanisi olan, iki yil 6nce sag servikal bélgeden
yapilan eksizyonel lenf nodu biyopsisi ile Hodgkin lenfoma tanisi alan, 6
kiir kemoterapi sonrasi remisyonda takip edilen 8 yasindaki erkek hasta
sol kasikta sislik sikayeti nedeniyle hastaneye basvurmustur. Bu bélgeye
yonelik yapilan ultrasonografik degerlendirmede sol eksternal iliak
arter anteriorunda 16x11 mm boyutlarinda kalin korteksli ve sonografik
olarak patolojik degerlendirilen bir lenf nodu gorilmustiir. Yeniden
evreleme amaciyla yapilan F-18 FDG PET/BT gdriintiilemede sol inguinal
bolgede en blylugi 14 mm capinda birka¢ adet lenf nodunda artmis FDG
tutulumu (SUVmaks: 4,4 ; Deuville skoru 5) gortlmustir (Sekil 1). Hastalk
niiksti acisindan vyiiksek stiphe gosteren lenf nodlarinda histopatolojik
degerlendirmeye gidilmistir. Yapilan eksizyonel biyopside parakortikal
hiperplazi gosteren ve viral lenfadenit ile uyumlu bulgular izlenen lenf
nodlari goriilmustiir. Sitomegaloviriis, toksoplazma, HIV ve Epstein-Barr
viriisii (EBV) enfeksiyonlari agisindan arastirilan hastada EBV DNA kantitatif
Gletimlerinde 7.975 kopya (pozitif) gorilmis ve EBV reaktivasyonu
dogrulanmistir.  Hastanin ilerleyen degerlendirmelerinde homozigot
RASGRP1 mutasyonu oldugu goriilmistiir ve hasta EBV iliskili kombine
immiin yetmezlik tanisi almistir.

Sonug: Cocukluk ¢cagilenfomalarinin takibinde onemlibiryer tutan F-18 FDG
PET/BT degerlendirilirken yanlis pozitif sonuglara neden olabilecek tuzaklar
acisindan dikkatli olunmalidir. immiin yetmezlik hastalarinda ¢ocukluk cag
lenfomalarinin prevalansi ise giderek artmaktadir. Reaktivasyona bagh EBV
enfeksiyonu immiinokompetan cocuklarda nadiren akla gelse de 6zellikle
imminosupresif cocuklarda lenfadenopatilerle kendini gdsterebilmektedir.
Cocukluk ¢agi lenfomalarinin F-18 FDG PET/BT ile degerlendirilmesi
sirasinda FDG avid lenf nodlarinin bir sebebinin de EBV reaktivasyonu veya
enfeksiydz moniikleoz olabilecegi akilda bulundurulmahdir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, Epstein-Barr virlis, Hodgkin lenfoma,
immin yetmezlik
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Sekil 1. Aksiyel kesit BT A), F-18 FDG PET B) ve fiizyon, C) gériintilerinde yiiksek diizeyde
FDG tutulumu gosteren (SUV__ : 4,4; Deuville skoru 5) sol inguinal lenf nodu (beyaz
ok). Koronal kesit F-18 FDG PET, D) gériintiilerinde sol inguinal bélgede birkag adet lenf
nodunda artmis FDG tutulumu (beyaz ok)

BT: Bilgisayarli tomografi, FDG: Florodeoksiglukoz, PET: Pozitron emisyon tomografisi

[PS-100]

Sagliker Sendromunun Sintigrafik Bulgulari
Caglagl Erol, Ozlem Sahin, Cennet Cansel Kocakarin, Bugra Kaya

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal,
Konya

Amag: Sagliker sendromu (SS), kronik bobrek yetmezligine bagli tedavisiz
sekonder hiperparatiroidizmden kaynaklanan nadir bir abartili  kronik
bobrek hastaligi-mineral ve kemik bozukluklari (CKD-MBD) formudur.
SS ozellikle gelismekte ve gelismemis iilkelerde goriliir. Hastalar yiiksek
fosfor seviyeleri, azalmis 1,25 dihidroksivitamin D, artmis alkalen fosfataz
ve parathormon seviyelerine sahiptir. SS'nin yaygin klinik semptomlari
cirkin yiiz goriiniimi, maksiller ve mandibular kemik asiri biiylimesi, burun
kemigi ve kikirdak yikimi, diizensiz sekil ve lokalizasyonda disler, maksiller
kemiklerin grade 2 malokllizyonu (list cenelerin 6nden ileri malformasyonu),
kisa boy, Ust agiz boslugunda yumusak ve benign karakterli doku birikimleri,
yukari kavisli parmak ucu degisiklikleri, diz ve skapula deformiteleridir. Biz
burada Tc-99m-metilen difosfonat kemik sintigrafisi ve Te-99m-sestamibi
paratiroid sintigrafisinde Sagliker sendromuna dair ipuclari veren ve SS'nin
karakteristik 6zelliklerine sahip olguyu sunmay1 amacladik.

Olgu: Otuz dort yasinda erkek hasta, sekonder hiperparatiroidi tanisiyla
paratiroid sintigrafisi icin merkezimize basvurdu. Hasta 10 yildir nedeni
bilinmeyen kronik bobrek yetmezligi ile takip ediliyordu. Diizenli hemodiyaliz
programindaydi. Serum intact paratiroid hormonu (iPTH) 352,1 pg/mL
(normal aralik: 11-67 pg/mL), serum toplam kalsiyum 9,23 mg/dL, serum
fosfat 5,4 mg/dL idi, 25-OH Vitamin D3 15,63 ng/mL idi. Tc-99m-MIBI ile
paratiroid sintigrafisinde, gériintimlerin paratiroid hiperplazisiyle uyumlu
oldugu dusiintildi. Bununla birlikte, SPECT goriintiilerde maksillada daha
yogun olmak lzere maksilla, mandibula ve kalvaryumda diizensiz artmis
radyoaktivite tutulumu izlendi. Ozellikle sagittal section'da facial deformite
farkediliyordu. Bas bdlgesindeki anormal tutulumlari detaylandirmak ve
diger iskelet yapiyi biitiin olarak degerlendirebilmek amaciyla hastaya farkl

bir glinde tiim viicut kemik sintigrafisi cektik. Tc-99m-MDP ile yapilan
tlim viicut kemik goriintilemesinde en yogun maksillada olmak lzere
aksiyel ve apendikiiler kemiklerde artmis radyoaktivite tutulumlari izlendi.
Bobrekler ve mesaneye ait radyoaktivite tutulumu izlenmedi. Anterior
projeksiyonda bilateral kosta &n uclar arasindaki mesafe bazale gittikce
dikkat cekici derecede artmis ve toraks bell mouth seklini almisti. Vertebral
kolonda skolyoz ve st ekstremitelerde egilme -bowing- deformitesi izlendi.
Multifokal yetmezlik fraktiiriine bagl fokal radyoaktivite tutulumlari
mevcuttu. Ayrica dikkat cekecek derecede boy kisaligi meveuttu. Hastadaki
bulgular renal osteodistrofi ile uyumlu olmakla birlikte 6zellikle maksiller
tutulum, boy kisaligi ve toraks deformitesi varli§i hastada SS olabilecegini
diistindrdd.

Sonug: Bu hastalikla ilgili daha fazla olgu sunumlari yapilarak nadir gériilen
bu sendromun sintigrafik bulgularinin niikleer tip hekimlerince bilinirliginin
artirlmasi gerektigini diislinliyoruz.

Anahtar Kelimeler: Sagliker sendromu, kemik sintigrafisi, renal
osteodistrofi, paratiroid sintigrafisi

Sekil 1. Sagliker sendromuna ait kemik sintigrafisi ve paratiroid sintigrafisi goriintiileri

[PS-101]

Kardiyak Metastaz Saptanan Dil Kanseri Olgusunda F-18
FDG PET/BT ve MPS Bulgulari

Mine /;_\raz, Muhamm_et Halil Baltacioglu, Pinar Giindiiz, Cigdem Soydal,
Elgin Ozkan, Nuriye Ozlem Kuclik

Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Metastatik kardiyak tiimorlerin kanser hastalarinin otopsilerinde
insidansi 9%71,5-2 olarak bildirilmistir. En sik goriildigii kanserler arasinda
malign melanom, lenfoma, akciger, meme ve 6zofagus bulunmaktadir.
Genelde semptoma neden olmadigindan tanisi siklikla otopsi ile konur.
Kardiyak metastaz nedenleri arasinda oral kavite tiimdrleri oldukca nadirdir.
Literatiirde dil kanserinin kardiyak metastazini bildiren birkac olgu raporu
mevcuttur. Bu olgu sunumunda dil kanseri tanisi ile takipte iken miyokard
infaktiisti (Mi) geciren ve ardindan kardiyak metastaz saptanan hastada,
miyokard perfiizyon sintigrafisi ve F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgularini sunmak
istedik.

Olgu: Elli altiyasinda erkek hastada dil sag yandaki lezyondan yapilan biyopsi
sonucu dil yassi hiicreli karsinomu (YHK) saptandi. Hastaya hemiglossektomi
ve boyun diseksiyonu sonrasinda kemoradyoterapi verildi. Tedavi sonrasi 3.
ay takibinde gogiis agrisi nedeni ile Mi tanisi alan hastaya yapilan koroner
anjiyografide koroner arterlerde ciddi darlklar izlendi. Ekokardiyografide
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sag ventrikiilde, sol ventrikiilde septuma ve apekse uzanim gosteren
sinirlar net tespit edilemeyen kitle gozlendi. Kitleden yapilan biyopsi
sonucu dilin YHK metastazi ile uyumluydu. Sonrasinda hastaya miyokard
perflizyon sintigrafisi (MPS), kontrastli toraks bilgisayarli tomografi (BT)
ve F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi (PET)/BT
goriintiilemeleri yapildi. Istirahat halinde 20 mCi Tc-99m MIBI enjeksiyonu
sonrasi 1. saatte alinan MPS goriintiilerinde septum ve inferior duvarda
apeksi kaplayan genis alanda perfiizyon defekti saptandi (A). F-18 FDG PET/
BT (B) ve kontrastli BT (C) goriintiilerinde en genis yerinde yaklasik 6x7 cm
olctilen inferiorda, biventrikiiler, miyokard ve perikarda invaze goriinimde
kitlede yogun F-18 FDG tutulumu (SUV__ :23,1) gozlendi.

maks”

Sonug: Kardiyak metastazlar primer kalp tlimérlerinden ¢ok daha
yaygindir. Otopsilerde bas-boyun kanserleri arasinda dil kanserinin en
sik kardiak metastaz yaptigi bildirilmistir. Kalp metastazlarinin diger
organlara gore daha az gorilmesinin nedeni kalpteki lenfatik sitemin
yapisindan kaynaklandigr dusiinilmektedir. Kardiyak metastazlar siklik
sirasina gore perikard, miyokard, ve endokardda gozlenmektedir. Kardiyak
metastazli hastalarin spesifik bir semptomu olmadigr icin tespit edilmesi
oldukca zordur. Hastalarin bazilarinda ekokardiyografi (EKG) degisiklikleri
gozlenebilmektedir. Kardiyak metastazi saptamadaki duyarlihgi nedeniyle
trans 6zofageal EKG en sik kullanilan tani yontemidir. Kardiyak metastazlarin
sikhkla asemptomatik oldugu goz 6niine alindiginda, olgumuz miyokard
infarktiisi ile tani almis bir kardiyak metastaz olgusu olmasi nedeniyle
ilging bulunmustur. Es zamanli yapilan MPS ve F-18 FDG PET/BT bulgulari
metastazi agik¢a gostermistir. Kardiyak metastaz ihtimali olan bu kanserlerde
F-18 FDG PET/BT'nin daha dikkatli degerlendirilmesi ve miimkiinse yagdan
zengin diyet ile 6n hazirlik yapilarak PET/BT goriintiileme yapilmasi kardiyak
metastazlarin erken donemde saptanmasini ve bu da prognozu olumlu
yonde etkileyebilir.

Anahtar Kelimeler: Dil kanseri, F-18 FDG PET/BT, MPS

Sekil 1. MPS gbriintiilerinde septum ve inferior duvarda apeksi kaplayan genis alanda
perfizyon defekti saptandi A). F-18 FDG PET/BT B) ve kontrastli BT C) goruntilerinde en
genis yerinde yaklasik 6x7 cm 6lctilen inferiorda, biventrikiiler, miyokard ve perikarda
invaze goriintimde kitlede yogun F-18 FDG tutulumu

FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi, MPS:
Miyokard perfiizyon sintigrafisi

[PS-102]

F-18 FDG PET/BT'de Peritonitis Karsinomatozayi Taklit
Eden Peritoneal Tiiberkiiloz Olgusu

Fadime Demir, Seyhan Karacavus, Hiimeyra Gencer

Kayseri Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Kayseri

Amag: Graniilamatoz enfeksiyonlar F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografide (PET/BT) tipki kanserli doku
gibi yiiksek FDG tutulumu gosterebilirler. Ozellikle peritoneal tiiberkiiloz
olgulari primer peritoneal ya da over kanserlerinin neden oldugu
peritonitis karsinomatoza bulgulari ile karisir. Bu olgu ile 6zellikle genc
hasta grubunda F-18 FDG PET/BT raporlamasinda peritoneal F-18 FDG
tutulumlarini yorumlarken akilda tutulmasi gereken bir ayirici tani olarak
tliberkiiloz hastahgini hatirlatmayi amacladik.

Olgu: Yirmi bes yasinda kadin hastaya karin agrisi sikayeti ile hastaneye
basvurmasi (zerine yapilan batin ultrasonografi (USG) incelemesinde
batinda yaygin serbest mai ile portal hilus diizeyinde konglemere lenf
nodlari tesbit edildi. Transvazinal USG'de ise her iki overde 10 mm'den kiigiik
birkac adet follikiil, uterus ve her iki over cevresinde serbest mayi izlendi.
Hematolojik maligniteler acisindan degerlendirilmesi 6nerilen olguya
yapilan abdomen ve pelvik kontrasl BT portal hilus diizeyinde ve paraaortik
alanda lenadenopati, serbest mai ve terminal ileum diizeyinde diffiiz duvar
kalinlasmasi raporlandi. Olguya cekilen F-18 FDG PET/BT gériintiilemesinde
ise; bilateral parasternal ve prekardiyak alan ile batinda ve pelviste yogun
hipermetabolik multipl lenf nodlarn, peritoneal ylzeyler ve omental
kalinlasma alanlarina ait yogun hipermetabolizma, mezenterik yagli doku
icerisinde multipl nodiiler lezyonlar tanimlanmis olup (Sekil 1), peritonitis
karsinomatoza (?)/tliberkiiloz peritonitis (?) acisindan histopatolojik
verifikasyonu onerildi. Olguya endoskopik USG (EUSG) esliginde yapilan
periton ve paraaortik lenf nodu biyopsisi graniilamatoz degisiklikler + aside
rezistan bakteri pozitif graniilomatdz lenfadenit ile uyumlu geldi. Hasta
enfeksiyon hastaliklari sevisine yatirilarak antitliberkiiloz tedavisi baslandi
ve 20 giin sonra taburcu edildi.

Sonug: Abdominal tiiberkiiloz olgularinda gériilen asit, halsizlik ve ates
bulgulari ile enflamatuvar biomarkerlarda artis tablosu malignitelerle
benzer tablo gdsterir. Goriintiileme yontemleri ile iki hataligi birbirinden
ayirt etmek olduk¢a zordur. F-18 FDG PET/BT'de tutulum paternlerinin
ayiricl tanida faydali olabilecegi ilgili cesitli arastirmalar literatlrde
mevcuttur. Bu calismalarin genel sonucu peritoneal tiiberkiiloz olgularinda
tutulum paterninin daha yaygin oldugu, karsinomatozis olgularinda ise
daha az sayida ve irregliler tarzda oldugudur. Kesin tani genellikle asit
mai sitolojisi ya da biyopsi ile konulur. Nikleer tip hekimlerininin dikkat
etmesi gereken kisim primeri bilinmeyen peritoneal tutulumlu olgularda
tliberkiiloz hastaligini ayirici tanida akilda bulundurmalari olacaktir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, tiiberkiiloz, peritonitis karsinomatoza

Sekil 1. F-18 FDG PET/BT'de batinda hipermetabolik lenf nodlari (kalin ok) ve peritoneal
yiizeylerde hipermetabolik nodiiler lezyonlar (ince ok) izlenmekte

FDG: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
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[PS-103]

F-18 FDG PET/BT'de Metastazi Taklit Eden Adrenal
Miyelolipom Olgusu

Pelin Sahin, Engin Alagéz, Nur Aydinbelge Dizdar

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

Amac: Malignite dykiisii olan hastalarda adrenal kitlenin saptanmasi tanisal
bir ikilem teskil etmektedir. Clinkii adrenal glandda hem insidental benign
kitleler hem de metastatik lezyonlar siklikla g6zlenmektedir. FDG PET/BT
adrenal gland metastazlarini ve primer lezyonlarini degerlendirmede yliksek
sensitivite ve spesifitiye sahip olan goriintiileme ydntemlerinden biridir. Bu
bildiride renal hiicreli karsinom (RCC) tanili, takiplerinde klinik ve radyolojik
olarak metastaz/insidentaloma ayirici tanisi yapilamayan kontralateral
adrenal glandda lezyon saptanan olguda FDG PET/BT'nin taniya ve hasta
yonetimine katkisini sunmayi amacladik.

Olgu: Sag§ nefrektomi sonrasi berrak hiicreli RCC tanisi alan 56 yasinda
kadin hastanin abdominal BT'sinde sol adrenal glandda kitle saptanmistir.
Metabolik karekterizasyon ve yeniden evreleme amaciyla yapilan FDG PET/
BT calismasinda, sol adrenal lojda yaklasik 12x8 cm boyutlarinda lobiile
goriiniimli kitle lezyonunda, karaciger ile es diizeyde hafif artmig FDG
tutulumu (SUVmakS: 2,8 ve ortalama HU: 26) izlendi. Tanimlanan kitle 6ncelikle
benign lezyonlar (adrenal miyelolipom?/hematom?) dustindiirmekteydi.
Adrenal glandin sik metastaz alan bir organ olmasi nedeniyle ve duisik
gradeli malignite olasiligr ekarte edilemediginden lezyona histopatolojik
inceleme onerildi. Tru-cut biyopsi miyelolipom olarak raporlandi. Hastanin
sikayeti olmadigindan kitlenin radyolojik takibi planlandi.

Sonug: Adrenal bezler benign ve malign kitleler icin  dnemli
endokrin organlardir. FDG PET/BT gériintiilemesinde metastaz olarak
degerlendirilebilecek benign karakterli lezyonlari ayirt edilebilmek
onkolojik hasta grubunda evrelemeyi, tedavi ydnetimini 6nemli 6lciide
degistirir ve girisimsel islemleri azaltmaktadir. ~ Adrenal miyelolipom;
hematopoetik ve matiir yag dokusu komponentlerinden olusan, siklikla
unilateral ve kortikal yerlesimli, non-fonksiyone benign tiimérdir. Adrenal
miyelolipom nadiren gozlenmekte olup, otopsi serilerinde sikligr %0,08-
%0,2 araligindadir. Miyelolipomlarin ayirici tanisinda anjiyomiyolipom,
lipom, liposarkom ve teratom gibi yag komponentinden zengin lezyonlar
ile hemorajik adrenal adenom, adrenokortikal karsinom ve adrenal gland
metastazlari distiniilmelidir. Bu hastaliklarin cogunda ilk tedavi secenegi
olarak cerrahi 6n plandayken, miyelolipom semptomatik olmadig: siirece
yalnizca radyolojik olarak takip edilmektedir. Miyelolipomlarda tipik olarak
yagdan zengin kompenentte geri plan aktivitesi kadar; yagdan fakir
komponentte ise diisiik dizeyde artmis FDG tutulumu mevcuttur. Fokal
yogun metabolik aktivite tutulumlari metastatik lezyon ve adrenokortikal
tiimér gibi malign siirecleri akla getirmelidir. insidental olarak adrenal
glandda saptanan lezyonlarin benign/malign ayirici tanisinda sekli veya
blytklugu belirleyici degildir. FDG PET/BT, adrenal glanddaki lezyonlarin
metabolik karekterizasyonunda katki saglamakta olup, tani, evreleme ve
tedavi yonetimine yol gosteren 6nemli bir goriintiileme yontemidir.

Anahtar Kelimeler: Adrenal bez, adrenal miyelolipom, FDG PET/BT, adrenal
metastaz, RCC

Sekil 1. RCC tanisi alan 56 yasinda kadin hastanin A) MiP, B) PET koronal, C) BT koronal,
D) FDG PET/BT koronal gérintiilerinde; sol adrenal gland lojunda yaklasik 12x8 cm
boyutlarinda hafif lobile gérintimlii kitle lezyonunda, karaciger ile es diizeyde hafif FDG
tutulumu (SUV_, : 2,8 ve HU: 26) izlendi (Ok), alinan tru-cut biyopsi adrenal miyelolipom
ile uyumluydu

RCC: Renal hiicreli karsinom, MIP: Maksimum intensite projeksiyonu, PET: Pozitron
emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi, FDG: Florodeoksiglukoz

k

[PS-104]

FDG PET/BT ve Ga-68-PSMA PET/BT'de Maligniteyi
Taklit Eden Splenozis Tanisinda Tc-99m Isaretli Eritrosit
Sintigrafisi

Rahime $Sahin, Mehmet Can Baloglu, Zehranur Tosunoglu, Omer Faruk Sahin,
Tevfik Fikret Cermik

Saglik Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amag: Splenosis, travma veya splenektomi sonrasi batinda dalak
hiicrelerinin ototransplantasyonu ile olusan ektopik lokalize dalak dokusu
olarak tanimlanir. Siklikla intraperitoneal alanda implant seklinde izlenirler.
Bazi hastalarda splenozis odaklari malignite siiphesine neden olabilir
veya malignite tanisi bulunan olgularda niiks-metastaz ile karisabilir. Bu
olgu sunumunda batin ve pelvik bolgelerde F-18 florodeoksiglukoz (FDG)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) ve Ga-68-
prostat spesifik membran antijeni (PSMA) PET/BT'de natiirii ayirt edilemeyen
lezyonlari bulunan iki olguda splenozis odaklarinin Tc99m isaretli denatiire
eritrosit sintigrafisi ve SPECT/BT ile gdsterilmesini sunuyoruz.

Yontem: F-18-FDG PET/BT ve Ga-68-PSMA PET/BT'de splenosis siiphesi
bulunan iki olguya farkli zamanlarda denatiire isaretli eritrosit sintigrafisi
yapilmig ve abdominal bélgeden SPECT/BT gériintiler alinmistir.

Bulgular: ilk olgu 35 yil 6nce trafik kazasi nedenli splenektomi gecirmis
olan 53 yasinda kadin hasta olup operasyon bdlgesinde pankreas kuyruguna
komsu alanda 1,5 cm c¢apli noduler lezyon izlenmesi lzerine malignite
stiphesiyle metabolik karakterizasyon amacli F-18 FDG PET/BT gériinttileme
yapildi. Malign karakterde degerlendiriimeyen intraperitoneal lezyonlarin
splenozis sliphesiyle ayirici tanisi icin yapilan denatiire isaretli eritrosit
sintigrafisi ve SPECT/BT goriintiilerine artmis aktivite tutulumlari izlenmistir
(Sekil 1). ikinci olgu 47 yas erkek, BT'de pelviste kitle lezyonlar izlenmesi
ve prostat kanseri tanisi nedenli evreleme amacl Ga-68-PSMA PET/BT
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goriintiileme yapildi. Sigmoid kolon komsulugunda ve ileal segmentler
arasinda izlenen orta diizeyde PSMA ekspresyonu gdsteren nodiiler
lezyonlar izlendi. Spelenektomi anamnezi bulunan olguda splenozis
ayirici tanisi igin yapilan denatiire isaretli eritrosit sintigrafisi ve SPECT/
BT goriintiilerinide ilgili lezyonlarda artmis aktivite tutulumlari izlenmistir
(Sekil 2). Her iki olguda da intraperitoneal tanimlanamayan lezyonlar Tc-
99m isaretli eritrosit birikimi gostermis ve splenosis tanisi dogrulanmistir.

Sonug: Splenosis, intraabdominal alanda tanimlanamayan lezyonlar olarak
karsimiza cikabilir. Ozellikle malignite tamisi bulunan olgularda niiks-
metastaz ile karistirilabilir. Literatiirde cesitli PET/BT ajanlari ile yapilan
goriintilemelerde dalak implant alanlarinda radyofarmasotik tutulumlar
bildirilmistir. Dalak travmasi veya splenektomi &ykiisii olan hastalarda
ayiricl tanida splenozis diistiniilmelidir. Splenosis tanisinda Te-99m isaretli
denatiire eritrosit sintigrafisi, Tc-99m-kiikiirt kolloid sintigrafisi ve Indium
111 etiketli trombosit sintigrafisi gibi cesitli niikleer tip gériintiileme
yontemleri vardir. Bunlar arasinda Tc-99m isaretli 1siyla denatiire eritrosit
sintigrafisi diger yontemlere gdre daha Ustin bulunmustur. PET/BT
goriintiilerinde splenozisten siiphelenildiginde, tani icin dogrulayici bir
yontem olarak Tc-99m isaretli denatiire eritrosit sintigrafisi ve SPECT/BT
kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Splenozis, Tc-99m isaretli eritrosit sintigrafi, Ga-68
PSMA, F-18 FDG, PET/BT

Sekil 1. Operasyon bélgesinde pankreas kuyruguna komsu alanda 1,5 cm capli nodiiler
lezyonda disiik diizeyde FDG tutulumu izlendi (SUV _ : 2,4) (A-B; ok). Pelvik bélgede
benzer natiirde iki lezyon daha izlendi (SUV  : 33) (C-D; kesikli ok). Tc-99m isaretli

eritrosit sintigrafisi ve abdominal SPECT/BT kesitlerinde yogun birikim izlenmis olup
splenozis tanisi dogrulandi (E-F; oklar)

FDG: Florodeoksiglukoz, BT: Bilgisayarl tomografi

Sekil 2. intraperitoneal alanda sigmoid kolon arkasinda (A, B, C, D; ok) ve ileal anslar
arasinda (E, F; kesikli ok) diizgin sinirli dustik dizeyde Ga-68-PSMA eksprese eden
lezyonlar izlendi (SUV__ : 4,7-6,8). Splenozis siiphesiyle yapilan Te-99m isaretli eritrosit

sintigrafisinde bu lezyonlarda yogun birikim izlendi ve splenozis tanisi dogrulandi (G, H,
|: oklar)

PSMA: Prostat spesfik membran antijeni

[PS-105]

F-18 FDG PET/BT'de Mesane Kanserinin Uretral
Tutulumunun Saptanmasi: Bir Olgu Sunumu

Ediz Beyhan', Rahime Sahin', Sevim Baykal Koca?2, Ugur Yiicetas?,
Goksel Alcin', Tevfik Fikret Cermik!, Nurhan Ergil’

1Saghik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Saghk Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji
Klinigi, [stanbul

3Saghk Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Uroloji Klinidi,
[stanbul

Amac: Mesane kanserleri siklikla Grotelyal karsinom tipinde olup tedavisi
radikal sistektomidir. Rekiirrens siklikla pelvik ve retroperitoneal lenf
nodlarinda olmakla birlikte nadiren Ureter ve iretrada da gozlenebilir.
Uretral rekiirrenslerin cerrahi sonrasi gériilme sikligi %1,6 ile %6 arasinda
bildirilmistir. Bu olguda radikal sistoprostatektomi sonrasi kemoterapi (KT)
alan takipteki hastada F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografide (PET/BT) tiretral metastatik tutulumunu
gostermeyi amacladik.

Olgu: Altmis li¢ yasinda erkek hasta tiretral hemoraji sikayeti ile bagvurdu.
Dért yil 6nce radikal sistoprostatektomi yapilmis olup patolojik tanisi
invaziv mesane (rotelyal karsinomu ve prostat adenokarsinom (gleason
skor 6) olarak raporlanmisti. Ardindan hastaya 5 kiir KT uygulanmisti.
Hastaya niiks/metastaz arastirmasi nedeniyle F-18 FDG PET/BT goriintiileme
yapildi. Aksiyel ve sagittal flizyon ve PET kesitlerinde lineer yogun F-18
FDG tutulumu izlendi (SUV_, :11,5) (Sekil 1 A, C, D, F, oklar). Ayrica batin
6n duvarinda Urostomi ve idrar torbasina ait aktivite tutulumlar izlendi
[Sekil 1 maksimum intensite projeksiyonu (MiP), ok basi]. Hastaya yapilan
lireteroskopide anterior Uretradan posterior liretraya uzanan niiks stipheli
lezyon alanlar goriildii. Hastaya (retrektomi yapildi. Histopatolojik
degerlendirmede penil liretrada yliksek gradeli papiller tretelyal karsinom
saptandi (Sekil 2A: HE, x20, B: HE, x400).

Sonug¢: Radikal prostatektomi sonrasi lokal ve uzak niiks/metastazlarin
erken saptanmasi hastanin sagkalimi acisindan 6nemlidir. Cerrahi sonrasi
uretral niiksler az goriilmekle birlikte sikhkla 1-2 yil icerisinde gelistigi
bildirilmis olup k&t prognoz bulgusudur. Bu olgumuzda oldugu gibi F-18
FDG PET/BT goriintiilemenin mesane kanseri hastalarinda cerrahi sonrasi
donemde niiks/metastazlari yiiksek duyarlilikla saptayabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, mesane kanseri, tiretra

Sekil 1.
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[PS-106]

Yaygin Visseral Tutulumu Olan HIV (+) Kaposi Sarkomlu
Bir Hastada F-18 FDG PET/BT Gériintiileme

ilknur Ak Sivrikoz!, Mehmet Ates’, Mehmet Ozgiir Pinarbasili2,
Mustafa Fuat Acikalin3, Hasip Kahraman#

1Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Eskisehir

2Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
Anabilim Dali, Eskisehir

3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Patoloji Anabilim Dali,
Eskisehir

“Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik
Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Eskisehir

Amag: Kaposi sarkomu (KS), deri ve diger organlarda siklikla coklu vaskiler
nodiiller ile kendini gdsteren vaskiiler bir neoplazmdir. Burada, HIV (+),
F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografi (PET/BT) gorintiileme ile beklenmedik visseral tutlumlari
saptanan ekstrakutandz bir KS olgusu sunuyoruz.

Olgu: Yaklasik 5 aydan bu yana gittikce artan yutma gicligi, bogazinda
sislik ve nefes darhigi sikayetiyle acil servise basvuran 35 yasinda kadin
hastanin yapilan muayenesinde her iki tonsil loju ve orofarenksi dolduran,
dil kdkii ve larenkse uzanan Ulserovegetan kitle lezyonu saptanmis. Solunum
giicliigii olan hastaya trakeostomi aciimis. Oykiisiinde, 2017 yilindan bu yana
HIV(+)'ligi nedeniyle antiviral tedavi aldi§i anlasilan hastanin orofarengeal
kitlesinden yapilan biyopsisi KS olarak tanilandi (Sekil 1a, 1b). Dermatolojik
muayenesinde KS diistindiirecek herhangi bir deri lezyonu yoktu. Hastaligin
yayginhgini belirlemek amaciyla yapilan F-18 FDG PET/BT gériintiilemede,
her iki tonsil loju ve orofareksi doldurup dil kdki ve larenkse uzanan kitle
lezyonunda yogun F-18 FDG uptake'i izlendi (Sekil 2a, SUM_ :10). Ayrica,

tiim 6zafagusta yogun F-18 FDG tutulumu (Sekil 2b, SUer:akE 9) gosteren
diffliz tarzda duvar kalinlasma alanlari mevcut idi. Ozafagus lezyonunun
gastrodzafageal sfinkteri gecip mideye uzandigi dikkati cekti. Distal ileumda
da artmis aktivite tutulumu gosteren fokal duvar kalinlasmasi vardi (Sekil
2¢, SUV: 5,5). Herhangi bir deri lezyonu goriintiilenmedi. Hasta bu bulgulari
ile Kaposi sarkomunun orofarenks, 6zafagus ve gastrointestinal sistemi
iceren yaygin visseral tutulum olarak degerlendirildi. Antiviral tedaviye ilave
olarak kemoterapi verilmek tizere medikal onkolojiye yonlendirildi.

Tartisma: Deri lezyonlari, tiim KS olgularinin %90'inda goriiliir. Bizim
olgumuzda hem klinik muayene, hem de FDG PET/BT ile saptanan
herhangi bir deri lezyonu yoktu. Visseral tutulum, ozellikle edinilmis
immin yetmezlik sendromu (AIDS) ile iliskili KS hastalarinda sagkalimi
ongormede onemlidir. Ekstrakutandz KS, en sik lenf nodlari, akcigerler
ve gastrointestinal sistemde, 6zellikle midede goriilir. Primer olarak

submukozal tiimor biiylimesi gdstermesi nedeniyle genellikle asemptomatik
olan gastrointestinal KS, mide ¢ikis obstriiksiyonu, kanama ve enteropati ile
de prezente olabilmektedir. Stk bulundugu yer mide olsa da ince bagirsak
ve kolonda coklu makiiler anjiyoodisplastik benzeri lezyonlar seklinde de
gordilebilir. Bizim olgumuzda orofarenks ve 6zafagus lezyonlari 6n planda
izlenmistir. Cerrahi, radyoterapi, kemoterapi ve immiinoterapi gibi tedavi
seceneklerinin belirlenmesinde hastaligin evresi 6nemlidir. Viseral tutulum
genellikle kotii prognoz ile iliskilidir.

Sonug: F-18 FDG PET/BT gérintileme, KS'li hastalarda visseral tutulumun
yayginliginin saptanmasi ve hastaligin evrelemesinde kullaniimalidir.
Beklenmeyen tutulum vyerlerini gostererek hastaligin yonetimi icin 6nemli
katki saglayacak bir modalite gibi gériinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kaposi sarkomu, F-18 FDG PET/BT, visseral tutulum,
HIV (+)

Sekil 1. F-18 FDG PET/BT gériintiilerinde orofarenks (a), 6zafagus (b) ve distal ileum'da
(c) yogun metabolik aktive gdsteren lezyonlar

FDG: Florodeoksiglukoz, PET/PT: Pozitron emisyon tomografisi, bilgisayarli tomografi

Sekil 2. Monomorfik igsi hiicre fasikiilleri arasinda yarik-benzeri damar yapilari ile sol
tarafta ektatik vaskuler bosluklar (2a, H&E x100) ve HHV8 immiinohistokimyasal belirteci
ile lezyonal hiicrelerde kuvvetli niikleer pozitiflik (2b, x200)
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[PS-107]

F-18 FDG PET/BT'de Overin Graniiloza Hiicreli Tiimorii

Nuh Filizoglu, Salih Ozg[}ven, Ceren Ozge Engdr, Selin Kesim,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Kevser Okstizoglu, Feyza Sen, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amagc: Overin graniiloza hiicreli timorleri, tim over malignitelerinin
%1-5'ini olusturan hormonal olarak aktif seks kord-stromal timorlerdir.
Hastaligin dogal seyri yavas biiylime ve ge¢ niiks ile karakterize olma
egilimindedir. Epitelyal over kanserlerinde F-18 florodeoksiglukoz (FDG)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografinin (PET/BT) 6nemi iyi
gosterilmis olmasina ragmen, graniiloza hiicreli timérlerilerin F-18 FDG
PET/BT bulgulari nadiren bildirilmistir. ik tanidan bes yil sonra karaciger ve
peritona metastaz yapan over graniiloza hiicreli tiimériiniin gec rekiirrens
olgusunu sunuyoruz.

Yontem: Dokuz yil 6nce overin graniiloza hiicreli tliméri tanisi alan
ve total abdominal histerektomi ve bilateral salpingo-ooferektomi
uygulanan 55 yasinda kadin hasta, sag Ust kadran agrisi ve karinda sislik
sikayeti ile bagvurdu. Fizik muayenede karinda sert kitleler saptandi. BT'de
karacigerde ve tiim batinda cok sayida kitle gériildii. Hastahgin yayginhgini
degerlendirmek icin F-18 FDG PET/BT cekildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de karacigerde (D, E ve F; transaksiyel PET/
BT gorintiiler)) ve tiim abdomende ¢ok sayida hipermetabolik kitleler
izlendi (A; maksimum intensite projeksiyonu, goriintist, B ve C; koronal
PET/BT goriintiileri, H, | ve J; transaksiyel PET/BT goriintileri). Ardindan
karacigerdeki kitleden biyopsi alindi ve histopatolojisi graniiloza hiicreli
tlimor niiksi ile uyumlu geldi.

Sonug: Graniiloza hiicreli tlimorler, potansiyel olarak kétii huylu over
seks kord-stromal tlimdrlerinin en yaygin tlridir ve tlim yumurtalik
kanserlerinin - %2-5'ini olusturur. Graniiloza hiicreli timor siklikla
perimenopozal veya erken postmenopozal dénemde ortaya. Graniiloza
hiicreli timor tanili hastalarin cogu genellikle asemptomatik biiyiik kitleler
ile basvurur ve iyi bir prognoza sahiptir. Karaciger, akciger veya kemigi
iceren metastatik hastaliklar cok nadirdir. Total abdominal histerektomi ve
bilateral salpingo-ooferektomi tipik olarak hastaligin tanisini ve evrelemesini
saglamak icin yapilir. Cerrahi islem ayrica tiimor yiikiiniin miimkiin
oldugunca azaltiimasini saglar. Graniiloza hiicreli timdorler genellikle ilk
tanidan yillar sonra tekrarlama egilimindedir. Bu nedenle graniiloza hiicreli
timor tanih hastalar tiimor belirtecleri ve yiiksek duyarlikl goriintiileme
yontemleri ile uzun siire takip edilmelidir. F-18 FDG PET/BT'nin epitelyal
over kanseri tanisinda ve tedavi yanitinin degerlendirilmesinde dnemi iyi
bilinmektedir. Bununla birlikte, literatiirde bildirilen FDG tutulumu gdsteren
sinirli graniiloza hiicreli timor olgusu vardir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, over, graniiloza hiicreli timor

Sekil 1.

[PS-108]

F-18 FDG PET/BT ile Tespit Edilen Malign Melanom Atipik
Metastazlar

Seyhan Karacavus', Himeyra Gencer?, Fadime Demir!, )
Turgut Tursem Tokmak?, Fatos Tekelioglu3, Ibrahim Ethem Ozsoy?, Ali Bayram®

1Saglik Bilimleri Universitesi Kayseri Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kayseri
2Saglhk Bilimleri Universitesi Kayseri Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Kayseri
3Saghk Bilimleri Universitesi Kayseri Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Kayseri

4Saglik Bilimleri Universitesi Kayseri Tip Fakiiltesi, Gogiis Cerrahi Anabilim Dal,
Kayseri

5Saglik Bilimleri Universitesi Kayseri Tip Fakiiltesi, Kulak Burun Bogaz Anabilim Dall,
Kayseri

Amag: Malign melanom (MM) cok agresif seyredebilen, derinin en 6ltimcl
timoriidir. Bu hastalikla miicadelede erken tani koyma ve metastatik
odaklarin dogru bir sekilde tespiti olduk¢a ©nem arzetmektedir. F-18-
deoksiglukoz pozitron emisyon tomografifbilgisayarli tomografi (FDG
PET/BT), tek incelemede tiim viicudu tarayabilmesi, lezyonlari anatomik
goriintiileme yontemlerinden daha once saptayabilmesi, tedavi yanitini
erken donemlerde gosterebilmesi gibi avantajlarindan dolayi bir ¢ok tiimoriin
evreleme ve takibinde glincel onkoloji pratiginde yerini almistir. Bu olgu
sunumunda metastatik MM tanisi alan bir hastada diger metastatik odaklarin
belirlenmesinde F-18 FDG PET/BT'nin roliinii vurgulamayi amacladik.

Olgu: Sag skapula altinda malign karakterli kitle tespit edilen, patoloji
sonucu “MM metastazi" olarak gelen 57 yasinda erkek hasta, klinigimize
primer odak belirleme amaciyla tiim viicut F-18 FDG PET/BT tetkiki
yapilmak tizere yonlendirildi. Yapilan tiim viicut PET/BT gériintiilemede, sag
inguinal yogun hipermetabolizma gésteren lenf nodu (Sekil 1A), dil koki
duzeyinde orta diizeyde hipermetabolizma (Sekil 1B), sag skapula altinda
kemigi destrukte eden yogun hipermetabolizma gosteren metastatik
yumusak doku lezyonu (Sekil 1C) ile kalbin apeks kisminda ekzofitik kitlesel
lezyon gozlendi (Sekil 1D) ve Kardiyak MR tetkiki ile bu lezyonun varligi
dogrulandi (Sekil 1E). Ayrica dil koku diizeyinde PET/BT'de orta diizeyde
hipermetabolizma gdzlenen alanda kulak burun bogaz muayenesinde koyu
renkli lezyon tespit edildi. Hastaya verilen kemoterapi tedavisi sonras tarif
edilen tiim lezyonlarda gerileme gézlendi.

Sonug: F-18 FDG PET/BT tiim viicut tarama, MM'li hastalarda primer odagin
belirlenmesinde ve atipik yerlesimli metastatik odaklarin tespitinde son
derece faydal bir goriintiileme ydntemidir.

Anahtar Kelimeler: Malign melanom, pozitron emisyon tomografisi,
metastaz
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Sekil 1. Malign melanomlu hastanin F-18 FDG PET/BT tim viicut tarama calismasinda
gozlenen metastatik odaklar

FDG: Florodeoksiglukoz, PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi

[PS-109]

Hipereozinofilik Sendrom: F-18 FDG PET/BT Bulgulari

Selin Kesim, Kevser OkSUzoqu, Ceren Ozge Englr, Nuh Filizoglu,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,

Istanbul

Amac: Hipereozinofilik sendrom, eozinofili ve eozinofil iliskili organ
hasari ile karakterize, kardiyolojik, ndrolojik, pulmoner, gastrointestinal
semptomlara, trombotik komplikasyonlara, lenfadenopati, organomegaliye
ve deri lezyonlarina neden olabilen nadir bir hastaliktir. Bu olgu sunumunda,
lenf nodu ve deri tutulumu olan, hipereozinofilik sendrom tanisi alan
49 vyasindaki kadin hastanin florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografisi/bilgisyarli tomografi (PET/BT) bulgulari sunulmaktadir.

Ydontem: Kasinti, kilo kaybi sikayetleri ve eozinofilisi olan 49 yasinda kadin
hastaya malignite arastirilmasi amaciyla FDG PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT tetkikinde; deri-deri alti yagh planlarda, her iki
kruriste, sol meme areola seviyesinde i¢ kadranda ve her iki kolda belirgin
hafif hipermetabolik kalinlasma ve deri alti yagh planlarda dansite
artislari izlendi. Bilateral servikal zincirde, her iki aksillada, sol kolda deri
alti yagh planlarda, bilateral eksternal iliak ve inguinofemoral alanlarda
hipermetabolik lenf nodlari dikkati gekti. Eozinofilik I6semi/hipereozinofilik
sendrom ayirici tanisi acisindan yapilan kemik iligi biyopsi ve aspirasyonunda
eozinofil l6kosit ve onciillerinde belirgin artis izlenen ve miyeloid/lenfoid
neoplazileri diisiindiirecek belirgin hiperselliilarite saptanmayan olguda;
tani hipereozinofilik sendrom lehine degerlendirildi.

Sonug: Hipereozinofilik sendrom, etiyolojisine gore li¢ sinifa ayrilabilir;
primer (neoplastik), sekonder (reaktif) veya idiyopatik. Nadir goriilen
eozinofilik sendrom igin literatlirde PET/BT gdrintiilemenin yeri ile ilgili
sinirh bilgi meveuttur. Olgumuzda oldugu gibi FDG PET/BT tetkiki, hastaligin
yayginhdmnin degerlendirilmesinde, organ tutulumlarinin saptanmasinda
oldugu gibi etiyolojinin belirlenmesinde de énemli rol oynayabilir.

Anahtar Kelimeler: Hipereozinofilik sendrom, F-18 FDG PET/BT

Sekil 1.

[PS-110]

F-18 FDG PET/BT'de Pankreas Karsinomunun izole Plevral
Metastazi

Nuh Filizoglu, Kevser OksUzoqu, Ceren (jzge Engr, Selin Kesim,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinidi,
Istanbul

Amag: Pankreas karsinomlari siklikla karacigere, peritona, akcigerlere,
kemiklere ve beyne metastaz yapar. Akciger tutulumu olmayan izole plevral
metastaz cok azdir. Bu olgu sunumunda pankreas kanserinin izole plevral
metastazinin F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgularini sunduk.

Yontem: iki yil Gnce pankreas kanseri tanisi konan ve distal pankreatektomi
ile tedavi edilen 68 yasinda kadin hasta nefes darli§i ve gogls agrisi
sikayetleriyle basvurdu. Rutin kan testleri ve tlimor belirteclerinde hafif
yiiksek (81 U/mL, normal: 0-37 U/mL) CA19-9 disinda anormallik yoktu.
Abdomen BT'de pankreasta niiks ile uyumlu patoloji saptanmadi. Ancak
toraks BT'sinde sag hemitoraksta plevral kalinlasma ve plevral efiizyon
izlendi. Hastaya yeniden evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT gdriintiileme
yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de sag hemitoraks boyunca cok sayida plevral
hipermetabolik lezyonlar izlendi (B; koronal PET goriintiisii, C; koronal BT
gorintisu, D; koronal PET/BT g6riintlst, E, H; transaksiyel PET goriintileri,
F, I; transaksiyel BT gériintileri, G, J; transaksiyel PET/BT gériintiileri).
Viicudun geri kalaninda patolojik F-18 FDG alimi g6zlenmedi (A; maksimum
intensite projeksiyonu gériintiisii). Daha sonra plevral lezyonlardan biyopsi
alindi ve histopatoloji pankreas karsinomu metastazi ile uyumlu bulundu.
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Sonug: Pankreas karsinomu en 6limciil malignitelerden biridir ve yiiksek
metastaz oranina sahiptir. Pankreas kanseri genellikle erken evrede direkt
invazyon veya lenfatik sistem yoluyla metastaz yapar. Hematojen yayilim
genellikle daha sonraki bir asamada ortaya cikar. En yaygin metastaz yeri
karacigerdir, bunu periton, akcigerler, kemikler ve beyin izler. Akciger
birincil metastatik bdlgelerden biri olmasina ragmen, akciger tutulumu
olmaksizin pankreas karsinomunun izole plevral metastazlar ¢ok nadirdir.
F-18 FDG PET/BT'nin pankreas kanseri metastazini saptamadaki énemi iyi
bilinmektedir ve literatiirde F-18 FDG PET/BT ile saptanan testis, yumurtalik
ve deri gibi nadir metastatik bélgeler bildirilmistir. Ancak, F-18 FDG PET/
BT'de son derece nadir bir pankreas kanserinin izole plevral metastazi daha
once tanimlanmamistir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, pankreas, karsinom, plevra, metastaz

A -

[PS-111]

Kutanoz Metastazli Akciger Karsinoid Tiimoriin Ga-68
DOTATATE PET/BT Bulgulari

Caglagl Erol, Ozlem Sahin, Cennet Cansel Kocakarin, Bugra Kaya

Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Fakiiltesi, Konya

Amag: Karsinoid tiimorler, viicudun herhangi bir dokusunda ortaya
cikabilen, ancak en sik gastrointestinal ve solunum vyollarinda gdriilen
nadir néroendokrin tiimorlerdir. Uzak metastaz, birincil yerlesim ve tlimor
boyutuna bagl olmasina ragmen, hepsinin metastaz yapma potansiyeli
vardir. Bunlarin az bir kisminda deriye metastaz meydana gelir ve primer
kutanoz karsinoid tlimorler son derece nadirdir.

Olgu: Yetmis bes yasinda kadin hasta Ga-68 DOTATATE pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) calismasi yapilmak iizere
klinigimize refere edilmistir. Hastanin dosyasi incelendiginde, boyun ve
govdede ele gelen nodiiler lezyonlarin bulundugu 6grenildi. Hastaya st
ekstremite-omuz bdlgesi deri-derialti dokudan yapilan eksizyonel biyopsi
histopatolojik incelemesinde atipik karsinoid tlimor lehine yorumlanmis
ve metastazi ekarte etmek, primer odak aramak amaciyla klinigimize
yonlendirilmistir. Kutanoz lezyonlar harici primer odak belirlenemedigi
takdirde hastanin tanisinin bir dislama tanisi olan primer kutanéz karsinoid
tlimor lehine kabul edilecedi raporlanmisti. Hastaya yapilan Ga-68 DOTATATE
PET/BT incelemesinde sag akciger orta lob seviyesinde hilusta yaklasik 31x20
mm boyutlu kitlesel lezyon ve her iki akcigerde bazilari minimal artmis
radyofarmasotik tutulumu gosteren yaygin metastatik milimetrik nodiiller,
mediastende ve sag aksiler bolgede bazilari minimal artmis radyofarmasotik
tutulumu gosteren lenf nodlar izlendi. Her iki memede bazilari minimal

artmis radyofarmasotik tutulumu gésteren noddiler lezyonlar izlendi. Ayrica
kalvaryumda artmis radyofarmasotik tutulumu gosteren (SUmGS: 4,61) cok
sayida litik lezyon oldugu ve kemik iliginde yer yer fokal dislik yogunlukta
artmis radyofarmasotik tutulumlari (SUmGS: 4,07) izlendi. Servikal, torakal
ve abdominal bolgelerde, derialti yag dokuda bazilari minimal artmis
radyofarmasotik tutulumu gosteren cok sayida nodiiler lezyon izlendi.
Hastanin primerinin akciger karsinoid timor oldugu kabul edildi.

Sonug: Literatlirde kutantz metastazli karsinoid tiimor olgulari az sayida
rapor edilmistir. Karsinoid tlimorler somatostatin reseptorlerini eksprese
eder ve oktreotid sentetik bir analogdur. Ga-68 DOTATATE radyofarmasotigi
ile yapilan PET/BT incelemesinde, nadir kutantz metastazi gériilen bu
olguda primer odak tespiti ve uzak metastazlar degerlendirimesine katki
saglamistir.

Anahtar Kelimeler: Karsinoid tiimér, Ga-68 DOTATATE PET/BT, kutandz
metastaz

Sekil 1. Ga-68 DOTATATE PET/BT MIP, sag akcigerde solid lezyon ve kutanéz metastazlar

PET/BT: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi, MIP: Maksimum intensite
projeksiyonu

[PS-112]

Mesanenin Primer Kiiciik Hiicreli Noroendekrin
Karsinomu, F-18 FDG PET/BT Bulgulari: Olgu Sunumu

Mehmet Can Balodlu, Rahime Sahin, Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan,
Tevfik Fikret Cermik, Nurhan Ergil

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

Amag: Mesanenin en sik goriilen primer tiimorii %90'dan fazla oranla
degisici epitel hiicreli karsinomdur. Kiiclik hiicreli karsinomlar en sik
akcigerde goziikmekteyken, mesanenin primer kiiclik hiicreli néroendokrin
karsinomu ise cok nadirdir (%1'inden azi). Olgularin ¢ogu tani aninda
metastatik olup prognoz cok kotiidir. Burada 69 yasinda primer mesane
ndéroendokrin karsinom tanili kadin hastanin F-18 florodeoksiglukoz (FDG)
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgularini
sunuyoruz.

Olgu: idrarda yanma sikayetiyle hastaneye basvuran, yapilan ultrasonografi
(USG) incelemede mesane posterior duvarda kitle izlenmesi nedeniyle
mesane posterior duvarindan yapilan histopatolojik inceleme sonucu kiiciik
hiicreli noroendokrin karsinom tanisi alan altmis dokuz yasinda kadin
hastaya evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT gériintlleme yapildi. PET/
BT'de mesane posterior duvarinda duvar kalinlasmasinin eslik ettigi cok
yogun F-18 FDG tutulumu gdsteren (SUV_ :222,9) lezyon saptandi (Sekil

maks”

1, Ok). Ayrica sa§ internal iliak alanda metastaz ile uyumlu artmis F-18
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FDG tutulumu gosteren lenf nodu saptandi (Sekil 1, kesikli ok). Hastada
bu bulgular disinda patolojik F-18 FDG tutulumu gosteren baska bir odak
saptanmad.

Sonug: Kiiclik hiicreli néroendokrin karsinom primer olarak en sik akcigerde
gozlenmekle birlikte viicudun herhangi bir bdlgesinde de nadir olarak
olarak gozlenebilir. Yiiksek dereceli ve agresif bir timér olup yiliksek glukoz
metabolizmasi nedeniyle F-18 FDG PET/BT'de iyi ayirt edilir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, mesane, ndroendokrin karsinom

Sekil 1.

[PS-113]

Yaygin Plevral Tutulumlari Olan Tip A Timoma Olgusu

_Fatih Glizel, Sadiye Altun Tuzcu, Bekir Tasdemir, Ali Uyar, Erdal Cetinkaya,
lloey Erkin Cetin

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Diyarbakir

Amag: Giiniimiizde yayginhgi her gecen giin artan F-18 florodeoksiglikoz
(FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (PET/BT)
ile mediastinal lezyonlarda malign benign ayrimi yapilabilmekte ve tedavi
sonrasi rekiirren ya da rezidli takibinde lezyonun metabolik aktivitesi
hakkinda bilgi sahibi olunmaktadir. Mediasten kitlelerinin yaklasik lcte
ikisi anterior mediastendedir. Anterior mediasten kitleleri siklik sirasina
gore timik kitleler, lenfomalar, germ hiicreli tiimérler, tiroid ve paratiroid
lezyonlaridir. Orta mediastende en sik lenfomalar goriliir. Posterior
mediastende ise norojenik kdkenli tlimorler ve 6zofagus lezyonlari yer
alir. Timik epitelyal neoplazmlar yavas biyliyen benign lezyonlardan,
agresif karsinomalara kadar cesitli biyolojik davranis gdsteren nadir
anterior mediasten lezyonlaridir. Bu olgu sunumunda ki amacimiz; anterior
medistende izlenen timoma olgusu ile bunun sag hemitoraksta yol actig
yaygin plevral tutulumlarin bulgularini paylasmaktir.

Olgu: Kirk iki yasinda kadin hasta yaklasik 1 aydir devam eden solunum
sikintisi ve sonrasinda gelisen vena kava siiperior sendromu semptomlari
nedeniyle yapilan Toraks BT'de; anterior mediastende 145x109 mm
nekrotik komponentler ve milimetrik kalsifikasyonlar iceren heterojen
kontrastlanan kitle ve kitle anteriorunda mediastinal ve anterior kostal
plevral ylizde plevrada yaklasik 35 mm'ye ulasan kalinlik artisi tespit edilmis
(plevral tutulum?). Hastanin yapilan F-18 FDG PET/BT gériintiilemesinde;
anterior siiperior mediastenden baslayip, mediasteni tama yakin
dolduran, mediastinal vaskiiler yapilar ile ara planlar net secilemeyen,
sag hemitoraksta kostal mediastinal ve paravertebral alanlarda plevral
ylizeylere uzanimlari olan, lobiilasyon gosteren, heterojen dansiteli kitle
lezyonunda SUV__ =7,3 artmig FDG tutulumlari mevcuttu. Kitle periferinde
izlenen biiyligi 12x9 mm boyutlu birka¢ adet lenf nodunda SUV_ =2,7
artmis FDG tutulumlan saptand. Kitleden yapilan biyopsi sonucu; Tip A

timoma. Tip A timomalar genellikle iyi huylu timérler gibi davranirlar ve
nadiren metastaz yaparlar. Timik epitelyal neoplazilerde genel olarak F-18
FDG tutulumu hem DSO hem de Masaoka siniflamasi ile korele bicimde
artar, duslik risk timomalarda heterojen F-18 FDG tutulumu izlenirken
tersine yiiksek risk grubunda tutulum daha homojen olma egilimindedir.
Yiiksek SUV_ degerinin timdr agresivitesini ve kotli prognozu yansittigi
kabul edilmektedir.

Sonug: Mediastinal kitlelerde F-18 FDG PET/BT malign bening ayriminda,
prognoz tayininde ve hastaligin yayginhginin tespitinde kullanilabilmektedir.
Olgumuzda kitlenin yani sira plevral tutulumlarin saptanmasi hastaligin
yayginhigimin belirlenmesine ve tedavi planina katki sunmustur. Bu olgu
herne kadar patolojik siniflamada tip A olarak gosterilmissede olgumuzda
plevral tutulumun varhgi saptanmistir. Timoma olgularinda tani aninda
yada takipte plevral tutulumlarin olabilecegdi akilda bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Timoma, PET/BT, plevral tutulum

[PS-114]

Ga-68-PSMA PET/BT ile Vas Deferens ve inguinal Kanal
Metastazi Saptanan Nadir Bir Prostat Kanseri Olgusu

Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan, Goksel Algin, Esra Arslan,
Tevfik Fikret Cermik, Nurhan Ergiil

Saglik Bilimleri Universitesi, [stanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Istanbul

Amag: Prostat kanserli olgularda nadir goriilen ve gézden kacabilen vas
deferens invazyonu ve inguinal kanala metastazi olan 71 yasinda erkek
hastay Ga-68-PSMA pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) bulgulari ile sunuyoruz.

Olgu: Yetmis bir yasinda, serum prostat spesifik antijen diizeyi 10,7 ng/mL,
Gleason skoru 9(5+4) olan yeni prostat kanseri tanili erkek hasta evreleme
icin bolimumuze sevk edildi. 214,6 MBq Ga-68-PSMA intravenoz enjekte
edildikten 60 dakika sonra PET/BT goriintiileme yapildi. Yogun Ga-68-PSMA
ekspresyonu gosteren, mesane ve rektuma invaze goriinlimdeki primer
prostat tlimoriiniin ayni zamanda bilateral seminal vezikiiller ve bilateral
vas deferenslere invazyonu saptandi. Yogun Ga-68-PSMA ekspresyonu
gosteren bilateral pelvik lenf nodlari saptandi. Ayrica sol inguinal kanalda
fokal yogun aktivite tutulumu gdsteren tlimor depoziti saptand.

Sonug: Prostat kanseri, diinyada erkeklerde en sik goriilen ikinci kanserdir.
Ga-68-PSMA PET/BT prostat kanserinin evreleme ve yeniden evrelemesinde
her gecen giin daha fazla yer almaktadir, yliksek sensitivitesiyle tedavi
zamanlamasi ve modalitelerinin belirlenmesine yardimer olmaktadir.
Prostat kanserinin vas deferens ve inguinal kanal metastazlari gdzden
kacirilan nadir durumlardir. Giincel literatiirde vas deferens invazyonu
velveya inguinal kanalda metastazi olan cok az prostat kanseri olgusu
vardir. inguinal kanal metastazi muhtemelen lenfatik yolla yayilir ve kotii
prognoza isaret eden M1a olarak siniflandirilir. Vas deferens metastazlarinin
ise dogrudan seminal vezikiil izerinden, ejakiilator kanal Uzerinden veya
lenfatik/hematojen vyolla gelisebildigi bildirilmistir. ~ Jang ve arknin
calismasinda, seminal vezikll invazyonuna vas deferens invazyonunun
eklenmesi, biyokimyasal niikssiiz sagkalimi 6nemli olciide kisaltir. Vas
deferens dayanikli kas tabakasi ile tiimdral invazyona seminal vezikiilden
daha direnclidir. Bu nadir metastazlar, zorlu yolaklariyla kotii biyolojik
davranisin gostergesi ve bagimsiz bir prognostik faktdr olabilir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68-PSMA PET/BT, prostat kanseri, vas deferens
invazyonu, inguinal kanal metastaz
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Sekil 1. Kirmizi: vas deferens, sari: treter, yesil: seminal vezikiil, mavi: lenf nodu, turuncu:
mesane invazyonu, pembe: inguinal kanalda tiimér depoziti, mor: rektum invazyonu

[PS-115]

Primer Nodal Hemanjiyomda Ga-68 DOTATATE Tutulumu

Hatice Sariyildiz Gimiisgdz, Burgin Karasah Erkek, Zeynep Burak

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

Amag: Ga-68 DOTATATE pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT), néroendokrin ttimarlerin (NET) tani, evreleme ve tedavi
yanitinin degerlendirilmesinde kullanilan bir goriintiileme yontemidir. Ga-
68 DOTATATE PET/BT NET'leri tespit etmek icin olduk¢a duyarli bir modalite
olmasina ragmen, goriintiileri degerlendiren hekimler, yanhs yorumlamaya
yol acan cesitli fizyolojik ve timdor disi nedenlerin farkinda olmaldir. Bu
olgu sunumunda pankreas NET tanili bir olguda evreleme amacli cekilen
Ga-68 DOTATATE PET/BT goriintiilerinde sol aksiller lenf bezinde saptanan
ve metastaz olarak yorumlanan artmis radyofarmasétik tutulumunun
patoloji sonucuna gore sunulmasi amaclanmustir.

Sonug: Distal pankreatektomi sonrasi pankreas néroendokrin timorii
tanisi alan 63 yasindaki kadin hastaya evreleme amacli Ga-68 DOTATATE
PET/BT goriintiilemesi yapildi. Sol aksilladaki bir lenf nodunda yogun
radyofarmasotik tutulusu gézlendive metastaz olarak yorumlandi. Operasyon
sahasinda ise rezidii maligniteyi veya bdlgesel metastazi dislindiirecek
hicbir patolojik tutulum gériilmedi. Aksiller bélgeye uygulanan yumusak
doku ultrasonografisi, PET/BT sonuglari ile uyumlu olarak sol aksillada 1 cm
capli, kalin korteksli bir lenf nodunu saptayarak siipheli olarak degerlendirdi.
Klinik degerlendirme sonucunda bu lenf nodunun eksizyonuna karar verildi.
Eksizyon sonrasinda patolojik tani lenf bezinde kapiller hemanjiyom olarak
raporlandi.  Vaskiler tiimdrler, International Society for the Study of
Vascular Anomalies (ISSVA) siniflamasina gore benign lezyonlardan kot
huylu tlimorlere kadar cok genis bir yelpazeye sahip bir gruptur. Hemanjiyom
da bu grupta benign tiimorler arasinda kabul edilmekte olup ¢ogu zaman
radyolojik gériintiileme yontemlerinde tesadiifen kesfedilir. Ote yandan
lenf bezlerinde hemanjiyom varhgi olagandisidir ve literatiirde 60'tan az
olgu bildirilmistir. Ga-68 DOTATATE'in fizyolojik ve tiimdr disi patolojilerdeki
tutulumu ile ilgili literatiirde iyi tanimlanmus bilinen tuzaklar disinda birkag
vaskiler tiimor alt tipinin de Ga-68 DOTATATE uptake'i gosterdigi rapor
edilmistir. Biiyliyen vaskiiler endotelyal hiicrelerde somatostatin reseptdr
alt tip 2'nin ekspresyonu, bu vaskiiler lezyonlarda artan Ga-68 DOTATATE
alimindan sorumlu olabilir. Kemik hemanjiyomlarinda Ga-68 DOTATATE
tutulumu iyi bilinmektedir. Ancak primer nodal hemanjiomda da yiiksek Ga-
68 DOTATATE tutulumunun olabilecegi, lenf nodu metastazi olarak yanhs
yorumlanabileceginden akilda bulundurulmalidir.

Sonug: Dotatate alimindan sorumlu olabilir. Kemik hemanjiyomlarinda Ga-
68 DOTATATE tutulumu iyi bilinmektedir. Ancak primer nodal hemanjiyomda
da ylksek Ga-68 DOTATATE tutulumunun olabilecedi, lenf nodu metastazi
olarak yanhs yorumlanabileceginden akilda bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 DOTATATE, lenf nodu, aksiller, hemanjiyom, PET/
BT

Sekil 1. A: aksiyal BT, B: aksiyal PET/BT, C: aksiyal PET, D: MIP goriintiileme

BT: Bilgisayarli tomografi, PET: Pozitron emisyon tomografisi, MiP: Maksimum intensite
projeksiyonu

[PS-116]

FDG PET/BT'de Yiiz Kaslarinda Beklenmedik Yogun
Fizyolojik Tutulum; Bruksizm

Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan, Zehranur Tosunoglu, Nurhan Ergdil,
Tevfik Fikret Cermik

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

Amag: F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografide (PET/BT) fiziksel aktiviteye baglh tiim kaslar
veya Ozel kas gruplarini ilgilendiren yogun artmis aktivite tutulumlari
gozlenebilmektedir. Yazimizda 42 yasinda leiomyosarkom tanili erkek
hastanin yeniden evreme F-18 FDG PET/BT'sinde gdzlenen yiiz kaslarindaki
nadir goriilen artmis tutulumun etiyolojisini tartisiyoruz.

Olgu: Kirk iki yasinda erkek hasta sag uyluk kaynakli leiomyosarkom
nedeniyle 2017'de opere edildi. 2018 yilinda sol oksipital bélgedeki beyin
metastazi ve sag akciger alt lob yerlesimli metastatik lezyonlari nedeniyle
metastazektomi yapildi. 2021 haziran ayinda yeniden evreleme amaciyla
klinigimize sevk edildi. Kan sekeri seviyesi 97 mg/dL, bilinen diyabet mellitus
tanisi yoktu. intravendz 7 mCi F-18 FDG enjeksiyonunda 60 dakika sonra
alinan F-18 FDG PET/BT tiim viicut gériinttilerinde (A) primer hastah§in
niiks ya da metastazi ile iliskili olabilecek patolojik odak saptanmazken,
bilateral temporal (B, C), masseter (D) ve pyterigoid (C) kaslarda cok yogun
F-18 FDG tutulumu gézlendi. Bu bulgular ardindan yapilan fizik muayenede
solda konjenital oldugu ifade edilen pitozis ve oksipital metastazektomiye
bagh oldugu distiniilen sag homonim hemianopsi vardi. Anamnez
derinlestirildiginde hasta cene agrisi, bas agrisi, farkinda oldugu ¢ene sikmasi
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olmadigini, kronik hastalik, ilac ya da madde kullaniminin olmadigini,
cekim dncesi sakiz cignemedigini ancak gozdeki disikligiin yemek yerken
diizeldigini ifade ediyordu. Bu bulgunun solda Marcus Gunn fenomeni
ile uyumlu olabilecegi diisiinlildi. Norolojik muayenesinde ek patoloji
saptanmadi. Hastanin onami alinarak, primer hastaligin remisyonda oldugu
bilgisi de verilerek ayni hafta icinde yiiz kaslarindaki tutulumun sireklilik
arz edip etmediginin tespiti amaciyla kraniofasiyal ve boyun bdlgesini
iceren FDG PET/BT goriintlileme tekrarlandiginda bir 6nceki goriintiilemede
izlenen yiiz kaslarindaki yogun F-18 FDG tutulumlari g6zlenmedi (E, G, H, I).

Sonug: F-18 FDG onkolojik goriintiilemede sik kullanilan bir glukoz
anologudur ve tokluk, yakin zamanda yapilmis insiilin enjeksiyonu
ve egzersiz gibi durumlarda cizgili kaslarda yaygin artmis tutulum
gozlenebilmektedir. Konusma, sakiz cigneme, parkinson hastahgi, parkinson
hastahginda kullanilan ilaclar, antipsikotiklere bagli orofasiyal diskneziye
bagli cigneme kaslarinda F-18 FDG tutulumu gdzlenebilir. Marcus Gunn Jaw
Winking Sinkinezis sendromu levator palpebra stperior kasinin, trigeminal
sinirin cigneme kaslarini innerve eden motor dali tarafindan aberran olarak
innerve edilmesi ile ortaya cikar, otozomal dominant kahtilir ve cigneme
hareketi ile pitotik kapakta retraksiyon meydana gelir. Olgumuzda Marcus
Gunn fenomeninin unilateral, yiliz kaslarindaki atipik tutulumun simetrik
olmasi sebebiyle etiyolojide diisiiniilmedi. ikinci cekimde tutulumun
tekrarlamamasiyla birlikte ilk goriintiilemede izlenen tutulumlarin
anksiyeteye sekonder uyanik/giindliz bruksizmi nedenli yogun fizyolojik
uptake nedenli oldugu kabul edildi.

Anahtar Kelimeler: Bruksizm, F-18 FDG PET/BT

L L

[PS-117]

F-18 FDG-PET/BT'de Testikiiler Ven invazyonu Tespit
Edilen Renal Hiicreli Karsinom (RCC) Olgusunun Sunumu

Zehranur Tosunodglu, Omer Faruk Sahin, Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan,
Tevfik Fikret Cermik, Nurhan Ergil

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

Amag: Renal hiicreli karsinom (RCC) eriskin dénemde g6zlenen tiimérlerin
0%2-3'linli olusturmaktadir. RCC'de testikiiler ven invazyonu sik gorilen bir
durum degildir. Bu olguda sag renal hiicreli karsinom 6n tanisi olan hastaya
cekilen F-18 florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografide (F-18 FDG PET/BT) saptanan sag testikiiler ven invazyonunun
gosterilmesi amaclanmistir.

Olgu: Yetmis bir yasinda erkek hasta, ates, hematiiri, sik idrara cikma ve
idrar yaparken zorlanma sikayetleri ile basvurmus ve dahiliye klinigine
idrar yolu enfeksiyonu ve akut bobrek yetmezligi 6n tanilariyla yatiriimistir.
Cekilen batin BT'sinde sag bobrek lojunu tiimiiyle dolduran, perirenal yag

dokuya ve sagda iliopsoas kasina invazyonu goriilen malign karakterde
bir kitle saptanmistir. Hastaya tani ve evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT
gortntileme yapilmistir. F-18 FDG PET/BT'de abdominopelvik kesitlerde sag
bobregi tiimiiyle kaplayan, kraniokaudal boyutu yaklasik 16,1 cm'ye ulasan,
gerato fasyasina, komsulugundaki yagh planlara ve sag psoas kasina invaze
goriliniimde, icerisinde yer yer hipometabolik nekroze alanlar bulunan, yogun
FDG tutulumu gdsteren gross kitlesel lezyon izlenmistir (SUV _ : 44,2) (Sekil
siyah ok). Ayrica sag inguinal kanal icerisinde testikiiler vene ait oldugu
diisiiniilen diffiiz artmig FDG'de tutulumu izlenmistir (SUV _, : 16) (Sekil -
mavi ok). Lezyon komsulugundaki vena cava inferiorun F-18 FDG tutulumu
tiimor trombiisii ile uyumlu bulunmustur. Yine lezyon komsulugunda
paraaortakaval alanlarda yogun FDG tutulumu gosteren irili ufakli cok
sayida lenfadenopati izlenmistir (SUV__ : 14,0). Pelvis girimi diizeyinde
sag tireter mesaneye kadar dilate goriiniimde olup, diffiiz artmis F-18 FDG
tutulumu izlenmistir (Sekil - sari ok). Her iki akciger parankiminde multiple
metastatik hipermetabolik nodiiler lezyonlar izlenmistir (Sekil - kirmizi ok).
L1 ve L2 vertebra korpuslarinda yogun hipermetabolik metastatik lezyonlar
izlenmistir. Hasta ameliyati kabul etmedigi ve sonrasinda vefat ettigi icin
histopatolojik inceleme yapilamamistir.

Sonug: RCC'nin en sik akciger, karaciger, kemik, beyin, lenf nodlari
ve kontralateral bobrege metastaz yaptigi bilinmektedir. Ameliyatla
rezeksiyon yapilan RCC hastalarinin yaklasik %46'sinda vaskiiler invazyon
goriilmektedir. Vaskiiler invazyonu ise siklikla renal ven ve dallarina ve
inferior vena kavaya olur. Bu durum kotii prognoz ile iliskilidir. Primer
timor, metastazlar ve vaskiiler invazyonu gériintiilemede F-18 FDG PET/BT
yararli bir goriintiileme yontemidir.

Anahtar Kelimeler: Renal hiicreli karsinom, testikiiler ven invazyonu, F-18
FDG PET/BT

[PS-118]

intrakar_giiyak Cihaz Enfeksiyonlarinda FDG PET/BT'nin
Yeri ve Onemi

Yigithan Okar, Ayse Rana Horal, ilhan Sezgin, Reyhan Koroglu,
Burcu Esen Akkas, Muammer Urhan

Saglik Bilimleri Universitesi Sultan Abdilhamid Han Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Istanbul

Amag: intrakardiyak cihaz (IKC) hastalarinda cihaz enfeksiyonu ve
enfektif endokardit sikhigi giderek artmaktadir. Literatiirde %35'e varan
mortalite oranlari bildirilmistir. Enfeksiyon lokalizasyonunun (intratorasik
vs. ekstratorasik), yaygihgmin dogru ve erken tespit edilmesi; secilecek
tedavi seklinin belirlenmesi ve prognostik acidan énemlidir. Amacimiz,
enfeksiyon siiphesi bulunan IKC hastalarinda florodeoksiglukoz pozitron
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emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (FDG PET/BT) ile enfeksiyonun
lokalizasyonunu, yayginhgini saptamak ve buna yonelik tedavi yaklasiminda
FDG PET/BT goriintiilemesinin katkisini aragtirmaktir.

Olgu: Calismada 2019-2021 yillari arasinda klinigimize enfeksiyon
lokalizasyonu ve tespiti icin basvuran; enfeksiyon klinigi ile takip edilen 7
iKC hastasinin (6 E, 1K, yas: 37-61, ortalama yas 51) FDG PET/BT g6riintileri
retrospektif olarak degerlendirildi. Hastalarin konvansiyonel radyolojik
goriintiilerinde ve ekokardiyografik degerlendirmelerinde enfeksiyon odagi
tanimlanamamisti. Hastalarin tamaminda FDG PET/BT, enfeksiyon varligini
gosterdi. Enfeksiyon lokalizasyonu intratorasik (pompa ve bilesenleri) ve
ekstratorasik (driveline giris noktasi ve driveline deri alti kismi) olarak
siniflandirildi. iki hastada (%28) intratorasik enfeksiyon (Sekil 1), bes
hastada (%72) ekstratorasik enfeksiyon saptandi (Sekil 2).

Sonug: IKC hastalarinda enfeksiyonun intrakardiyak ya da ekstrakardiyak
olmasi prognostik énem tasir, tedavi stratejisinin ve yapilacak cerrahinin
seklini belirlemede 6nemlidir. intratorasik enfeksiyonlarda prognoz daha
kotii olup tedavi IKC'nin replasmanidir. Enfeksiyonun, ekstratorasik
drive-line komponentinde oldugunun saptanmasi, intrakardiyak cihazin
replasmani gibi ylksek mortalite/morbidite oranlarina sahip major
intratorasik girisimleri ©nleyebilir. Enfeksiyon lokalizasyonu, siddeti,
yayginliginin gosterilmesinde; ekokardiyografi, radyolojik goriintiilemeler,
kiiltiirler yetersiz kalmakta olup IKC enfeksiyonu siiphesi olan hastalarda
FDG PET/BT giivenilir ve etkin bir tani yontemidir.

Anahtar Kelimeler: FDG-PET/BT, intrakardiyak cihaz, enfeksiyon

5 44 kBgml

Sekil 1. Oyuz dokuz yag IKC'li erkek hastada intratorasik pompa bileseni enfeksiyonu
IKC: intrakardiyak cihaz

Sekil 2. Altmis bir yas IKCli erkek hastada ekstratorasik driveline deri alti kismi
enfesiyonu

IKC: Intrakardiyak cihaz

[PS-119]

Guillain-Barre Sendromunu Taklit Eden No6rolenfomatozis
Olgusunda F-18 FDG PET/BT Bulgulari

Ediz Beyhan', Ozge Erol Fenercioglu?, Rahime Sahin’, Ebru Temel?,
Zeynep Acar?, Ayse Ozlem Cokar?, Goksel Algin?, Esra Arslan?, Nurhan Ergil?,
Tevfik Fikret Cermik’

1Saglik Bilimleri Universitesi istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Sadhk Bilimleri Universitesi [stanbul Haseki Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Néroloji Klinigi, istanbul

Amag:  Nérolenfomatozis (NLM) malign lenfoproliferatif hastaliklarin
periferik sinir sistemi tutulumuyla prezente olmakta ve olduk¢a nadir
gozlemlenmektedir. Siklikla B hiicreli non-hodgkin lenfomalarla
iliskilidir. Semptomlarin viral, enflamatuvar, paraneoplastik néropatiler
ve demiyelinizan patolojilerle benzerlik gostermesi agisindan  klinik
tanisi oldukga zordur. B hiicreli non-hodgkin lenfoma (BHNHL) tanili
ve takiplerinde Guillain-Barre sendromu (GBS) 6n tanisiyla tedavi edilen
olguda F-18- florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografide (PET/BT) NLM ile uyumlu bulgulari sunuyoruz.

Olgu: Elli sekiz yasinda kadin hasta 10 giindiir giderek artan dudak
kenarlarinda uyusma ile baslayan bacaklarda giigsiizliik, yutma glicliiga,
uykusuzluk sikayetiile basvurdu. Bes ay 6nce BHNHL tanisi aldi ve 3 ay siireyle
kemoterapi (KT) uygulandi. Elektromiyografide alt ekstremitelerde motor
ve aksonal etkilenmenin oldugu polindropati saptandi. Lomber ponksiyon
sonrasi incelemede beyin omurilik sivisi (BOS) proteini 2.097 mg/L bulundu.
GBS 6n tanisiyla hastaya 5 giin boyunca 0,4 g/kg intraventz imiinoglobilin
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tedavisi uygulandi. Spinal manyetik rezonans (MR) gériintiilemede sakral
kok tutulumu ile uyumlu bulgular izlenmesi ve hastanin kliniginde
diizelme olmamasi lzerine BHNHL niiks arastirmasi amaciyla F-18 FDG
PET/BT goriintlileme yapildi. Pet ve flizyon goriintiilerinde aksiyal iskelet
boyunca servikalden sakruma kadar spinal koklerde simetrik goriinimde
kalinlasmanin eslik ettigi yogun F-18 FDG tutulumu izlendi (SUV_.:
10,3; Sekil 1 MIP, A, B, C, D, E, F). Ayrica bilateral trigeminal pleksuslarda
(SUV_,.: 7.5) ve temporal kaslarda yogun F-18 FDG tutulumu (SUV __ :9,6)
izlendi (Sekil 11, J, K, L). Falx cerebri seviyesinde leptomemingeal yayilimi
diistindtiren fokal yogun F-18 FDG tutulumu izlendi (SUVmakS: 10,2; Sekil 1
G, H). Her iki akciger parankiminde, sol adrenal glandda, uterus korpusunda
ve kemik iligi diizeyinde fokal yogun F-18 FDG tutulumlari izlendi. BOS
6rneginin patolojik incelemesinde CD20 pozitif atipik lenfositler gorildii.
Bu bulgular esliginde NLM tanisi alan hasta genel durumunun kétiilesmesi
lizerine yogun bakima sevk edildi ve KT verilemedi.

Sonu¢: NLM motor ve aksonal polindropati, radikiilopati yada kraniyal
noropati semptomlar ile prezente olmaktadir. Bu semptomlar basta GBS
olmak lizere cesitli hastaliklari taklit edebilir. Tanisinda altin standart sinir
biyopsisi olup kalici néronal hasar riski, yanhs negatiflik gibi nedenlerle
taniyl dogrulamak miimkiin olmayabilir. MR gdriintiilemede sinir kokiinde
kalinlasma ve kontrast tutulumu izlenmekle birlikte yanlis negatif olgular
da bildirilmektedir. F-18 FDG PET/BT lenfomalarin evreleme ve tedavi
yaniti degerlendirmesinde yaygin olarak kullanilan metabolik goriintiileme
modalitesidir. NLM saptamada dider goriintiileme ydntemlerine gore
sensitivitesi yiiksek olarak bildiriimektedir. Ozellikle bu olguda sunuldugu
gibi lenfoma tanili noropati ile basvuran hastalarin basta GBS olmak
lizere diger hastaliklardan ayiricr tanisinin yapilmasinda F-18 FDG PET/BT
goriintileme 6nemli bir yer tutmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Nérolenfomatozis, Non-hodgkin lenfoma, F-18 FDG
PET/BT

]
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Sekil 1.

[PS-120]

Primer Kemik Anjiyosarkomu Penil Metastaz

Selin Kesim, Halil Turgut Turoglu, Feyza Sen, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engiir,
Nuh Filizoglu, Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban
Genc, Kevser Okstizoglu, Tung Ones, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amag: Primer kemik anjiyosarkomu, yumusak doku sarkomlarinin %?1'inden
azini olusturan, kotii prognozlu, nadir goriilen, yiiksek dereceli malign
vaskdiiler tlimorlerdir. Burada, genis rezeksiyon ve radyoterapiye ragmen
yaygin progresyon gosteren metastatik pelvik epiteloid anjiyosarkomu
olan 58 yasindaki erkek hastanin florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) bulgulari sunulmaktadir.

Yontem: Dort yil 6nce pelviste insidental kitle saptanan, 3 aydir agrisi
olmasi lzerine cekilen Pelvis manyetik rezonansta sag iliak kemigi buyiik
6lclide kaplayan malign lezyon raporlanan ve tru-cut biyopsi sonucu
“epiteloid anjiyosarkom” gelen, 25 giin neoadjuvan RT alan ve sa§
hemipelvisektomi operasyonu yapilan, 58 yasindaki erkek hastaya, tedaviye
yanitin dederlendirilmesi amaciyla FDG PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: Evreleme amaciyla cekilen FDG PET/BT tetkikinde; sag hemipelvisi
biiyilik élctide kaplayan, komsu yumusak dokulara ekspanse goriiniimde, cok
yogun FDG tutulumu gdsteren yumusak doku kitlesi disinda uzak metastaz
lehine bulgu saptanmadi. Neoadjuvan radyoterapi ve sag hemipelvisektomi
sonrasi tedaviye yanitin degerlendiriimesi amaciyla yapilan FDG PET/BT
tetkikinde ise yeni gelisen cok sayida beyin, akciger, adrenal, kemik ve lenf
nodu metastazlari saptandi. Ek olarak, ana pulmoner arterden sag ventrikiile
uzanan, yeni gelisen kitlesel lezyonda yogun FDG tutulumu [standart
tutulum degeri (SUV,__, )=20,74] ve penis kdkiinden glansa uzanan, bilateral
korpus kavernozumda genislemeye neden olan, yeni gelisen kitlesel
lezyonlarda yogun FDG tutulumu (SUV, =24,0) dikkati cekti.

Sonug: Primer kemik anjiyosarkomu tani aninda unifokal veya multifokal
olabilir ve hastaligin seyrinde olgularin yaklasik li¢te birinde senkron veya
dissemine hastalik gelisir. En sik tutulan bdlgeler ekstremitelerin uzun
tibiiler kemikleridir, daha az siklikla (%7) pelvik kemiklerden kaynaklanr.
Hastaligin seyrinde yaklasik %50 hastada multivisseral metastazlar
goriilebilmektedir. Penil metastazlar vendz yayilhm, lenfatik invazyon veya
lokal infiltrasyona sekonder gelisebilmektedir. Olgumuzda oldugu gibi, F-18
FDG PET/BT tetkiki hastaligin yayginhiginin belirlenmesinde, preoperatif
evrelemede, uygun biyopsi yerinin belirlenmesinde, penil metastazlar
dahil olmak lizere uzak metastazlarin saptanmasinda ve tedaviye yanitin
degerlendirilmesinde faydaldir.

Anahtar Kelimeler: Primer kemik anjiyosarkomu, penil metastaz, F-18 FDG
PET/BT

Sekil 1.

[PS-121]

Nadir Bir Olgu: Akcigerde Primer Sinovyal Sarkomlu
Hastada FDG PET Bulgulan

Berfin Temelli, Mutlay Keskin

Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Mersin

Amac: Primer pulmoner sinovyal sarkom (PPSS), akciger kanserlerinin
%0,5'inden daha azini olusturmaktadir. PPSS, pulmoner parankim,
trakeobronsial agac, plevra, gogiis duvari, mediasten veya pulmoner
arter kaynakli olabilir. Ancak sinovial membrandan degil, immature
mezenkimal elementlerden daha cok kaynaklanmaktadir. PPSS'nin ¢ok
agresif bir timdr oldugu bildirilmistir. PPSS hakkinda literatiirde, 6zellikle
nadir bir olguda olmasi nedeniyle, goriintiileme bulgularini anlatan
calisma oldukca azdir. Biz bu calismada kendi olgumuzun 6zelliklerini
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gerek anatomik yonden gerekse metabolik acidan degerlendirip, sunarak
katki saglamayi amacladik.

Olgu: Kirk bir yasinda kadin hasta, sag hemitorosta kitle olmasi nedeniyle
pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) iinitemize
yonlendirilmisti. Akcigerde tani amagh PET/BT cekilen hastada, sag akcigeri
tama yakin kaplayan heterojen yapida list medial kesiminde genis kalsifiye
alan iceren artmis florodeoksiglukoz (FDG) tutulumu [standart tutlum
degeri (SUV__ )=52] gésteren kitlesi mevcuttu. Kitlenin bazal kesimde
diistik dansiteler saptanan nekroz alanlar oldugu diistiniilen gorece azalmis
aktivite tutulum alani izlenmekteydi. Ayrica kitlenin posterior torakal
alanda sag 1-2. kosta araliginda gogis duvari invazyonu siiphesi mevcuttu.
Mediastende paratrakeal, prekarinal biyiigli 16 mm boyutunda olan lenf
nodlarinda diistik-fizyolojik diizeyde FDG tutulumu (SUV,_, =2) mevcuttu.
Primer malign lezyondan histopatolojik degerlendirme onerdik. Takiben
hastaya yapilan patolojide sinovyal sarkom olarak sonuclandi.

Sonug: Literatiirde PPSS'de, tiimoriin alt kesiminde nekroz ve hemorajinin
nerdeyse daima bulundugu bildirilmistir. FDG PET/BT ile yapilan bir olgu
sunumunda da kitlenin SUV__ =27 varan belirgin artmis metabolik aktivite
ve icerisinde yaygin nekroz alani gosterdigi saptanmis olup mediastinal LAP
izlenmemistir. Bilgisayarli tomografide, genelde iyi sinirli, plevra tabanli
kitleler oldugu, icerisinde nekroz, hemoraji ve kistik alanlar icerebildigi
belirtilmistir. Kalsifikasyon ve mediastinal LAP cok nadir olarak bu olgularda
izlenmistir. Bizim olgumuzda kitle sag akcigeri tamamen kaplamasina
ragmen literatiirde belirtildigi gibi belirgin mediastinal tutulum yoktu. Kitle
bazalda nekroz ile uyumlu goriinlim gostermesi yaninda sliperior kesiminde
de Kkalsifikasyonlar icermekteydi. FDG tutulum acisindan ise kitle sag
akcigeri tama yakin kaplamis olmasinin etkisi olmakla beraber literatiirle
uyumlu olarak heterojen artmis metabolik aktivite gdstermekteydi.

Anahtar Kelimeler: Florodeoksiglukoz F-18, pozitron emisyon tomografisi
[bilgisayarli tomografi, sarkom, sinovyal, akciger neoplazmalar

Sekil 1. Sag akcigerde, sag hemitoraksi tama yakin kaplayan kitle fiizyon gériintilerde
izlenmekte, A: Sag akcigerdeki kitlenin bazalinde nekrotik tiimér dokusu ile uyumlu oldugu
distiniilen azalmis metabolik aktivite gosteren kismi, C: Sag akcigerdeki kitle icerisinde
makrokalsifikasyon alanlari

[PS-122]

Ga-68 PSMA PET/BT'de Saptanan Prostat Kanserinin
Adrenal Metastazi: Bir Olgu Sunumu

Ediz Beyhan', Ceyda Turan Bektas?, Mehmet Can Baloglu’,
Zehranur Tosunoglu?, Tevfik Fikret Cermik’

1Saghik Bilimleri Universitesi, istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2Sadghk Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji
Klinigi, [stanbul

Amagc: Prostat kanseri siklikla kemiklere, pelvik ve abdominal lenf nodlarina
metastaz yapar. Adrenal gland metastazi olduk¢a nadirdir. Ga-68 prostat
spesifik membran antijeni (PSMA) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) goriintiileme niiks siiphesinde odaklarin saptanmasinda
sensitivitesi yiiksektir. Bu olguyla prostat kanserinin nadir goriilen adrenal
metastazinin Ga-68 PSMA PET/BT gdriintiileme bulgularini sunuyoruz.

Olgu: Seksen dort yasinda prostat kanseri tanili (Gleason skor: 4+5) erkek
hastaya prostat spesifik antijen (PSA) niiksii (4,45 ug/L) nedeniyle Ga-68
PSMA PET/BT goriintiileme yapildi. Hormonoterapiye duyarli hastaya 1 yil
once tani aninda kemik metastazlari saptanmasi lzerine L1-5 vertebralara
yonelik palyatif statik IMRT uygulanmisti. Goériintiilemede sol adrenal
glandda yeni gelisen nodiiler kalinlasma goriinimii ile yogun PSMA tutulum
odaklari izlendi [standart tutulum degeri (SUV__ )=37,1; Sekil 1 MIP, A, B,
C, beyaz ok). Ayrica BT'de kalinlasmanin eslik ettigi sol supradiyafragmatik
alanda plevral yizde (Sekil 1A, B, C, ok ba§|], perikardiyal alanda ve sol
peribronsiyal alanda (Sekil 1 MIP, siyah ok) yeni gelisen PSMA tutulumlari
izlendi. iskelet sisteminde sol 9. kotta artmis PSMA tutulumu izlendi (Sekil
1 MIP kesikli ok). MR gériintiilerinde aksiyel kesitlerde in-faz (Sekil 2A)
ve out-of-fazda (Sekil 2B) sol adrenal gland konfluensinde sinyal kaybi
gostermeyen 12x10 mm boyutta noddiler kitle izlendi. Difflizyon agirlikh
gortntilerde (DAG) (Sekil 2C) kitle diffiizyon kisitlanmasi gostermekte olup
metastaz ile uyumlu bulundu.

Sonug: Literatiirde prostat kanserinin atipik metastazlari bildirilmis olup
adrenal metastaz oldukca nadirdir. Adrenal adenom gibi benign lezyonlarda
da yogun PSMA tutulumu saptanabilmektedir. PSA seviyesinde niiksi
diistindiiren yiikselmelerde atipik tutulum alanlarinin metastaz olasiligi
agisindan degerlendirilmesi gerekmektedir. Ga-68 PSMA PET/BT ile bu
olguda oldugu gibi olagandisi metastaz odaklarinin saptanmasi miimkiinddir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, prostat kanseri, adrenal gland

MiIP A

Sekil 1.
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[PS-123]

Polimiyozit Tanil Olguda FDG PET/BT Gdriintiilemesinin
Rolii

Selin Kesim, Feyza Sen, Ceren Ozge Engiir, Nuh Filizoglu, Khanim Niftaliyeva,
Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng, Kevser Okstizoglu,

Salih Ozgiiven, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,

Istanbul

Amac: idiyopatik enflamatuvar miyopatiler, klinik olarak ilerleyici
proksimal kas gigsiizIigii ve patolojik olarak kaslarda mononiikleer hiicre
infiltrasyonu ile karakterize heterojen bir hastalik grubudur. Polimiyozit,
dermatomiyozit ve inkllizyon cisimcigi miyoziti en sik gériilen enflamatuvar
miyopatilerdir. Bu olgu sunumunda, polimiyozit tanisi ile takip edilen
hastanin florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografi (PET/BT) bulgulari sunulmustur.

Yontem: Polimiyozit tanisi ile takip edilen 60 yasindaki erkek hastaya
paraneoplastik sendrom siiphesiyle primer malignite arastiriimasi amaciyla
FDG PET/BT tetkiki yapild.

Bulgular: Altmis yasindaki erkek hasta, bir aydir devam eden kas gli¢stizliiga,
ates, yutma gucliigl, 5 ayda 23 kilo kaybi ile hastanemize basvurdu.
Laboratuvar testlerinde sedimentasyon ve kreatinin kinaz yiiksekligi
saptanan, EMG incelemesinde yaygin miyopatik tutulum gosterilen hasta
polimiyozit dntanisi ile eslik eden primer malignite arastirmasi amaciyla
FDG PET/BT tetkikine refere edildi. FDG PET/BT tetkikinde, servikal
prevertebral, paraspinal, posterior servikal ve sol sternokleidomastoid
kaslarinda, interkostal kaslarda ve sag iliopsoas kasinda polimyozit ile iligki
enflamasyonu temsil eder nitelikte diffiiz hafif artmis FDG tutulumu izlendi.
Primer malignite lehine degerlendirilebilecek patolojik FDG tutulumu ise
dikkati cekmedi.

Sonug: Polimiyozit hastalarinda interstisyel akciger hastaligi gibi kas disi
organ tutulumu olabilecegi gibi diger bag doku hastaliklari ve maligniteler
ile birlikte de gelisebilirler. Ayrica, kas tutulumunun yayginhgi ve paterni
degiskendir. Bu nedenle polimiyozit tanili hastalari sistematik olarak
degerlendirmek dnemlidir. Sundugumuz olgu, polimiyozit tanili hastalarda
altta yatan primer malignite arastirlmasinda ve muskiler tutulumlarinin
yayginliginin degerlendirilmesinde tek bir goriintiileme ydntemi olarak
F-18 FDG PET/BT'nin degerini vurgulamaktadr.

Anahtar Kelimeler: Polimiyozit, enflamatuvar miyopatiler, F-18 FDG PET/
BT

Sekil 1.

[PS-124]

Tiiberkiiloz Lenfadeniti Tedavisi ve Takibinde F-18 FDG
PET/BT'nin Klinik Onemi

Nuh Filizoglu, Halil Turgut Turoglu, Ceren Ozge Engiir, Selin Kesim,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Kevser Okstizoglu, Salih Ozgliven, Feyza Sen, Tunc Ones, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amag: Notrofiller, lenfositler ve aktive makrofajlar gibi enflamatuvar
hiicreler, artmis F-18 florodeoksiglukoz (FDG) tutulumu gdsterir.
Granililomatdz hastalikta enflamatuvar hiicrelerin yiiksek glukoz kullanimi
nedeniyle, tiiberkiilozlu (TB) hastalarda pozitif F-18 FDG tutulumu beklenir.
Bu nedenle aktif akciger tiiberkiilozu ve ekstrapulmoner tiiberkiiloz
takibinde F-18 FDG pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) kullanilabilir. Biz de dokuz yil énce uterin leiomyosarkom tanis
alan 62 yasindaki kadin hastada tiiberkiiloz lenfadenitin tedavi dncesi ve
tedavi sonrasi F-18 FDG PET/BT bulgularini sunuyoruz.

Yontem: Dokuz yil 6nce uterin leiomyosarkom tanisi alan ve total abdominal
histerektomi ve bilateral salpingo-ooferektomi uygulanan 62 yasinda kadin
hasta; dispne ile basvurdu. Toraks BT'de biiylimiis mediastinal lenf nodlari
gorildii. Hastaya malignite stiphesi ile F-18 FDG PET/BT gdriintiileme
yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de, sol supraklavikiler bolgede, mediastende ve
bilateral iliak lenfatik zincirde, yiiksek oranda lenfatik metastaz dustindiiren
hipermetabolik lenf nodlari goriildii. Ardindan sol supraklavikiiler lenf
nodundan biyopsi alindi ve histopatolojisinde epiteloid hiicreler, kazetz
nekroz ve enflamatuvar hiicrelerden olusan graniilomatdz nodiiller gériild.
Pozitif saflastirlmis protein tiirevi deri testi ve serum polimeraz zincir
reaksiyonunda mikobakteri TB varligi, aktif tiiberkiiloz lenfadenit tanisini
kanitladi. Bunun lizerine hemen anti-TB tedavisi bagslandi. Tedaviden
sekiz ay sonra, tedavi yanitini degerlendirmek icin F-18 FDG PET/BT
tekrarlandi. Tedavi sonrasi cekilen F-18 FDG PET/BT'de tiim hipermetabolik
lenf nodlarinin kayboldugu izlendi. Anti-TB tedavi ile bu lenf nodlarinin
gerilemesi tiiberkiiloz lenfadenit tanisini dogrulad.

Sonug: Tiberkiiloz lenfadenit, ekstrapulmoner TB'nin en sik gdriilen
prezentasyonudur. Tiiberkiiloz lenfadenit, yavas ilerleyen, agrisiz bir
hastaliktir ve nadiren sistemik semptomlarla iliskilidir. Enfeksiyonu
tamamen ortadan kaldirmak icin birden fazla ila¢c kombinasyonu ile uzun
stireli tedavi gereklidir. Tedaviye yanitin degerlendirilmesi klinik kriterlere
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dayanmaktadir. Bununla birlikte, 6zellikle tedavi basarisizigi meydana
geldiginde veya coklu ila¢ direncli TB'den siiphelenildiginde bu kriterler tam
olarak yeterli degildir. F-18 FDG PET/BT'nin TB'nin baslangic evrelemesindeki
onemi, pulmoner ve ekstrapulmoner TB icin iyi bilinmektedir. Ancak,
tiberkiiloz lenfadenitin terap6tik yanitini degerlendirmede F-18 FDG PET/
BT'nin kullanimi tam olarak belirlenmemistir. F-18 FDG PET/BT gorintiileme,
TB yiikiintin daha iyi karakterize edilmesine izin verir ve 6zellikle akciger disi
TB icin diger goriintiileme modalitelerine kiyasla daha kapsamli bir ydntem
oldugu dusliniilmektedir. Bu olgu, aktif tiiberkiiloz lenfadeniti olan bir
hastada aktif TB ile iliskili lenf nodlarinin yayginhgini belirlemede ve tedavi
etkinligini degerlendirmede F-18 FDG PET/BT'nin degerini gdstermektedir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, tiiberkiiloz lenfadeniti

Sekil 1.

[PS-125]

F-18 FDG PET/BT'de Cdlyak Hastalig

Zeynep Ceren Balaban Geng, Kevser Oksiizoglu, Selin Kesim, Ceren Ozge Engiir,
Khanim Niftaliyeva, Nuh Filizoglu, Tugba Nergiz Kissa, Salih Ozgtiven,
Feyza Sen, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
[stanbul

Amac: Colyak hastaligi, diinya ntfusunun 90,6 ile %71'ini etkileyen,
tahil Uriinlerindeki gliadin antijenine karsi antikor Uretilmesine neden
olan, glutensiz diyetle tedavi edilebilir otoimmiin bir hastaliktir. Tanisi
ilk basamakta serolojik testler ile ve altin standart olarak ince bagirsak
biyopsisi ile koyulur. Bu olgu sunumunda, célyak hastahgr ile takipli
olgunun F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli  tomografi ~ (PET/BT)  tetkiki  bulgulari  sunulmustur.
Yontem: Colyak hastahgi tanil, anti glutaminaz IgA ve anti gliadin IgA
antikorlari >200 olarak 6lciilen, histopatolojik incelemelerinde vill6z
atrofi, kript hiperplazisi ve lenfoid hiperplazi raporlanan, 55 yasinda erkek
hastadan; klinik izlemde pansitopeni ve direncli diare gelismesi nedeniyle
malignite tarama amacliyla F-18 FDG PET/BT tetkiki istendi.
Bulgular: F-18 FDG PET/BT tetkikinde; ince bagirsak segmentlerinde diffiiz
orta dlizeyde FDG tutulumu, dalak/karaciger metabolik aktivite oraninda
dalak lehine artis ve deri alti yagh planlarda 6dematdz degisiklikler, bilateral
plevral effiizyon, batin ve pelviste serbest sivi saptanmistir.

Sonug: Colyak hastaliginda; gliadin antijeninin CD4 iliskili T-hiicrelerle
etkilesimi, villoz atrofi ve kript hiperplazisi ile sonuglanan doku
hasarina ve kronik ishal, kilo kaybi, karinda siskinlik ve malabsorbsiyon
semptomlarina neden olur. ince bagirsak anslari 6zellikle de tani koydurucu
biyopsi 6rneklemesinin yapildigi duodenum tutulumu, célyak hastahgi

icin tipiktir. Bagirsak mukozasinda yer alan villuslardaki enflamatuvar
infiltrasyona bagli olarak artan diffiiz F-18 FDG tutulumu tedaviye uyumsuz
colyak hastalarinda goriilebilir. Kortikosteroid tedavisine yanit alinamamasi,
hepatosplenomegali, batinda asit ve obstriiksiyon bulgularinin gelismesi,
uzun donemde gastrointestinal sistem maligniteleri ve intestinal
lenfomalar gelisme riski nedeniyle yakin takip edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, colyak hastaligi, pansitopeni,
malignite

- .

Sekil 1.

[PS-126]

Ossedz Kemik Metastazlarini Taklit Eden Poliostatik Paget
Hastaliginda F-18 FDG PET/BT

Khanim Niftaliyeva, Halil Turgut Turoglu, Ceren Ozge Engir, Selin Kesim,
Nuh Fi\i._zoglu, Tugba Ner_giz Kissa, Zeynep Ceren Ba.!aban Geng,
Kevser Okslizoglu, Salih Ozgliven, Feyza Sen, Tunc Ones, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,

Istanbul

Amac: Kemigin paget hastaligi bolgesel tek kemigi veya tim iskelet
sistemini tutabilen, artmis kemik yikimi ve bunu izleyen artmis diizensiz
yapim sonucu olusan anormal kemik yapisi ile karakterize kronik, benign
bir hastaliktir. Bu olguda, poliostatik paget hastaliginin kemik metastazlari
taklit eden lezyonlarinin ayriminda F-18 deoksiglukoz pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografinin (PET/BT) roliinii sunuyoruz.

Olgu: Seksen ii¢c yasinda kadin hasta kemik agrisi, gece terlemesi ve
ates sikayetleri nedeniyle hastanemize basvurdu. Cekilen toraks BT'sinde
metastaz slipheli multipl osteolitik kemik lezyonlari saptanmis ve primeri
bilinmeyen malignite arastirma amaciyla PET/BT tetkiki istendi. Cekilen
PET/BT tetkikinde multipl kemiklerde hafif-orta diizeyde hipermetabolik
lezyonlar izlenmektedir. Ayrica cekilen kemik sintigrafisinde iskelet
sisteminde artmis teknesyum-99m metilen difosfonat tutulumlari da
meveut idi. Tipik goriintileme ve klinik ozellikleri poliostatik paget
hastaliginin tanisini koymamiza izin verdi, pagetik lezyonlarin ¢cogu “burned-
out" fazindadir. Nadiren paget hastaliginda belirgin florodeoksiglukoz
(FDG) tutulumu goriilebilir ve metastatik hastalik icin degerlendirilen
yash hastalarda yanhs pozitif sonuclarin olasi bir nedeni olarak dahil
edilmelidir. FDG PET/BT goriintilerinde: FDG affiniteli malignite bulgusu
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olmayan, poliostatik paget hastaligi ile uyumlu kortikal kalinlasma ile
birkagc kemikte hafif ve orta diizeyde FDG tutulumlari izlenmektedir. F-18
FDG PET/BT goriintiilerinde de deforme olmus sol humerusta yaygin ancak
hafif artmis FDG tutulumu [standart tutulum degeri (SUV_ )=2,8] ve sol
klavikulada orta diizeyde FDG tutulumu (SUV,_ =3,2) mevcuttur. Metastaz
veya osteomiyelit gibi diger kemik hastaliklarini ekarte etmek icin kemik
sintigrafisi yapildi.

Sonug: Paget hastaligi asiri ve anormal kemik remodellingi ile karakterize
kronik benign bir kemik hastaligidir. Ug fazi vardir: Erken-litik faz, mikst
orta faz ve sklerotik son faz. Hastalarin cogunda &zellikle sklerotik fazda
lezyonlarin hipermetabolik olmasi olasi degildir. Bu nedenle komplike
olmayan paget hastaligi ile malignite arasinda ayrim yapilmasini saglayabilir.
Bununla birlikte daha aktif hastaligi olanlarda yiiksek alkalen fosfataz
ile iliskili olarak diisiik veya belirgin FDG tutulumlar izlenebilir. Paget
hastaliginin sklerotik fazi kemik ekspansiyonu olmadan ortaya cikabilir, bu
nedenle bilinen maligniteleri olan hastalarda tanisal bir ikilem yaratir. Ayrica
mikst lezyonlar cesitli kemik metastazlarini taklit edebilir. Olgumuzda,
sol klavikulada orta diizeyde FDG tutulumu, bize paget hastaliinda FDG
tutulumunun degisken spektrumunu, malignite incelemesinde FDG PET'de
yanlis pozitif bulgu olasiligini ve benign paget hastaligi ile diger patolojik
kemik lezyonlari arasinda ayrim yapma potansiyeline sahip hibrit PET/BT'nin
yararliligini hatirlatmaktadir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, paget hastaligi, poliostatik paget
hastaligi, metastazlar

«
w

Sekil 1.

[PS-127]

Lepitik Patern Akciger Kanseri Olan Hastada FDG PET/BT
Bulgulan

Berfin Temelli, Mutlay Keskin

Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Mersin

Amag: Akcigerin lepitik predominant adenokarsiomu, siklikla non-miisinéz
bronkoalveolar karsinom olarak bilinmektedir. Lepitik patern akciger
kanserinde literatiirde florodeoksiglukoz (FDG) tutulumunun diisiik-orta
seviyelerde oldugu saptanmistir. Biz kendi calismamizda bu kanser tipinde
metabolik aktivite yaninda, radyolojik goriinlimiinii vurgulamaya ¢alistik.

Olgu: Elli yedi yasinda erkek hasta, sag akcigerde (ist lobda cekilen toraks
bilgisayarli tomografide (BT) genis konsoliide alan saptandi. Konsoliide
alan icerisinde kitle ekarte edilememesi nedeniyle yapilan biyopsi sonucu
lepitik patern akciger adenokarsinomu geldi. Bu nedenle akciger kanseri
evreleme amacli FDG pozitron emisyon tomografisi (PET)/BT gériintiileme
yapildi. Alinan gériintlide, primer malign lezyon sag akciger (st lob apikal
ve anterior segmentlerde konsolide alan seklinde izlenmis olup bu bélgede
heterojen artmis FDG tutulumu [standart tutulum degeri (SUV__ =3,1); ge¢
(SUV__ =5)] saptanmistir.

Sonug: Bizim olgumuzda hastamizda primer akciger kanseri kendisini yaygin
konsoliide alan olarak gostermisti. Eslik eden hipermetabolik lenf noduda
yoktu ve ayrica metabolik aktivitesi de SUV  =3,1 olup iiml diizeydeydi.
Litaratiirde lepitik tip akciger adenokarsinomunun, buzlu cam dansitesi
ve konsollidasyon seklinde kendini anatomik olarak gosterdigi beliritilmis
olup, bizim olgumuzda da kanser yaygin konsoliide goriinlimdeydi. Bu
nedenle enfeksiyon, kronik enflamatuvar siireclerle kolaylikla karisabilecek
bir olguydu. Bu acidan, bu olgu, PET/BT raporlarken bu goriiniimde olan
hastalarda ayirici tanida akcigerin lepitik alt tip kanserini g6z oniinde
bulundurmak gerektigini gosterdi.

maks

maks

Anahtar Kelimeler: Adenokarsinom bronsiyolo-alveolar, florodeoksiglukoz
F-18, pozitron emisyon tomografisi-bilgisayarli tomografi

Sekil 1. Beyaz ok; Sag akcigerde brons gevresinde ilimli metabolik aktivite gésteren genis
konsoltide alan kaplayan primer malign lezyon

[PS-128]

Lokal Agresif Yayihm Gosteren Akciger Kaynakl Bir
Soliter Fibréz Tiimor Olgusu

Ali Uyar, Bekir Tasdemir, Sadiye Altun Tuzcu, Fatih Giizel, Erdal Cetinkaya, ilbey
Erkin Cetin

Dicle Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Diyarbakir

Amac: Soliter fibroz tiimér, nadir goriilen bir mezotelyal tiimordiir. En
sik plevrada izlenmekle birlikte viicudun diger bdlgelerinde de izlenebilir.
Genellikle 50 yas Ustii hastalarda ortaya cikar. Genellikle asemptomatiktir.
Cogunlukla benign tiimérlerdir.  Malign transformasyon  %710-20
civarindadir. Histopatolojik olarak malign/benign ayrimi 10'luk biyiitmede
mitotik aktiviteye gore yapilir. Mitotik aktivite 4'lin Ustlindeyse malign,
altindaysa benign soliter fibroz tiimor tanisi konulur. CD34 pozitifligi %95
civarinda olup, kural olarak S-100(-) tiimérlerdir. Bu olguda akcigerlerde
nadir goriilen bir tlimér tipi olan soliter fibroz tlimoriin lokal agresif
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tutulumunun F-18 florodeoksiglikoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/
bilgisayarli tomografide (PET/BT) nasil izlenebilecegini sunmayr amacladik.

Olgu: Elli bes yasinda erkek hastaya akciger kanseri éntanisiyla FDG PET/BT
goruinttlemesi yapildi. FDG PET/BT calismasinda; sag akciger tist lob anterior
segmenti biiylik oranda kaplayan, kostal ve mediastinal plevraya oturan, 3.
kostay1 yer yer destriikte eden 107x71x120 mm boyutlu kitlede artmis FDG
tutulumu izlendi [standart tutulum degeri (SUV, , =6)] (Sekil 1). Ayrica bu
kitle komsulugunda biiyligii 6 mm capli birka¢ adet hipermetabolik satellit
nodiil izlendi. Sag hemitoraksta en genis yerinde 17 mm olarak 6lctilen
plevral kalinlasma alaninda hafif artmis FDG tutulumu izlendi (SUVmakS:Z,S).
Sag hemitoraksta en genis yerinde 21 mm olarak ol¢iilen plevral eflizyon
alaninda artmig FDG tutulumu izlendi (SUV, , =2,6). Ayrica mediastende
bliyligii 22 mm capta ve sag alt paratrakeal alanda olmak izere; neredeyse
tlim lenfatik istasyonlarda artmis FDG tutulumu gosteren lenfadenopatiler
saptandi (SUV_, =3,1). Sag akcigerdeki kitlede malignite diizeyinde artmig
FDG tutulumu oldugundan, histopatolojik degerlendirme onerildi. Yapilan
biyopsi sonucu, soliter fibréz tiimor olarak raporlandi. Ancak malignite
potansiyeline dair herhangi bir degerlendirme yapilamadi.

Sonug: Soliter fibroz tlimor, nadir gériilen bir mezotelyal timor olup,
akcigerde saptanmasi daha da nadir bir durumdur ve ¢ogunlukla benign
natiirde bir tlimor tipidir. Bu olguda akcigerde soliter fibroz tiimoriin lokal
agresif yayiliminin nasil olabilecegi gosterilmis olup, ayirici tanida g6z
oniinde bulundurulmasi 6nerilir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, soliter fibroz timor

Sekil 1. (A: Akciger kaynakli soliter fibr6z tiimériin aksiyel fizyon PET/BT gériintisi,
B: Aksiyel BT gériintist, C: Coronal fiizyon PET/BT gériintiisti, D: Sagittal fizyon PET/
BT goriintiisi)

PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi

[PS-129]

F-18 FDG PET/BT Goriintiilemede Kum Saati
Goriintimiinde Sistosel ve Uterin Prolapsus Bulgusu
Gozlenen Meme Kanseri Olgusu

Rahime Sahin, Mehmet Can Baloglu, Ediz Beyhan, Ozge Erol Fenercioglu,
Esra Arslan, Nurhan Ergdil, Tevfik Fikret Cermik

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

Amag: Sistosel, kadinlarda mesane alt duvarmin pubokoksigeal cizgi
altindaki vajen 6n duvarinda bulunan zayif bir odaktan vajen icerisine

herniasyonu olarak bilinir. Siklikla multipar ve vajinal dogum yapmis
yash olgularda goriiliir. Beraberinde uterin prolaps gibi pelvik organlarin
prolapslari eslik edebilir. Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) goriintiilemesinde vajen icerisinde aktivite tutulumu izlenmesi
durumunda malign patolojilerle karistiriimasi olasidir. Bu olgumuzda
meme kanseri tanisiyla evreleme amacli F-18 florodeoksiglukoz (FDG) PET/
BT goriintlilemesi yapilan ve kum saati goérlinimiinde sistosele eslik eden
uterin prolaps olgusunu sunuyoruz.

Olgu: Meme kanseri tanili 61 yasinda kadin olgu evreleme amach F-18
FDG PET/BT goriintiilemesi amaciyla bolimimiize sevk edildi. FDG PET/
BT goriintlilemesinde vajinada idrarla ayni konsantrasyonda (§ekil 1, ok)
yogun FDG aktivitesi gozlendi. PET/BT'nin koronal ve lateral BT kesitlerinde,
vajinada gozlenen aktivitenin mesanenin alt yarisi ile uyumlu oldugu
saptandi. Bu goriiniim sistosel olarak bilinen mesanenin vajinaya prolapsusu
ile uyumlu olarak degerlendirildi (Sekil 1, ok). Ayrica sagittal BT ve PET/
BT goriintiilerinde sistosel posteriorunda uterin prolapsus saptandi (Sekil
1, kesikli ok). Goriintiilerin degerlendirilmesinin ardindan hastadan alinan
bilgilere gbére multipar vajinal dogum yapmis oldugu ve ara sira iriner
inkontinans semptomlari oldugu 6grenildi.

Sonug: Sistosel, mesanenin alt kisminin pubokoksigeal ¢izginin altina inisi
olarak tanimlanir. Pelvik organ prolapsuslarinin olusum nedeni olarak pelvik
taban kaslari ve endopelvik fasya gibi cesitli destekleyici anatomik yapilarin
zayiflamasi olarak bildirilmistir. Bizim olgumuzda oldugu gibi multipar
vajinal dogum bu yapilarin zayiflamasi icin predispozan bir faktordiir.
Semptomatik sistosellere siklikla uterin prolapsus gibi diger pelvik organ
prolapsuslari da eslik edebilmektedir. Sistoselin cesitli goriintiileme ve
radyolojik yontemlerle degderlendirilmesi ve derecelendirilmesi hasta
yonetimi icin 6nemlidir. PET/BT'de vajinal bélgede izlenen FDG tutulumu
varliginda, sistosel gibi benign bir durumda bile patolojik durumlarla
karistirilabilir. Bu olgu, olasi tuzaklari 6nlemek icin PET/BT'nin BT bileseninin
ve FDG tutulumunun dogasinin ayrintili olarak degerlendirmesinin dnemini
vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sistosel, uterin prolapsus, F-18 FDG PET/BT

PET/CTLATERAL |

Sekil 1.
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[PS-130]

[PS-131]

COVID-19 Asisi Sonrasi Aksiller Bolgede Dotatate
Tutulumu Goésteren Lenf Nodlar

Burcin Karasah Erkek, Ulkem Yararbas, Hatice Sariyildiz Giimiisgéz

Ege Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dal, [zmir

Amac: Giinlimiizde kiiresel saglik krizi olan COVID-19 pandemisine yonelik
asilama programi diinyada oldugu gibi tlkemizde de devam etmektedir.
Ulkemizde asilama programi Ocak 2021'de uygulanmaya baslandi. Bugiine
kadar COVID-19 asisina ydnelik yapilan klinik calismalarda ciddi yan etkilere
rastlanmamistir. Asi sonrasi goriilen yan etkiler genellikle hafiftir. Bunun
yani sira glinimiize dek yayinlanan calismalarda aksiller lenfadenopati
gorilebildigini bildirilmistir. Bu sunumda primer hastaliktan bagimsiz olarak
COVID-19 asisina sekonder aksiller bolgede Ga-68 DOTATATE tutulumu
gosteren lenf nodlarina sahip olgunun sunulmasi amaglanmistir.

Olgu: Yirmi iic yasinda pankreatik néroendokrin tiimor tanih kadin hasta,
tedaviye yanit degerlendirmesi amaciyla birimimizde Ga-68 DOTATATE
PET/BT goriintlilemesi  gerceklestirildi. Sol aksiller alanda tutulum
gosteren lenf nodlari saptandi. Hastanin anamnez bilgileri arastirildiginda
goriintiilemeden 2 hafta 6nce sol koldan COVID-19 asisi (Jansen Biontech)
uygulandigr 6grenildi. Saptanan bu bulgular olgunun daha 6nceki Ga-68
DOTATATE PET/BT goriintiilemelerinde mevcut degildi. Bulgular olgunun
primer hastaligindan bagimsiz olarak COVID-19 asisina sekonder reaktif
degisiklikler lehine yorumlandi.

Sonug: Son zamanlarda bildirilen bircok ¢alismada COVID-19 asisi sonrasi
FDG PET/BT goriintiilemelerinde FDG tutulumu gdsteren lenf nodlari varligi
gosterildi. Ayrica daha sinirli sayida olmakla birlikte FDG gibi DOTATATE
tutulumu gdsteren enfeksiyoz/enflamatuvar bulgularin varligi da 6nceki
calismalarda bildirilmistir.

Bu olgu sunumunda COVID-19 asisi sonrasi DOTATATE tutulumu gdsteren
lenf nodu bulgusunun literatiire katki saglayabilecegi ve kanser goriintiileme
araclarinda bu calismada oldugu gibi COVID-19 asisinin uygulanma tarihi
ve lokalizasyonunun sorgulanmasinin 6nemli olabilecegi diistiniilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, DOTATATE, PET/BT, COVID-19 agisi, lenf nodu

Sekil 1. Sol aksiller bélgede DOTATATE tutulumu gésteren lenf nodlari gériintiilenmektedir
(oklar) (A, aksiyal BT; B, aksiyal PET; C, aksiyal fizyon; D, MIP. Hastanin daha onceki
goriintiilemelerinde bu bulgu mevecut degildir (E, aksiyal BT; F, aksiyal PET; G, aksiyal
fiizyon; H, MIP)

PET: Pozitron emisyon tomografisi, MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon, BT:
Bilgisayarli tomografi

Akciger Papiller Adenokarsinomunda FDG PET/BT
Bulgular

Berfin Temelli, Mutlay Keskin

Mersin Sehir Egitim ve Arastima Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Mersin

Amag: Akcigerin primer papiller adenokarsinomu (PA) ¢ok nadir bir
kanserdir. PA, akciger adenokarsinomunun bir alt tipi olup adenokarsinomun
%7-12'sini olusturmakta ve papiller yapi alveolar yapinin yerini almistir.
Klinikte akciger kanserinde, papiller adenokarsinom tanisi konmasi
hastanin prognozunu ve terdpatik yaklasimini etkiledigi icin cok dnemlidir.
Klinigimize gelen bu nadir olguda, florodeoksiglukoz (FDG) tutulumu ve
bilgisayarl tomografi (BT) goriinimiini sunmak istedik.

Olgu: Elli bes yasinda erkek hasta, sag akcigerde kitle nedeniyle klinigimize
gonderildi. Tani amacli gekilen FDG pozitron emisyon tomografisi (PET)/
BT'de; sag akciger Ust lobdan baslayarak alt loba dogru uzanan santralde
daha yogun konsolide goriiniim olusturan belirgin artmis FDG tutulumu
gosteren [standart tutulum degeri (SUV_ =16,5)] alan saptanmisti. Ayrica
bu alan periferinde artmis FDG tutulumu gosteren interlobiiler septal
kalinlasma alani ve retikiilonodiiler gériiniimler mevcuttu ve lezyon orta
lob bronslari cevresine ilerliyordu. Sag akciger alt lobda kalinhgi 16,5 mm'ye
ulasan plevral effiizyon ve minimal plevral kalinlasma izlenmekteydi. Ayrica
mediastende prekarinal blyligu 21,3x27 mm boyutundaki lenf nodlarinda
(SUV_ =7), subkarinal biiyli§ii 43,8x28,7 mm boyutundaki lenf nodlarinda
(SUmGS=16,4) ve sol alt servikal lenf nodunda artmis FDG tutulumu
izlenmisti. Sag akcigerde izlenen genis konsolide alanda malign diizeyde
metabolik aktivite gdstermesi nedeniyle histopatolojik tani dnerildi. Yapilan
biyopsisi, papiller adenokarsinom geldi.

maks

Sonug: Literatiirde radyolojik olarak akciger papiller adenokarsinomunun,
hiler bolgede lenfadenopatinin eslik ettigi diizensiz kitle veya nodiiller
seklinde izlenebildigi ve bazen bu gériiniime buzlu cam dansitesi ile satellit
mikronodiiler goriiniimlerin eslik edebildigi belirtiimis. Bizim ¢alismamizda
akciger PA, belirgin metabolik aktivite gdsteren yaygin konsollide alan
seklindeydi. Belirgin hipermetabolik Inef nodlari ve periferik alanda da
retiktionodiiler gorliniimler eslik etmekteydi. Bu agidan akciger papiller
adenokarsinomunun, enfeksiyon vb. gibi non-malign lezyonlarla karismasi
olasi olmakla beraber, lezyonun lenf nodlarinda ve konsolide alanda yogun
FDG tutulumu gdstermesi klinisyeni malignite yoniinde uyarmakta olup
klinige katki saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Akciger adenokarsinomu, florodeoksiglukoz F-18,
pozitron emisyon tomografisi bilgisayarl tomografi

$eki| 1. A C: Beyaz uzun ok, mediasten penceresinde diizensiz sinirli konsolide
genis alani gostermektedir, C: Ok beyaz ok basgi, hipermetabolik prekarinal lenf nodunu
gostermektedir
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Sekil 2. A: Beyaz uzun ok fizyon PET/BT gériintisiinde sag akcigerde belirgin
hipermetabolik papiller akciger adenokarsinomunu gostermektedir. A: Gri ok basi: Sol alt
servikal hipermetabolik lenf nodunu gostermektedir

PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi

[PS-132]

Kolelitiazisde Postablatif Tiim Viicut Tarama
Sintigrafisinde 1-131 Tutulumu

Mertcan Giiven', Aylin Orall, Sadik Tamsel2, Aysegtil Akgtin'

1Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall, izmir

2Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, izmir

Amac: 1-131 diferansiye tiroid karsinomu gériintiilemesinde kullanilan,
duyarliigr ve 6zgulltigl yiiksek bir radyoniklittir. Ancak viicut sekresyonu,
enflamasyon, non-spesifik mediastinal tutulum ve tiroid disi neoplazmlara
bagll yanhs pozitif 1-131 tutulumlari goriilebilmektedir. Tiroglobulin ile
uyumsuz [-131 tutulumlari varhiginda ek goriintiileme yéntemlerine ihtiyac
duyulmaktadir. Bu olgu sunumunda total tiroidektomili papiller tiroid
kanserli hastada postablatif [-131 tlim viicut tarama sintigrafisinde (TVS)
kolelitiazise bagl yanhs pozitif tutulumunu sunmayr amagladik.

Yontem: Total tiroidektomili papiller tiroid kanseri folikiiler varyant tanisi
alan, tiimdr boyutu 6 cm olan, 59 yasindaki erkek hastaya yliksek doz I-131
ablasyon (100 mCi) tedavisi uygulandi. Postablatif 10. giin hastaya 1-131
TVS ve tek foton emisyon bilgisayarli tomografisi/bilgisayarli tomografi
(SPECT/BT) yapildi. Ultrasonografi gériintiileme gergeklestirildi.

Bulgular: Ablasyon sirasinda TSH: 70 IU/mL, Tg: 0,15 ng/mL ve anti-Tg <15
IU/mL diizeyindeydi. 1-131 TVS'de tiroid bezi her iki lob lojunda rezidi tiroid
dokusuna ait oldugu distiniilen aktivite tutulumu izlendi. Ayrica batin
gorlntilerinde karaciger sag lobunda fokal 1-131 tutulumu olan lezyon
dikkati cekti. Bulgu tzerine gerceklestirilen SPECT/BT gériintiilerinde, safra
kesesi distandli goriiniimde oldugu ve fokal 1-131 tutulumunun iki adet
kolelitiazis lokalizasyonunda oldugu belirlendi. Ayni donem abdominal
ultrasonografisinde karaciger boyutu ve parankimi normal, safra kesesi
boynunda lokalize (impakte goriinimde) 12 mm ve limen iginde serbest
ylizen 2,5 cm uzunlugunda olmak lizere iki adet tas izlendi. Asemptomatik
hastanin oykiisti derinlestirildiginde kolelitiazis varhginin uzun bir siredir
bilindigi ve takip edildigi saptand.

Sonug: Kolelitiazisdeki 1-131 tutulumu enflamasyona sekonder I6kositlerin
bir myeloperoksidaz aracili§iyla iyot organifikasyonunu indiiklemesine bagh
olabilir. 1-131 TVS'sinde beklenmedik yanlis pozitif tutulumlar 1-131"in diistik
cozlinurltkll goriintileme 6zellikleri nedeniyle tanisal glcliiklere neden

olmaktadir. Tiroglobulin ile uyumsuz 1-131 tutulumlari varhginda SPECT/BT
goriintlileme ile gereksiz tetkik ve tedavilerin 6niine gecilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kolelitiazis, postablatif 1-131 TVS

Sekil 1.

Sekil 2.
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[PS-133]

F-18 FDG PET/BT'de insidental Saptanan U¢
Elastofibroma Dorsi Olgu Sunumu

Mehmet Oguz Kartal', Berna Okudan Tekin':2

1Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Sehir Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amac: Elastofibroma dorsi cogunlukla subskapular alanda yerlesen,
mekanik travmaya sekonder gelistigi distiniilmekle birlikte etiyolojisi
tam olarak aydinlatilamamis benign bir yumusak doku tlimoridiir.
Genelde asemptomatiktir ve goriintiileme yontemlerinde insidental olarak
saptanmaktadir. Bu olgu sunumunda F-18 florodeoksiglukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarl tomografide (PET/BT) FDG tutulumu olmasi
nedeniyle yanlis pozitif degerlendirmeye neden olabilecek li¢ elastofibroma
dorsi olgusu paylasiimistir.

Olgu 1: Mitral kapak replasman dykiisii olan 77 yasinda kadin hastaya
yiiksek ates sikayeti sebebiyle yapilan ekokardiyografide slipheli
vejetasyon alanlari izlenmesi tizerine kardiyak protokol ile F-18 FDG PET/
BT goriintlilemesi yapildi. Primer lezyon bulgulari haricinde sag subskapular
yerlesimli 51x24 mm boyutlarinda yumusak doku dansitesinde lezyonda
F-18 FDG tutulumu izlenmekteydi [standart tutulum degeri (SUV,_, =3,42)].
Hastanin PET fiizyon ve BT goriintiileri birlikte degerlendirildiginde lezyon
elastofibroma dorsi ile uyumlu olarak degerlendirildi (Sekil 1).

Olgu 2: Klatskin tlimori takipli 74 yasinda kadin hastaya yeniden evreleme
amaciyla F-18 FDG PET/BT goriintlilemesi yapildi. Primer malignite ve
yaygin lenf nodu metastazlarinin disinda sag subskapular alanda 59x18 mm
hipermetabolik (SUVmaks=3,10) yumusak doku dansitesinde elastofibroma
dorsi ile uyumlu lezyonlar izlenmekteydi (Sekil 2).

Olgu 3: Sag akciger st lob yerlesimli 1,5 cm boyutlu nodiil saptanan 79
yasinda kadin hastaya nodiil metabolik karakterizasyonu degerlendirilmesi
amaciyla cekilen F-18 FDG PET/BT'de nodiilde hipermetabolizma ve sag
hemitoraksta plevral effiizyon mevcuttu. Ayrica sol latissimus dorsi ve
serratus anterior kaslari komsulugunda 29x19 mm boyutlu yumusak
doku dansitesindeki lezyonda artmis F-18 FDG tutulumu izlenmekte idi
(SUmGS=2,90). Lezyon tipik anatomik yerlesimi ve metabolik karekteri
sebebiyle elastofibroma dorsi olarak degerlendirildi (Sekil 3).

Sonug: Elastofibroma dorsi toplumda vyaklasik %2 siklikla gdriilen
cogunlukla F-18 FDG tutulumu gosterdigi bilinen benign bir timordiir. Bu
tiimord F-18 FDG PET/BT'de taniyabilmek gereksiz tetkik-girisimlerin oniine
ge¢cmek ve semptomlari bulunan hastalarda tedavi planinin belirlenmesi
acisindan dnem teskil etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Elastofibroma dorsi, FDG, PET/BT

Sekil 1. Sag subskapular alanda FDG tutuh go
yumugak doku lezyonu.

alanda elastofit

Sekil 2. Sag

$ekil 3. Sol subskapular alanda FDG tutulumu gésteren elastofibroma dorsi ile uyumiu
lezyon,

Sekil 1, 2, 3. Olgu gériintileri

[PS-134]

DBBHL'Li Olguda Nadir Ekstranodal Tutulumlar

Mine Araz', Pinar Giindiiz', Muhammet Halil Baltacioglu’, Gizem Sutci’,

Esra Ozkavukcu?, Meltem Kurt Yiiksel3, Elgin Ozkan', Nuriye Ozlem Kiiciik?

1Ankara Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Ankara

3Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Hematoloji Anabilim Dali, Ankara

Amag: Diffiiz biiyiik B hiicreli lenfoma (DBBHL), en sik gérilen lenfoma tiiri
olup, tim hodgkin disi lenfomalarin yaklasik %30-40"in1 olusturur. Hastalik
siklikla hizli biiyliyen nodal veya ekstranodal kitle ile ortaya cikmakta
olup, ekstranodal hastalik sikli§i %50'lere ulasmaktadir. Sik izlenen primer
ekstranodal odaklar gastrointestinal sistem, kemik, waldeyer halkasi-tiroit-
tuikiirik bezleri gibi bas-boyun bélgesi, santral sinir sistemi, meme ve deri
olarak siralanabilir. Bu olgu sunumunda mideden tani alan ekstranodal
DBBHL'li hastanin takibinde saptanan yeni ve nadir ekstranodal tutulum
odaklarinin pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT)
bulgularini sunmak istedik.

Olgu: Altmis ¢ yasinda erkek hasta, mide yakinmasi sikayeti ile yapilan
endoskopide mide korpusta malign goriinlimlii lezyon saptanmis ve biyopsi
sonucu DBBHL ile uyumlu gelmesi lizerine kemoterapi verilmis. Kemoterapi
sonrasi yanit degerlendirmek iizere yapilan F-18 florodeoksiglukoz (FDG)
PET/BT metabolik yanit ile uyumlu bulunmustur (Temmuz 2021). idame
tedavisi devam eden olgu skrotal sislik sikayeti olmasi nedeniyle yeniden
evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT goriintiileme yapilmak iizere klinigimize
yonlendirilmistir. Rutin F-18 FDG PET/BT protokolii ile verteksten uyluk st
kesimine kadar tlim viicut gortintileri alinan olguda; sol hemiskrotumda
genis alani dolduran kitlede [standart tutulum degeri (SUV,_, )=12.4, sol
ingliinal kanalda spermatik kordda (SUV,_ :8,9), sakral 2. vertebra diizeyinde
sinir kokii lokalizasyonunda (SUV__ =5,5), pelvis tabaninda sol obturator

maks
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bélge posteriorunda pudental sinir trasesinde (SUV_ =3,6), her iki uyluk
proksimalinde siyatik sinir trasesi boyunca (SUVmak5=4,5) ve solda belirgin
her iki kolda adele dokular arasinda lineer hat boyunca (SUV_ =10,4)
metabolizma artislari saptandi. Hasta tekrar sorgulandiginda her iki kol ve
bacakta, dizlere ve dirseklere kadar daha belirgin olan parestezi ve gticsiizliik
sikayeti oldugu 06grenildi. PET bulgulari 1siginda klinisyeni tarafindan
yeniden degerlendirilen olguda, hasta semptomlari ve PET bulgularinin tam
korele olmasi nedeniyle yeni tedavi semasina gegildi.

Sonug: DBBHL, NHL'nin hizh gelisen agresif formudur. Siklikla nodal
veya ekstranodal kitleler ile tani alir. Bu olgularda hastalik yayginhigi ve
ektranodal odaklarin erken dénemde ortaya konmasi, etkin tedavi semasinin
belirlenmesi ve hastalik sagkalimi agisindan 6nemlidir. Bu amagla F-18 FDG
PET/BT goriintiileme etkin bir modalite olarak 6nemini korumaktadir.

Anahtar Kelimeler: DBBHL, ekstranodal hastalik, periferik sinir, spermatik
kord, F-18 FDG PET/BT

Sekil 1. A: F-18 FDG MIP goriintiisiinde yaygin ekstranodal hastalik tutulumu. B, C, D:
Sagittal ve aksiyel flizyon PET/BT géruntulerinde spermatik kord, testis, pudental sinir,
siyatik sinir ve sakral sinir tutulumlari izlenmektedir

FDG: Florodeoksiglukoz, MIP: Maksimum yogunlukta projeksiyon, PET: Pozitron emisyon
tomografisi, BT: Bilgisayarl tomografi

[PS-135]

Abdominal Aorta Greft Enfeksiyonunun F-18 FDG PET/BT
ile Goriintiilenmesi

ismail Ozkog Mustafa Avcl, Samet Yagcl, Mehmet Erdogan, Mustafa Yildiz,
Sevim Siireyya Sengiil

Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Isparta

Amag: Florodeoksiglukoz tutulumu, glukoz metabolizmasi gostergesi olarak
malign durumlarda oldugu gibi enfeksiydz ve enflamatuvar proseslerde
de artar. Yapilan calismalar enfeksiyon ve enflamasyondan sorumlu
hiicrelerden 6zellikle nétrofil ve monosit/makrofajlarin yiiksek oranda
F-18 florodeoksiglukoz (FDG) tutulumuna sahip oldugunu gdostermistir.
Enfeksiyon ve enflamasyon goriintiilemesinde F-18 FDG pozitron emisyon

tomografisi/bilgisayarli tomografinin (PET/BT) kullanmilmasi endikasyonlari
arasinda; sarkoidoz, periferal osteomiyelit, spinal enfeksiyonlar, sebebi
bilinmeyen ates ve vaskiilitin primer evrelemesi vb. yer almaktadir. Bu
olguda F-18 FDG PET/BT goriintiilemede saptanan abdominal aortadaki
greft enfeksiyonunu sunmayi amacladik.

Olgu: Daha 6nce abdominal aort anevrizma kanamasi nedeniyle greft
konulan 64 yasinda erkek hasta son 2 ayda halsizlik, istahsizlik ve zayiflama
sikayetleri ile dig merkeze basvurmus. Hastanin akut faz reaktanlarinda
yiikseklik oldugu i¢in 6n planda vaskiilit dusinilerek hastanemize
yonlendirilmisti. Yapilan abdominal aort BT anjiyografisinde greft
enfeksiyonundan siiphelenilen hastada akut faz reaktanlarinda yukseklik ve
kilo kaybindan dolayr malignite/vaskiilit ayirici tanisini yapmak amaciyla
yapilan F-18 FDG PET/BT goriintiilemede; distal abdominal aortada
infrarenal diizeyden baslayarak her iki ana iliak arterler diizeyine dogru
greft cevresinde yaklasik 15 cm boyunca devam eden ve yumusak dokulara
infiltre goérinimde hipermetabolik alanlar [standart tutulum degeri
(SUV_ )=8,23] izlendi (Sekil 1).

Sonug: Greft enfeksiyonlarinin insidansi %1-6 oraninda bildirilmistir.
Enfeksiyon nedenleri hastaya ve yapilan isleme bagh olarak degiskendir.
Tani ve tedavide gecikme ciddi komplikasyonlar ve 6liime neden olabilir.
Vaskiiler greft enfeksiyonu siiphesi olan 33 hastalik bir seride, F-18
FDG PET/BT'nin duyarlihgr %91, 6zgulliigli ise %64 olarak bildirilmistir.
Yetmis alti hastalik diger bir seride ise dogruluk %94 olarak bildirilmistir.
Onkoloji alaninda yapilan F-18 FDG PET/BT gdriintlilemede enfeksiyonlar
genellikle yanls pozitiflik nedeni olsa da enfeksiyon odaginin saptanmasi
ve enfeksiyonlarin takibinde F-18 FDG PET/BT tanisal dogrulugu yiiksek bir
goriintiileme yontemidir. F-18 FDG PET/BT'de vaskiiler greft enfeksiyonunun
goriintllendigi 6rnek bir olguyu sunduk.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, greft, abdominal aort anevrizmasi,
enfeksiyon

maks

Sekil 1. Abdominal aort greft enfeksiyonuna ait F-18 FDG A) Maksimum yogunlukta
projeksiyon B-D) Fiizyon C) Bilgisayarli tomografi gériintileri
FDG: Florodeoksiglukoz
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[PS-136]

[PS-137]

Hepatik Tutulum ile Giden Pulmoner Sarkoidozis
Olgusunda FDG PET/BT Bulgulari

Selin Kesim, Feyza Sen, Ceren Ozge Engtir, Nuh Filizoglu,_Khanim Niftaliyeva,
Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng, Kevser Okstizoglu,
Salih Ozgiiven, Tunc Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,

Istanbul

Amacg: Sarkoidozis, en sik toraks ici lenf nodlari ve akcigerler olmak iizere
cok sayida organi etkileyebilen, kronik enflamatuvar sistemik bir hastaliktir.
Bu olgu sunumunda, pulmoner ve ekstrapulmoner tutulumun izlendigi
sarkoidozis tanisi alan bir olgunun F-18 florodeoksigukoz (FDG) pozitron
emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) gériintiileme bulgulari
sunulmustur.

Yontem: Ates, kuru oOksiriik, gece terlemesi sikayeti olan, toraks BT'de
pulmoner nodiiller saptanan 36 vyasindaki kadin hastaya malignite
arastirilmasi amaciyla F-18 FDG PET/BT gdriintiilemesi yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT tetkikinde mediastinal lenfatik istasyonlarda
ve bilateral hiler/peribronsial alanlarda yogun hipermetabolik multipl lenf
nodlari izlendi. Ayni zamanda her iki supraklavikiiler bolgede, portal hilusta,
peripankreatik alanda ve paraaortakaval bolgede izlenen multipl lenf
nodlarinda artmis FDG tutulumu gozlendi. Sag akciger parankiminde yogun
artmis FDG tutulumu gdsteren blyigi 13 mm caph birkac adet nodiiler
lezyon dikkati cekti. Hepatomegali izlenen olguda, karaciger her iki lobunda
non-diyagnostik BT kesitlerinde secilebilir hipermetabolik bir lezyon
izlenmemekle birlikte tama yakin diffiiz yogun hipermetabolizma saptandi.
Hastanin pulmoner lezyonu igin yapilan bronkoskopik biyopsi sonucunda
histomorfolojik ve immiinohistokimyasal bulgular ile 6n planda sarkoidoz
lehine degerlendirilen non-nekrotizan graniilom formasyonlari raporlandi.

Sonug: Sarkoidozis, histolojik olarak nekrotizan olmayan graniilomlarla
karakterize etiyolojisi bilinmeyen multisistemik bir hastaliktir. Pulmoner
sarkoidoz olgularin %90'iInda mevcuttur, ancak hastalarin %30'unda
ekstrapulmoner bulgular goriilebilir. Pulmoner sarkoidoz, genellikle
hiler adenopati ve retikiilonodiler opasiteler ile karakterize olmakla
birlikte pulmoner nodil/nodiller ile de ortaya cikabilir ve maligniteyi
taklit edebilir. Karaciger ve dalak sarkoidozu ile ilgili calismalar sinirlidir.
Hepatomegali ve abdominal lenfadenopatiler en sik gdriilen bulgulardir.
F-18 FDG PET/BT tetkiki sarkoidozis ayirici tamisinda, hastalik yaygmhgimin
degerlendirilmesinde ve tedavi sonrasi takiplerde 6nemli bir role sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Sarkoidozis, pulmoner sarkoidozis, hepatik sarkoidozis,
F-18 FDG PET/BT
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Sekil 1.

Derin Ven Trombozu FDG PET/BT Bulgulari

Selin Kesim, Kevser OksUzoglu, Ceren Ozge Engir, Nuh Filizoglu,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
Istanbul

Amac: Kanser hastalari, 6nemli bir mortalite ve morbidite nedeni olan
vendz tromboembolizm acisindan belirgin sekilde yiiksek risk altindadir.
Florodeoksiglukoz ~ (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografi (PET/BT) goriintiilemesi onkolojik kullanim alanlari disinda
makrofaj, endotel ve lenfosit metabolik aktivitesini gdstererek makrofajdan
zengin aterosklerotik lezyonlarda ve biylk damar vaskiilitlerinde oldugu
gibi bazi vaskiiler hastaliklarin saptanmasinda da faydalidir. Bu olgu
sunumunda, akciger kanseri tanili hastada rastlantisal olarak saptanan
derin ven trombozu FDG PET/BT bulgulari sunulmaktadir.

Yontem: iki yil 6nce akciger kanseri tanisi alan 55 yasindaki erkek hastaya,
kemoterapi ve radyoterapi sonrasi tedaviye yanitin degerlendirilmesi
amaciyla FDG PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT tetkikinde; sol akciger Ust lob anterior
segmentte patolojik FDG tutulumu gostermeyen konsolidasyon sahasi,
mediastende ve interaortokaval alanda malign karakterde hipermetabolik
lenf nodlari, karaciger parankiminde yeni gelisen metastatik hipodens
lezyonlar ve iskelet sisteminde yeni gelisen metastatik lezyonlar izlendi. Ek
olarak, sol uyluk mid-distal kesimde femoral ve popliteal vaskiiler trasede
yeni gelisen lineer orta diizeyde [standart tutulum degeri (SUV,_, )=4,1] FDG
tutulumu dikkati cekti. Bilateral alt ekstremite venéz Doppler ultrasonografi
incelemesinde sol ylizeyel femoral ven distal 1/3 ve popliteal vende DVT
lehine degerlendirilen kompresyona yanit vermeyen trombds izlendi.

Sonug: Endotelyal hasar veya hiicre adezyon molekiillerinin artmasi
sonucu olusan derin ven trombozuna zamanla nétrofil ve makrofajlar da
go¢ eder. Bu giiclii enflamatuvar yanit nedeniyle, septik veya aseptik derin
ven trombozunda PET incelemelerinde artmis FDG tutulumu gosterilebilir.
Ayni zamanda, tromboze damarlardaki metabolik aktivite zamanla azalr,
bu da hastaligin akut/kronik evresinin degerlendirilmesinde yol gdstericidir.
Venoz tromboemboli igin yiiksek risk altindaki malignite tanili hastalarda bu
gortinlim akilda bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Derin ven trombozu, F-18 FDG PET/BT

Sekil 1.
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[PS-138]

F-18 FDG PET/BT'de Akciger Apse Goriiniimii: Olgu
Sunumu

Mutlay Keskin, Berfin Temelli

Mersin Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Mersin

Amac: Akciger apseleri, akcigerlerdeki sinirli irin koleksiyonlaridir. Tedavi
yonetimi karmasik ve gli¢c olmakla birlikte bazi durumlarda yasami tehdit
edebilir. Yaslilar, bagisikligi baskili, yetersiz beslenmis kisiler ve antibiyotiklere
erisimi olmayanlar 6zellikle duyarhdir ve kotii prognoza sahiptir.

Akciger apseleri mikrobiyolojik olarak ve prognozda farklilik gosterdiginden
primer ve sekonder olarak ayirili. Primer apse, akcigerin birincil
enfeksiyonunun bir sonucu olarak gelisen apsedir. Sekonder apse yabanci
cisime bagh brons tikanikhigina neden olan, bakteriyel endokardit,
intravendz ila¢ kullanimi veya mediasten, g6gis duvari kaynakli
enfeksiyonlarin komsu yapilardan dogrudan yayilmasi ile olusan apsedir. Bu
sunum ile bakteriyel pnémoniye sekonder gelismis akciger apsesi tanili bir
olgunun florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) goriinimi sunulmustur.

Olgu: Elli dokuz yasinda, tekrarlayan pnomoni tanisi ile tedavi dykdsii olan
erkek hasta, yeni gelisen oksiiriik ve gogis agrisi sikayeti ile hastanemize
basvurdu. Fizik muayenesinde sag akcigerde solunum seslerinde azalma
mevcut olup, solunum hareketleri ile gelisen gogls agrisi tespit edildi.
Hemogramda nétrofil baskin I6kositoz ile C-reaktif protein degeri belirgin
yiiksekti. Akciger tomografisinde sag akciger orta lobda 5x3x4 ¢cm boyutlu
kaviter lezyon izlendi. Bronkoalveolar lavaj sivisinda aside direncli basil
izlenmemis olup balgam kiiltiirlinde normal Gst solunum yolu floras tiredi.
Primer akciger kanseri stiphesi ile FDG PET/BT taranan hastanin, sag akciger
orta lobunu tama yakin ilgilendiren santralinde hipometabolik-nekrotik
alanlar bulunan yaklasik 5x4 cm boyutlu icerisinde hava-sivi degerleri
bulunan diizgiin sinirli kitlenin cidarinda hipermetabolizma izlendi (Sekil
1,2). Ek patolojik bulgu saptanmayan hastaya histopatolojik degerlendirme
onerildi. Yapilan sitolojik incelemede seliiler olmayan yaymalarda makrofaj,
lenfosit ve notrofilden meydana gelmis enflamasyon izlendi. Bulgular
akciger apsesi lehine degerlendirilerek kombine antibiyotik tedavisi uygun
goriildu.

Sonug: Akciger apsesi genellikle dokularin sivilasma nekrozundan olusan
radyolojik olarak hava-sivi seviyesi iceren yuvarlak diizgiin sekilli kaviter
lezyonlar olarak izlenir. Tedavide genellikle uzun sireli antibiyotikler
ve postural drenajli fizyoterapi ya da konservatif tedaviye direncli,
hemoptizi, ampiyem veya siipheli malignite ile komplike olan olgularda
cerrahi rezeksiyon yapilir. Konvansiyonel tedaviye direncli hastalarda BT
rehberliginde perkitan drenaj da secilmis olgularda uygulanabilir. FDG
PET/BT akcigerde malignite siiphesi olan hastalarda tanida yer alan ve
hastaligin evreleme, tedaviye yanit slirecinde klinisyene yon gdosteren
fonksiyonel goriintiileme metodu olmakla birlikte duyarlili§r yiiksek,
o6zgiilliigi diistik oldugu icin enflamatuvar siireclerde de pozitif olabilecegi
akilda bulundurulmali, ayiricr tanida benign/malign streglerinde yer
alabilecegi unutulmamali bu tarz arada kalinan olgularda histopatolojik
degerlendirme dnerilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Akciger, apse, pozitron emisyon tomografisi

Sekil 1. Akciger apseli olguda, aksiyel BT goruintiistinde (a) sag akciger orta lobunu tama
yakin ilgilendiren santralinde hipometabolik-nekrotik alanlar bulunan icerisinde hava-
sivi degerleri izlenen (kirmizi ok) diizgtin sinirli kitlenin cidarinda aksiyel fiizyone PET/BT
gorintisinde (b) izlenen hipermetabolik alan (mavi ok)

PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi

Sekil 2. Koronal PET (a) ve fiizyone PET/BT (b) goruintiilerinde sag akciger orta lobunda
izlenen apse duvarina ait hipermetabolik alanlar (kirmizi-mavi oklar), ve hastanin MIP
gorintisiinde () izlenen lezyon (siyah ok)

PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi, MIP: Maksimum yogunlukta
projeksiyon
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[PS-139]

[PS-140]

Kemik Sintigrafisinde Benign “Sicak” Lezyon: Vertebral
Hemanjiyom

Ceren Ozge Engqiir, Kevser Okstizoglu, Selin Kesim, Nuh Filizoglu,
Khanim Niftaliyeva, Tugba Nergiz Kissa, Zeynep Ceren Balaban Geng,
Salih Ozgiiven, Feyza Sen, Tung Ones, Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi, Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi,
[stanbul

Amag: Vertebral hemanjiyomlar omurganin en sik benign tiimérleridir
ve sintigrafide genellikle "soguk” lezyon olarak goriilirler. Nadiren Tc-
99m metilen difosfonat (MDP) tutulumu gdstererek metastazi taklit
ederler. Kemik sintigrafisinde insidental olarak saptanan ve Tc-99m MDP
tutulumu gdsteren vertebral hemanjiyom bulgusunu sunuyoruz.

Yontem: Pelviste kemik lezyonu nedeniyle 74 yasinda erkek hastaya kemik
sintigrafisi gorlintiilemesi yapildi.

Bulgular: Pelvisin 3 fazli incelemesinde; sol pubik kemik ve sakrum sol
yarisina uyan alanlarda kan akimi artisi ve hiperemi izlendi. Tiim viicut ve
tek foton emisyon bilgisayarli tomografi/bilgisayarli tomografi (SPECT/BT)
goriintiilerinde; sol pubik kemikte, iskiopubik bileske diizeyinde, sakrum
sol yarisinda ve her iki 4. kosta anterolateralinde yogun osteoblastik
aktivite artisi gosteren fraktiirler dikkati cekti. Hastanin mevcut travma
oykisl nedeniyle bulgular 6n planda travmatik siireclere sekonder olarak
degerlendirildi. Ayrica T12 vertebra korpus sol yarisinda hemanjiyomlar icin
tipik kalinlagmis vertikal trabekiillerden olusan noktasal odaklar bulunduran
litik lezyonda osteoblastik aktivite artisi izlendi.

Sonug: Vertebral hemanjiyomlar genellikle asemptomatik olup, farkli
nedenlerle yapilan goriintiilemelerde insidental olarak saptanirlar. Vertebral
kolonda en sik torakal ve lomber vertebralarda goriiliirler. Otopsi verilerinde
insidansi %10 olarak bildirilmistir. Vaskdler orijinli lezyonlar olup, kapiller
ve vendz yapilarin proliferasyonu ile ortaya cikarlar. Kemik sintigrafisinde
genellikle fotopenik olarak goriiliirler. Nadiren Tc-99m MDP tutulumu
gosterebilmektedir. Aksiyel BT kesitlerinde trabekiiler kalinlasmaya bagli
benekli goriinim (polka-dot) ve sagittal BT imajlarinda ise fitilli kadife
(jail bar) paterni gosterirler. SPECT/BT goriintiileme osteoblastik aktivite
artisi gosteren hemanjiyomlarin taninmasinda 6nem tasimakta olup,
metastazlarin ayirici tanisinda akilda tutulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Vertebral hemanjiyom, Tc99m-MDP, kemik sintigrafisi

Sekil 1. Tc-99m MDP tutulumu gésteren vertebral hemanjiyom
MDP: Metilen difosfonat

Prostat Kanserli Olguda Tedaviye Yanit Degerlendirilmesi
icin Yapilan Ga68-PSMA PET/BT'de Saptanan Chilaiditi
Belirtisi

Rahime Sahin, Ozge Erol Fenercioglu, Ediz Beyhan, Mehmet Can Baloglu,
Tevfik Fikret Cermik

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

Amac: Chilaiditi belirtisi kolonik segmentlerin diyafragma ile karaciger
anterioru arasina interpozisyonu olarak bilinen bir bulgudur. Toplumda
goriilme sikhgi yaklasik %1 kadardir. Radyolojik goriintiilemelerde bu
pozisyondaki kolonik gaz, pndmoperitoneum olarak yanlis yorumlanabilir
ve bu da daha fazla goriintiileme, inceleme ve gerekli olmayan tedavi ile
sonugclanabilir. Bu olgu sunumunda prostat kanseri tedavi sonrasi yeniden
evreleme amacl yapilan Ga-68 PSMA PET/BT'de tesadiifen saptanan
Chilaiditi belirtisinden bahsedilmistir.

Yontem: Seksen yas erkek hasta, Gleason skoru 8(4+4), metastatik prostat
kanseri tanisiyla kemoradyoterapi sonrasi yanit degerlendirilmesi amaciyla
Ga-68 prostat spesifik membran antijeni (PSMA) pozitron emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografi (PET/BT) gdriintiileme icin klinigimize
yonlendirildi.

Bulgular: Yapilan goriintiileme primer hastalik acisindan stabil hastahk
lehine yorumlandi. Abdominal kesitlerin incelemesinde baslangicta
karaciger icerisinde gibi degerlendirilen hava kiitlesinin, aksiyal ve koronal
kesitlerin ayrintili  degerlendirilmesi sonucu karaciger anteriorunda
yerlesmis kolonik segmentlere ait oldugu anlasiimistir (Sekil 1). Bu alandaki
kolonik segmentlerde PSMA reseptor aktivitesi izlenmemistir.

Sonug: Chilaiditi belirtisi ince bagirsak ve kolonik anslarin diyafragma ve
karaciger arasina interpozisyonu sonucu olusan bulgudur. Transvers kolonun
veya falsiform ligamanin asici baglarinin yoklugu veya anormalligine bagli
olarak gelisebilecegi bildirilmistir. Genellikle asemptomatiktir ve yash
erkeklerde sikhgr artmistir. Beraberinde karin agrisi, kabizlik, nefes darhg
semptomlari eslik ederse Chilaiditi sendromu olarak adlandirilir. Benign
bir olusum olmasina ragmen bu anatomik varyant varhgindan haberdar
olunmazsa ozellikle kolonik segmentlerde fizyolojik bagirsak aktivitesi
izlendigi durumlarda PET/BT bulgulari acisindan yaniltici olabilecegi akilda
tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Chilaiditi belirtisi, Chilaiditi sendromu, Ga-68 PSMA
PET/BT
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Sekil 1.

[PS-141]

Flor-18 FDG PET/BT'de Akciger Kanserinin Myozitis
Ossifikansi Taklit Eden Nadir Metastazi

Emre Temizer, Ummiihan Abdiilrezzak, Ahmet Tutus

Erciyes Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Kayseri

Amac: Akciger kanseri Tiirkiye'de ve dlinyada en sik goriilen kanser olup
kansere bagli 6liim nedenlerinde de ilk sirada yer almaktadir. Tani aninda
akciger kanserlerinin yaklasik 9%50'si metastatiktir ve en sik olarak lenf
nodlari, kemik, beyin, siirrenal ve karaciger metastazi gériilmektedir. Flor-18
florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi (F-
18 FDG PET/BT) tani, tedavi, evreleme ve tedavi sonrasi degerlendirmeye
bliylik katkisi olan bir tetkiktir. Bu yazimizda akciger adenokarsinomunda
myozitis ossifikansi taklit eden metastazi olan nadir bir olguyu bildiriyoruz.

Olgu: Elli lic yasinda, erkek, 10 aydir gecmeyen oksliriik ve balgam sikayetleri
olan hasta yapilan toraks bilgisayarli tomografisinde sag akcigerde kitle
izlenmesi lizerine kitlenin metabolik karakterizasyonunu belirleme amacli
F-18 FDG PET/BT tetkiki yapilmasi igin klinigimize y6nlendirildi. F-18 FDG
PET/BT calismasinda sa§ akciger alt lob siiperior segmentte 54x33x22
mm boyutunda kaviter kitle lezyonu ve sag akciger alt lob anterobazal
ve posterobazal segmentlerde daha kiiclik boyutta yogun hipermetabolik
aktivite gosteren kaviter nodiiler lezyonlar izlenmistir. Bu goriiniimlere ek
olarak iskelet sisteminde multipl metastatik lezyonlar ile sol uyluk proksimali
medial kesiminde addiiktor kas gruplari icerisinde 23x13 mm boyutunda
kalsifiye nodiiler lezyona ait orta diizeyde FDG tutulumu [standart tutulum
degeri (SUV ,J)=49] izlenmekteydi. Kemoterapi ve radyoterapi sonrasi
tedavi yanitini degerlendirme amacli yapilan F-18 FDG PET/BT calismasinda
bazal calismada aksiyel-apendikiiler iskelette ve sol uyluk proksimali medial
kesiminde addiiktor kas gruplari icerisinde metastaz ile uyumlu izlenen
lezyonlarin metabolik aktivitelerinin kayboldugu izlenmekteydi.

Sonug: Ossifikasyon, heterotopik kemik dokusunun olusumunu temsil
etmektedir. Ossifiye iskelet kasi lezyonunun ayirici tanilar igerisinde,
bilinen baska bir primer malignite dykiisi olmayan hastalarda 6ncelikle

primer yumusak doku sarkomu gelir. Kesin tani igin biyopsi Onerilir.
Bizim olgumuzda kas ici lezyondan biyopsi yapilmamasina ragmen,
aksiyel ve apendikiler iskelette izlenen diger metastatik lezyonlar gibi
kas ici lezyonunun da tedaviye yanit vermesinden dolayr goriintiileme
bulgulari ile akciger adenokarsinomunun ossifiye intramuskiiler metastazi
ile uyumlu olarak degerlendirilmistir. Ossifiye intramiiskiiler metastaz
akciger adenokarsinomunda nadir goriilen bir bulgu olup ileri evre
kanser hastalarinda anatomik goriintiileme modalitelerinde benign
myozitis ossifikans olarak gdzden kacabilecek bir bulgudur. F-18 FDG
PET/BT tiim kanserlerde oldugu gibi akciger kanserinde de hastaligin
yayginhgini belirlemede 6nemli bir rol almakta olup kas ici metastazlarin
da degerlendirilmesinde yardimci olan sensivitesi belirgin yliksek olan bir
tetkiktir.

Anahtar Kelimeler: Pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi,
akciger kanseri, myozitis ossifikans

Sekil 1. Elli ¢ yas, akciger adenokarsinom tanisi ile takip edilen erkek hasta. F-18
FDG PET/BT maksimum yogunlukta projeksiyon ile proksimal uyluk bélgesi aksiyel BT,
flizyon ve PET goruntileri. Sol uyluk proksimali medial kesiminde addiiktor kas gruplari
icerisinde 23x13 mm boyutunda kalsifiye nodiler lezyona ait orta diizeyde FDG tutulumu
(SUV,  =49) izlenmektedir

FDG: Florodeoksiglukoz, PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi

Sekil 2. Olgunun kemoterapi ve radyoterapi sonrasi tedavi yanitini degerlendirme amacli
yapilan F-18 FDG PET/BT maksimum yogunlukta projeksiyon goriintiisii ile proksimal
uyluk bolgesi aksiyel BT, fiizyon ve PET goriintileri. Sol uyluk proksimali medial kesiminde
adduktor kas gruplari icerisinde bazal calismada orta diizeyde hipermetabolik aktivite
gosteren kalsifiye nodiler lezyonun tedavi sonrasinda metabolik aktivitesinin tamamen
kayboldugunun gozlenmesi lezyonun metastatik oldugunu gostermektedir

FDG: Florodeoksiglukoz, PET: Pozitron emisyon tomografisi, BT: Bilgisayarli tomografi



