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Niikleer Tip Ailesinin Saygideger Uyeleri,

Tirkiye Niikleer Tip Dernegi adina sizleri 11-15 Nisan 2018 tarihleri arasinda Antalya Belek'de, Gloria Kongre
Merkezi'nde bu yil 30. sunu diizenleyecegimiz Ulusal Niikleer Tip Kongresi'ne davet etmekten blylk mutluluk
ve gurur duyuyoruz.

Gilinlimiiziin gelisen teknolojisi ile yeni tani ve tedavi amach radyofarmasotiklerle birlikte Niikleer Tip, Molekdiler
goriintlileme ve tedavi alaninda biiyiik ivme kazandirmistir. Klinik onkolojide 6nemi giderek artan bu gelismeleri
birlikte ele almak ve tartismak lizere bu yilki Ulusal kongremizin ana temasi gelisimi ile bizleri heyecanlandiran
"Hedefe Yonelik ve Kisisellestirilmis Radyoniiklid tedaviler" olarak belirlenmistir. Bu cercevede ilgili onkoloji
disiplinlerini bir araya getiren, glincel molekiiler goériintileme ve tedavi uygulamalarina odaklanan, egitim
ve paylasim ile desteklenen, bilimsel yapici tartismalar sunan bir kongre olmasi icin calismaktayiz. Bilimsel
yeniliklerin yani sira sosyal ve mesleki sorunlarimizi da ele alacagimiz kongremizde niikleer tip camiasi olarak
birlikteligimizin her yonde daha da giiclenecedini lmit ediyoruz.

Tirkiye Niikleer Tip camiasi olarak bu biiylik ve kokli ailenin tiim Gyeleri ile 11-15 Nisan 2018 tarihlerinde, 30.
Ulusal Niikleer Tip Kongresi'nde Antalya'da, bulusmayi diliyoruz.

TNTD Y6énetim Kurulu adina,
Prof. Dr. Zehra OZCAN
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10:00-12:00 YETERLIK UYGULAMA SINAVI

PET/MR Kursu
13:30-14:30 Temel MR Gorintileme
Mehmet Stkri Ertiirk
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" KEMIK " " KLINIK ONCESI RADYASYON GUVENLIGI VE
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Mehmet Kogak
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(X FEl) TNTD PROF. DR. SUPHI ARTUNKAL ODULU OTURUMU
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Kerim S6nmezoglu
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Zehra Ozcan
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[SS0-01]

Kolorektal Kanserlerde Hipoksiyle indiiklenen_Fakttir—1 a
ile F-18 FDG PET/BT Parametreleri Arasindaki lliski

Seyit Ahmet Ertiirk!, Zekiye Hasbek', Hatice Ozer? Eda Erdis®, Birsen Yicel,
Esra Ciftci*, Ali Cakmakeilar’

'Cumhuriyet Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Sivas
2Cumhuriyet Universitesi Tip Fakdltesi, Patoloji Anabilim Dali, Sivas

sCumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali, Sivas
“Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Sivas

Amag: Oksijen homeostazinda kritik rol oynayan hipoksiyle indiiklenen
fakt6r-1(HIF-1); anjiyogenezis, eritropoezis, demir ve glukoz metabolizmasi
gibi metabolik siireclerin transkripsiyonel regiilatériidiir. HIF-100 artisi ile
bazi tiimérlerde glukoz metabolizmasi artar. Bu on ¢alismada amacimiz,
kolorektal kanserlerde ortaya cikan hipoksinin, HIF-1o kullanilarak PET
parametreleri ve nekroz alan boyutu ayrica patolojik prognostik faktérler ile
iligkisini degerlendirmektir.

Yontem: Calismaya, kolorektal kanser tanisi almis, primer evreleme
amaciyla F-18 FDG PET/BT yapilmasi istemiyle génderilmis, ardindan cerrahi
operasyonu yapilmis ve patoloji preparatlari mevcut olan 63 hasta (22 K/41
E, medyan yas: 63) dahil edildi. immiinohistokimyasal (IHK) degerlendirmede
niikleer HIF-1o ekspresyonu, boyanma siddeti ve yayginligina gore skorlama
yapildi. PET'de dlciilen metabolik tiimér volimi (MTV) ile BT goriintilerinden
timor hacmi hesaplandi. MTV ve tiimér hacmi arasindaki farka gére timor
nekroz oran yiizdesi hesaplandi. Total lezyon glikolizis (TLG), MTV ve SUV
carpimiyla elde edildi.

Bulgular: Hastalardan 24'linde (%38,1) tiimdr rektumda, 39'unda (%61,9)
kolondaydi. Tiim hastalar dikkate alindijinda tiimdr SUV _ ile timdr nekroz
oran yiizdesi arasinda pozitif yénde, orta derecede anlamli korelasyon vardi
(r=0,443). Timdr SUV__, TLG, MTV ve tiimér nekroz oran yiizdesi ile HIF-
1o ekspresyon diizeyleri arasinda istatistiksel anlamhilik bulunmadi (p>0,05).
Timor evresi, tlimoriin lenfovaskiiler invazyonu, perindral invazyonu ve
ekstra kapsiiler/kapsiiler lenf nodu tutulumu ile HIF-1o ekspresyon diizeyleri
arasinda istatistiksel anlamhilik bulunmadi (p>0,05). Bununla birlikte nekroz
komsulugunda belirgin [HK niikleer boyanma gériilmemesine ragmen,
ozellikle invaziv sinirdaki tlimor hiicrelerinde ayrica iltihabi hiicrelerde ve
fibroblastlarda kuvvetli IHK niikleer boyanma dikkati cekti.

mean

Sonug: Tiimér SUV__ ile nekroz oran yiizdesi arasinda pozitif yénde
korelasyon bulunmasi, yiiksek FDG tutulumu olan kanser dokusunda hipoksik
hiicrelerin yiiksek oranda var oldugunu gostermektedir. Buna ragmen HIF-
1o varhigmin artmis glukoz metabolizmasi ve tiimériin patolojik prognostik
faktorler ile iliskisi gdsterilememistir. Nekroz komsulugunda belirgin iHK
niikleer boyanma goriilmemesine ragmen, ozellikle invaziv sinirdaki timor
hiicrelerinde, iltihabi hiicrelerde ve fibroblastlarda kuvvetli boyanma olmasi
bize HIF-1a'nin o6zellikle tlimér mikrogevresindeki invazyon alaninda asil
olarak etkin olabilecegini diislindirdii.

Anahtar Kelimeler: Kolorektal kanser, hipoksi ile indiiklenen faktér 1-c., PET/
BT, F-18

[SS0-02]

Lu-177 DOTATATE Tedavisinde GFR ve Bdbrek Radyasyon
Dozlari Arasindaki lliski

Bilal Kovan', Zeynep Gozde Ozkan', Ebru Yilmaz', Fikret Biiyiikkaya',
Leyla Poyraz', Bayram Demir? Ciineyt Tiirkmen', Ayse Mudun'

'istanbul Universitesi [stanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, istanbul
2jstanbul Universitesi Fen Fakiiltesi, Fizik Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Metastatik noroendokrin tiimorlerin tedavisinde Lu-177 DOTATATE
ile yapilan peptid reseptor radyoniiklid tedavi etkinligi kanitlanmis hedefe
yonelik radyoniklid tedavi secenegidir. Tedavi dozlarinin belirlenmesinde
bobrek dozlari siirlayici rol oynamaktadir. Bu calismada Lu-177 DOTATATE
tedavisinde tedavi 6ncesi yapilan glomerular filtrasyon hizi (GFR) ile bobrek
dozu arasindaki iliskinin arastiriimasi amaclanmistir.

Yontem: Metastatik noéroendokrin tlimor tanisi ile Lu-177 DOTATATE
tedavisi uygulanan 24 hasta (12 E, 12 K) calismaya dahil edildi. Hastalara
ortalama 488+215 mCi total tedavi dozu ortalama 2,83+1,09 kiir ile
uyguland. ilk tedavi 6ncesi Te-99m DTPA plazma klirens yéntemi ve Morgan
hesaplama yontemi kullanilarak GFR degerleri hesaplandi. GFR degerlerinin
hesaplanmasi icin alinan kan &rneklerinin sayimlari kuyu tipi gama sayici
(BIODEX 930) yardimiyla yapildi. Organ aktivitelerinin hesaplanmasinda
gama kamera (GE NM 670) ile SPECT/BT ve tiim viicut goriintiilemeden
elde edilen sayim degerleri ile sayim/aktivite dontsiim faktorleri kullanildi.
Tedavi sonrasi dozimetrik hesaplamalar igin 4., 24., 48. ve 96. saatlerde gama
kamera ile batin bélgesi SPECT/BT ve tiim viicut gériintiilemesi yapildi. Alinan
goriintlileme ve drneklerden elde edilen aktivite degerleri OLINDA EXM 1,1
dozimetri programina girilerek bébrek dozlari hesaplandi.

Bulgular: Hastalarin tedavi dncesi 6lciilen GFR degerleri 82,85+3,42 ml/dk,
100 mCi Lu-177 basina ilk tedavi sonrasi bobrek dozu ortalamasi 2,61+0,81
Gy, total tedavi sonrasi bébrek dozu ortalamasi ise 2,65+0,75 Gy olarak
hesaplandi. Hastalarin tedavi 6ncesi GFR sonuglari ile ilk tedavi sonrasi ve
total tedavi bébrek dozlari arasindaki iliski istatistiksel olarak korelasyon testi
uygulanarak degerlendirildi. GFR sonuclari ile bdbrek dozlari arasinda anlamli
bir iliski saptanmadi (r;;: 0,196, r,: 0,204).

Sonug: Bobrek fonksiyonlari normal sinirlarda olan hastalarda Lu-177
DOTATATE tedavisi sonrasi bébreklerin maruz kaldigi radyasyon dozu bireysel
farklilik gdstermemektedir ve giivenli sinirlardadir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177 DOTATATE tedavisi, GFR, bdbrek radyasyon
dozlari

[SS0-03]

lyi Differensiye Diisiik Riskli Tiroit Kanseri Hastalarinda
Hedef Doku Radyasyon Dozu ile Ablasyon Tedavisi:
Prospektif, Randomize, Gézlemsel Klinik Calisma

Nalan Selcuk', Nami Yeyin?, Turkay Toklu?, Resit Akyel?, Onur Erdem Sahin?, Adil
Boz? Fuat Yapar?, Levent Kabasakal?

"Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
2Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
3Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Antalya
“Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Adana

Amag: Ablasyon tedavisi icin verilecek radyoiyot (RI) miktari konusu
halen tartismalidir. Cesitli gruplar 30 mCi ile 100 mCi arasinda degisen
miktarlari 6nermektedir. Oysa Rl ile ablasyon tedavisi etkinligini RI miktari
(mCi) tzerinden degil radyasyon dozu (RD) (Gy) lzerinden gosterir. Daha
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once ablasyon icin en az 300 Gy RD verilmesi gerektigi bildirilmistir. IDTK
hastalarda, iki farkli yontemle verilen RI'nin dokuya verdigi RD hesaplayarak,
ablasyon tedavisine etkisini bulmakti. Bu amacla, prospektif, randomize ve
cok merkezli gézlemsel calisma planlandi.

Yontem: Dahil olma, diisiik riskli iDTK olan, (T1-T3NO, Nx, M0). PT1 <1cm
NOMO olup kapsiil veya damar invazyonu gosteren hastalar, dahil olmama ise
iyot kontaminasyonu, uzun hiicre, insiiler, az differensiye ve diffliz-sklerozan
varyant gibi agresif tipler, pT1<1cm, NOMO hastalar, boyun US'de patolojik lenf
nodu olmasi, Anti-Tg yiiksekligi, ve TSH<30 IU/mL olarak belirlendi. Tedaviden
sonra 6. ayda ablasyon basarisi calismanin sonlanim noktasi olarak belirlendi.
Ablasyon basarisi TSH>30 iken Tg: <2,0 ve 2-5 mCi 1-131 TVS'de patolojik
tutulumun olmamasi olarak belirlendi. Hastalar 30 mCi ile sabit doz ablasyon
tedavisi alanlar (grup A) ve 300 Gy RD alanlar (grup B) olarak iki gruba aynldi
ve randomize edildi. Tlim hastalara 6 giin siireyle uptake dlclimii ve 24. saatte
sintigrafik goriintli alinarak voliim hesabi yapildi.

Bulgular: Medyan yasi 43,9 y (20-79 yil) olan, grup A'da 48, grup B'de 56
toplam 104 hasta ¢alismaya dahil edildi. Hastalarin medyan TSH, Tg, 24. saat
uptake ve voliim degerleri grup A ve grup B'de sirasiyla, 100 (35-167), 91
(30-100), 2,5 (0,2-29,3) 4,6 (0,2-30), 3,9 (0,7-21,4) 4,5 (1,6-29,0) ve 5,98
(2,7-22,8) 5,4 (2,2-12,21) (hepsi icin p>0,5) idi. Grup A hastalarina median
208 Gy (20-1085 Gy) RD, grup B hastalarina ise medyan 50 mCi (15-175 mCi)
Rl verildi. Ablasyon orani grup A icin %81, grup B icin ise %82 olarak bulundu
(p>0,5). Grup A hastalarda ablate olan ve olmayanlar igin sirasiyla 190,7 Gy
ve 110 Gy (p<0,01) RD verildi. Grup B'de 10 (%22) hastaya <30 mCi Rl verildi.
Multivaryasyon analizinde ablate olanlar ve olmayanlar arasinda en etkili
faktériin RD ve tliimoér capi oldugu ortaya cikti ve %95 oraninda ablasyon
saglanabilmesi icin 350 Gy RD gerektigi bulundu.

Sonug: Radyasyon dozimetrisi en az sabit Rl kadar bagarilidir. Hastanin bakiye
tiroit dokusunun biyolojik &zelliklerini, tiroit dokusu voliimiinii, uptake ve
radyoiyot retansiyonunu dikkate alir. Verilmesi gereken RD en az 350 Gy'dir.

Anahtar Kelimeler: Radyoiyot, ablasyon tedavisi, tiroit kanseri, radyasyon
dozumetrisi

[SS0-04]

SPECT/BT Ateniiasyon Diizeltmede kV, mAs Degerlerinin
Aragtirilmasi ve BT Dozlari

Hatice Kovan', Bilal Kovan? Mehmet Miilazimoglu', Fisun Cetin®

1Saglik Bilimleri Universitesi, Okmeydani Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Istanbul

2[stanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dall, Istanbul
5Aydin Universitesi Tip Fakiiltesi, Saglik Fizigi Anabilim Dall, Istanbul

Amag: Niikleer tip goriintlilemelerinde, anatomik korelasyonun ve
atenliasyon diizeltme yapabilme gibi Ustiin 6zelliklerinden 6tiirii SPECT/
BT tercih edilmektedir. SPECT/BT, BT taramasindan elde edilen viicut
yogunluk haritasini kullanilarak fotonun enerjisine bagl olarak ateniiasyon
diizeltme islemi yapmaktadir. BT taramasi yapilirken, gerilim (kV) ve akim
(mAs) degerleri arttinldiinda hastanin maruz kaldi§i radyasyon dozunun
artmaktadir. Bu calismada, SPECT sayim degerlerinden 6diin vermeden en
distik kV ve mAs degerlerinin tespit edilmesi amaclanmistir.

Yontem: Bu calismaya Tc-99m, [-131, In-111, Lu-177 ve [-123 dahil edilmistir.
Gama isinlarinin atenliasyona ugramadan sayim istatistiginin belirlenmesi
icin radyoizotop doz kalibratoriinde dlciilerek Jaszczak fantomunun 37 mm
capindaki kiiresi icerisine konuldu ve Mediso Anyscan SPECT/BT cihazi ile
SPECT taramasi yapildi. Ayni aktivite dolu kiirecik Jaszczak Fantomu icerisine
konularak tekrar SPECT taramasi yapildi. Ateniiasyon diizeltme icin fantomun
10 mAs 80 kV - 300 mAs 140 kV arasindaki degerlerde BT taramasi yapildi.
Atentiasyona ugramis SPECT goriintileri, farkli degerlerdeki BT goriintileri

kullanilarak atentiasyon diizeltme islemi vyapildi. Elde edilen sayim
istatistikleri karsilastirildi. Her BT taramasi icin fantomun aldigi radyasyon
dozlari hesaplandi.

Bulgular: Tc-99m icin: Ateniliasyona ugramamis élclimde 1,972,934 sayim,
atenliasyon diizeltme islemi sonrasi ortalama 2,773,795+53,533 sayim
bulunmustur. 1-131 igin: Ateniliasyona ugramamis 6lclimde 992,607 sayim,
atenliasyon diizeltme islemi sonrasi ortalama 1,278,133+34,786 sayim
bulunmustur. Lu-177 icin: Atenliasyona ugramamis 6lciimde 5,262,542 sayim,
atenliasyon diizeltme islemi sonrasi ortalama 7,376,728+136,213 sayim
bulunmustur. In-111 icin: Ateniiasyona ugramamis dl¢ciimde 4,288,700 sayim,
ateniiasyon diizeltme islemi sonrasi ortalama 7,153,180+34,786140,214
sayim bulunmustur.1-123 icin: Ateniiasyona ugramamis dlciimde 1,801,766
sayim, ateniiasyon diizeltme islemi sonrasi ortalama 2,648,543+148,196
sayim bulunmustur. 10 mAs 80 kV'ta fantomun aldigi doz 0,037 mSv ve 300
mAs 140 kV'ta 10,50 mSv olarak hesaplanmstir.

Sonug: En diisiik ve yiiksek BT degerleri ile yapilan ateniiasyon diizeltme
islemi sonucunda SPECT sayimlarinda anlamli bir farkhlik saptanmadig
icin ateniiasyon diizeltme islemi icin yapilan BT taramalarinda en diisiik
degerlerin kullaniimasi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: SPECT/BT, ateniiasyon diizeltmesi, BT dozlari

[SGO-01]

Primer Hiperparatiroidi Hastalarinda Hiperfonksiyone
Paratiroid Bezinin Lokalizasyonunda F-18 Kolin PET/BT'nin
Rolii ve Te-99m MIBI SPECT/BT ile Karsilastiriimasi

Mine Araz', Cigdem Soydal’, Elgin Ozkan*,l_KemaI Metin Kir', Erkan ibi§‘, Sevim
Gullt?, Murat Faik Erdogan? Rifat Emral?, Ozlem N. K¢tk

'Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
?Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklari Bilim
Dali, Ankara

Amag: Primer hiperparatiroid tanisi ile hiperfonksiyone paratiroid bezinin
preoperatif lokalizasyonunda F-18 FCH (fluorokolin) PET/BT'nin roliiniin
belirlenmesi ve tanisal degerinin Tc-99m MIBI paratiroid SPECT/BT ile
karsilastirlmasi amaglanmistir.

Yontem: Primer hiperparatiroidi tanisi ile Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Niikleer Tip Anabilim Dali'nda Kasim 2017-Ocak 2018 tarihleri arasinda
Tc-99m MIBI SPECT/BT ve F-18 FCH PET/BT ¢ekimi yapilan 35 hasta (24 K,
11 E, ortalama yas: 55,3) calismaya dahil edildi. F-18 FCH, tniversitemiz
Radyofarmasdtik Uretim, Arastirma ve Gelistirme Tesisi'nde dretildi. 10
mCi F-18 FCH'nin intravendz enjeksiyonunundan 1 saat sonra boyun ve
toraks bolgesinden PET/BT goriintileri elde edildi. Calismaya alinan tiim
hastalarin serum PTH, Ca ve p degerleri ile boyun USG sonugclari not edildi.
Elde edilen sonuglar, hastalarin klinik takipleri, PTH washout degerleri veya
paratiroidektomi sonrasi patoloji sonuclari ile konfirme edildi.

Bulgular: 29/35 hastada SPECT/BT ve F-18 FCH PET/BT uyumlu bulundu.
SPECT/BT sonucu negatif olan 5/35 hastada F-18 FCH PET/BT ile
hiperfonksiyone paratiroid bezi dogru olarak lokalize edilebildi. Bu hastalarda
konfirmasyon 4 hastada postoperatif patoloji, 1 hastada ise PTH washout
ile yapildi. 1 hastada ise 18F-FCH PET/BT negatif iken SPECT/BT'de pozitif
bulundu. Operasyon sonrasi patolojide bu lezyon atipik paratiroid adenomu
ile uyumlu olarak raporlandi. Yapilan istatistiksel analizde mevcut bulgularla
Tc-99m MIBI SPECT/BT'nin sensitivite, spesifite, pozitif ve negatif prediktif
degerleri ile dogruluk orani sirasiyla %78, %7100,%100,%70 ve %86 F-18
FCH PET/BT'nin ise %96, %100,%100, %93 ve %97 olarak hesaplandi.

Sonug: F-18 FCH PET/BT, tiroit bezinde fizyolojik tutulumunun yogun
olmamasi ve PET/BT gériintiileme teknolojisi ile daha kiiciik lezyonlarin
daha yiiksek dogruluk ile gosterilebilmesine olanak tanimasi nedeniyle
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SPECT/BT ile kiyaslandiginda sensitivite ve dogruluk oraninin belirgin yiiksek
oldugu bulunmus olup, klinik pratikte hiperfonksiyone paratiroid bezinin
lokalizasyonunda boyun USG ve Tc-99m MIBI paratiroid SPECT/BT'nin
yetersiz kaldigi olgularda yonlendirici olabilir.

Anahtar Kelimeler: F-18 kolin PET/BT, primer hiperparatiroidi, Tc-99m MIBI
SPECT/CT

[SGO-02]

PSMA PET/BT SUV __ Degerleri Klinik Olarak Onemli Prostat
Kanserini Ongorebilir mi?

Onur Erdem Sahin', Elife Akgun', Emre Demir_giﬁ Mehmet Hamza Giltekin®,
Tunkut Doganca*, Mustafa Bilal Tuna® Can Obek?, Mert Kilic®, Tarik Esen’,
Ali Riza Kural®, Levent Kabasakal

'stanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dall, Istanbul
?Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, istanbul

3Erzincan Universitesi Mengticek Gazi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Uroloji Klinidi,
Erzincan

“Acibadem Saglik Grubu Taksim Hastanesi, Uroloji Klinigi, Istanbul

SAcibadem Saglik Grubu Maslak Hastanesi, Uroloji Klinigi, istanbul

S\ehbi Kog Vakfi Amerikan Hastanesi, Uroloji Klinigi, istanbul

"Kog Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dali, Istanbul

Acibadem Universitesi Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dal, istanbul

Amag: Kan PSA degerleri ile yapilan tarama testlerinden sonra prostat
kanseri (PCa) tanisinda olaganisti bir artis g6rilmustir. Ancak bunlarin
cok biiylik bir kismi cinsel, Uriner veya gastrointestinal semptomlara yol
acabilecek kiiratif agresif tedavilerden cok aktif gézlemle takip edilebilecek,
klinik 6nemi olmayan hastalardir. Ama ne yazik ki MR flizyon biyopsilerde
bile bulunan Gleason skoru (GS) ile ameliyat sonrasi ortaya cikan GS
arasinda %40'lara varan farkliliklar olusabilmekte ve hastalik gradi ameliyat
sonrasi artabilmektedir. Bu durum hastalarin yetersiz tedavi almalarina
sebep olabilmektedir. Prostat kanserinin PSMA icerigi grade arttikca arttigi
bilinmektedir. GS yiiksek hastalarin SUV__ degerlerinin arttigi gosterilmistir.
Ga-68 PSMA PET/BT SUV__ degerleri ile grade gruplar (GG) arasinda bir
iliskinin olup olmadigini incelemektir.

Yontem: Bu amacla 141 hastanin dosyalari geriye-doniik olarak tarand.
Biitlin hastalara evreleme endikasyonu ile PSMA PET/BT cekilmisti. Hastalarin
tamaminda PET/BT oncesi TRUSbx yapilmigs ve PCa tanisi konmustu.
Hastalarin tamamina daha sonra radikal prostatektomi yapilmisti. Kan
PSA degerleri en fazla 28 giin icerisinde bakilmisti. PET goriintiilerinde
prostat bezi lizerine ROI cizilerek her hastanin SUV__ degeri hesaplandi.
Bulgular: Hastalarin medyan yasi 65 yil idi. Medyan PSA degeri 10 ng/mL
olarak bulundu. Diistik riskli GG 1 ve 2 hastalarin PSA degeri (12,8 ng/ml),
yiksek riskli GG 3,4 ve 5 hastalardan (23,0 ng/mL) anlamli olarak dustikti
(p<0,001). Ameliyat sonrasi, diisiik riskli hastalarin %21'i (n=16) yiiksek risk
grubuna gecti. Medyan SUV _ degeri 8,8 olarak bulundu. SUV__ degerleri ile
ameliyat sonrasi GG'lari arasinda kuvvetli iliski bulundu (Pearson rho=0,66).
GG 3 hastalarin SUV__degerleri (13,3) ile GG 2 hastalarin SUV _ degerleri
(7,4) arasinda anlaml fark bulundu (p<0,001). Yiiksek riskli hastalarin
SUVmax degerleri (18.9), diisiik risk grubu hastalarin SUV__ degerlerinden
(7.16) anlamli olarak yiiksekti (p<0,001) ROC analizinde kesme SUV
degeri 9,1 olarak alinirsa sensitivite %78, spesifisite %81 olarak hesaplandi.
Sonug: PSMA PET/BT'de SUV, _degerleri ile GG arasinda anlamli iliski vardr.
SUV_,, degerinin yiiksekligi klinik 6nemi olan hastayl gdsterme potansiyeli
vardir. Secilmis hastalarda flizyon biyopsi icin hedef noktayi isaret edebilir ve
yanlis negatif biyopsi sonuclarini potansiyel olarak azaltabilir.

Anahtar Kelimeler: PSMA, Ga-68 PSMA, prostat kanseri, Gleason skoru,
Gleason grade, SUV__

[SGO-03]

Gleason Skor 3+3=6 Olan Prostat Kanserinde Ga-68 PSMA
PET/BT Goriintiilemesinin Katkisi

Onur_Erdem Sahin, Seckin Bilgic, Sait Sager, Burak Akovali, Elife Akgln,
Rabia Lebriz Uslu-Besli, Sertac Asa, Seyed Baresh Razavi Khosroshahi,
Aslan Aygln, Emre Karayel, Hiseyin Pehlivanoglu, Haluk Burcak Sayman,
Kerim Sénmezoglu

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

Amag: Ga-68 PSMA PET/BT gériintiilemesi prostat kanseri (Ca) niiks-metastaz
arastirmasinda son yillarda kullanima giren etkili bir gériintiileme yéntemidir.
Yapilan calismalarla evreleme ve biyopsi kilavuzlugu gibi endikasyonlarla
da kullanim olanagi bulan Ga-68 PSMA PET/BT gériintiilemesi gliniimiizde
Gleason skoru (GS) 3+3=6 olan prostat kanseri hastalarinda rutin kullanima
girmemistir. Calismamizin amaci GS6 olan hastalarda Ga-68 PSMA PET/BT
gdriintlilemesinin katkisini degerlendirmektir.

Yontem: Calismamiza bolimiimiizde GS 3+3=6 prostat Ca tanisiyla Ga-
68 PSMA PET/BT cekimi yapilan 127 hasta ve bu hastalara ait 154 Ga-68
PSMA PET/BT calismaya dahil edildi. Hastalar radikal prostatektomisi olanlar
grup A [36 hasta (70,2+7 yas), 52 PSMA PET/BT ¢alismasi] ve biyopsi ile tan
alanlar grup B [91 hasta (68,8+8,9 yas), 102 PSMA PET/BT calismasi] olarak
iki gruba ayrildi. Her gériintiileme icin primer/niiks, lenf nodu (LN), kemik ve
organ metastazlari ayri ayri degerlendirildi. Lezyonlarin korelasyonu; mevcut
olanlarda kontrol PSMA PET calismalari ve diger gériintiileme yontemleri ile
yapilirken, diger hastalarda PSA degerleri baz alinarak yapildi.

Bulgular: Grup A'ya dahil olan 36 hastanin 16'sinda (%45) lezyon
saptanmazken 20 hastada (%55) PSMA pozitif lezyon saptandi. Yirmi
hastanin 3'linde lokal niiks, 14'linde LN metastazi [7'sinde supradiafragmatik
(SD)], 11'inde kemik metastazi ve birinde karaciger (kc) metastazi mevcuttu.
Bu hastalara ait 52 PSMA PET/BT calismasi (ortalama PSA: 4,7+12,1) ayn
olarak degerlendirildiginde, 34 calismada (%65) niiks veya metastaz ile
uyumlu lezyon saptanirken, 19 calismada (%35) lezyon saptanmadi. Grup B'ye
dahil olan 91 hastanin 18'inde (%20) PSMA pozitif lezyon izlenmedi. Elli bir
hastada (%56) primer lezyon izlenirken metastaz lehine lezyon saptanmadi.
Yirmi iki hastada (%24) ise metastaz izlendi. Bu hastalarin 16'sinda kemik,
17'sinde LN (9'unda SD) ve 4'linde organ metastazi (2 ke, 1 ake, 1'inde ake
ve k¢) meveuttu. Bu hastalara ait 102 PSMA PET/BT calismasi (ortalama PSA:
61,6+230) ayri olarak degerlendirildiginde 29 ¢alismada (%28) metastaz ile
uyumlu lezyon saptanirken, 52 ¢alismada (%51) sadece primer lezyon tespit
edildi. Yirmi bir calismada (%21) ise PSMA pozitif lezyon izlenmedi.

Sonug: Ga-68 PSMA PET/BT goriintiilemesi prostat Ca'da GS7 ve lzerinde
rutin olarak kullaniimaktadir. GS6 hastalarda rutin kullanimi olmayan Ga-
68 PSMA PET goriintiilemesi 6zellikle metastaz-niiks siiphesi olan olgularda
klinik katkisi olan etkili bir goriintiileme yontemidir.

Anahtar Kelimeler: PSMA, Gleason, Gleason skor, 3+3,6
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[SGO-04]

[SGO-05]

Lu-177 SSRT Tedavisinin Hasta, Organ ve Lezyon Bazli
Degerlendirilmesi

Ayseqiil Aksu', Erhan Eroz?, Recep Bekis'

'Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, [zmir
?Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi, Ic Hastaliklari Anabilim Dall, izmir

Amag: Lu-177 somatostatin reseptér tedavisi (SSRT) verilen NET hastalarinda
tedaviyanitinin hasta, organ ve lezyon bazli kantitatif olarak degerlendirilmesi.
Yontem: Ekim 2013-Aralik 2017 tarihleri arasinda Lu-177 DOTATATE tedavisi
verilen 52 hasta retrospektif olarak degerlendirildi. Tedavi 6ncesi ve sonrasi
Ga-68 DOTATATE PET/BT tetkiki olan, splenektomi yapilmayan ve dalak
invazyonu olmayan 29 hasta (14 erkek, 15 kadin) calismaya dahil edildi.
Bu hastalarda lezyon, organ ve hasta bazli tedavi degerlendirilmesi yapildi.
Kantitatif olarak SUV__ ve SUV __ (lezyon)/SUV __ (dalak) oranlari kullanildi.
Tim lezyonlar regresyon, stabil veya progresyon olmak lizere 3 gruba ayrildi.
Veriler istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 59,3+13,1 idi. Dort hastaya 2, 7 hastaya
3, 7 hastaya 4, 4 hastaya 5 ve 7 hastaya 6 kiir SSRT verildi. Hasta bazli
olarak 18 hasta progrese, 1 hasta stabil, 10 hasta regrese idi. Lezyon bazli
olarak 530 adet lezyona ait tedavi 6ncesi ve sonrasi SUV  ve SUVmaX(Iezyon)/
SUV__ (dalak) oranlar elde edildi. Hasta bazli ve lezyon bazli yapilan
degerlendirmede SUV_ 'a gdre yanit ile lezyon/dalak oranina gére yanit
arasindaki korelasyon anlamli saptandi (korelasyon katsayisi sirasiyla: 0,833,
p<0,001,0,704, p<0,001). Tedavi 6ncesi SUV,__ ve lezyon/dalak orani degerleri
Kruskal Wallis H testi ile degerlendirildiginde 3 grup arasinda anlaml fark
izlendi (p<0,001). Regrese grubun tedavi 6ncesi SUV,__ve lezyon/dalak orani
anlamli olarak diger gruplara gore daha yiiksek izlendi (p<0,001). Karaciger,
lenf nodu ve kemik lezyonlarinin tedavi 6ncesi ve sonrasi SUV__ degerleri
progrese ve regrese gruplarda karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli
fark saptandi (p<0,001). Lenf nodlarinda regresyon orani %42,9, karaciger
lezyonlarinda %37,9, kemik lezyonlarinda ise %31,7, progresyon oranlari ise
lenf nodlarinda %28,5, karaciger lezyonlarinda %41,2, kemik lezyonlarinda
%48,9 olarak hesaplandi. Ki-67 degeri ile SUV__‘a ve lezyon/dalak oranina
gore tedaviye yanit oranlari arasinda korelasyon saptanmadi (r=0,113,
p=0,599; r=0,258, p=0,224). Ki-67 degeri 20'den biiyiik 3 hastanin 1'inde
regresyon izlenirken diger 2 hastada progresyon saptandi.

Sonug: Tedaviye yanit degerlendirmede SUV__~ ve SUV_ (lezyon)/
SUV_ (dalak) oranlarinin  kullanilabilecegi  disiiniilmektedir.  Tedavi
oncesi yiiksek SUV__ ve SUV__ (lezyon)/SUV__ (dalak) orani tedavi yanitini
6ngorebilir. Yumusak doku lezyonlari kemik lezyonlarindan daha fazla yanit

vermektedir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177 SSRT, NET, SUV__, lezyon/dalak

max'

Miyokard Perfiizyon Sintigrafisinde Adenozin ile Yapilan
Farmakolojik Stres Testinin Tani Dogrulugundaki Yeri

Seyit Ahmet Ertirk', Zekiye Hasbek', Ali Cakmakeilar’, ibrahim Gul?,

Ahmet Yilmaz?

"Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Sivas
2Cumhuriyet Universitesi Tip Fakdiltesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Sivas

Amag: Miyokard perfiizyon sintigrafisi (MPS), egzersiz stres test (EST) veya
farmakolojik stres test kullanilarak yapilan, koroner hastaliginda (KAH) tanisal
ve prognostik agidan dnemli bir goriintiileme yontemidir. EST'yi tolere edemeyen
veya uygun yapamayan, beta bloker veya kalsiyum kanal blokeri kullanimi
nedeniyle kalp hizi cevabi yetersiz olanlarda, pacemaker takili olanlarda, sol dal
bloklu hastalarda adenozin, dipiridamol veya dobutaminle farmakolojik stres test
tercih edilir. Bu ¢alismada amacimiz, adenozin uygulamasi ile farmakolojik stres
testinin (AFST), treadmill EST'ye gére tanisal dogruluktaki yerini arastirmaktir.

Yontem: Calismaya son 1 yil icerisinde KAH nedeniyle iskemi diisiiniilerek
MPS yapilan, sonrasinda koroner anjiyografi (KAG) uygulanan 136 hasta (67
E, 69 K, medyan yas: 61) dahil edildi. EST'de maksimum kalp hizi %85'in
altinda olan hastalar ¢calismaya dahil edilmedi. MPS bulgulari ile uyumlu KAG
bulgulari olan hastalar dogru tani olarak kabul edildi. EST'de tim hastalarda
modifiye Bruce protokolii kullanildi. Maksimum hedef kalp hizina ulasildiktan
sonra i.v. Tc-99m Sestamibi uygulanarak yaklasik 2 dakika daha efora devam
edildi. AFST'de adenozin 6 dakika igerisinde 0,14 mg/kg/dk olarak, i.v.
infiizyon seklinde uyguland. infiizyonun 3. dakikasinda Tc-99m Sestamibi
enjeksiyonu yapildi. Tim hastalarda cift giin protokolii ile DDD-CorCam
kardiyak kamerada goriintiler elde edildi.

Bulgular: Yasi 65 ve {izerinde olan hastalarin %66,7'sinde, 65 yas altinda olan
hastalarin %40,5'inde dogru tani vardi (p=0,003). Yasi 65 ve lizerinde olan
hastalardan AFST yapilanlarin %77,1'inde dogru tani varken, EST yapilanlarda
bu oran %50 idi. Kadin hastalarda dogru tani %39,1 iken, erkeklerde bu oran
9%64,2 idi (p=0,003). Erkek hastalarda dogru tani éncelikle EST ile konulurken
kadin hastalarda dogru tani yiizdesi AFST'de daha yiiksekti (p=0,083). KAG'de
%060 ve lizerinde darligi olan hastalarda EST ile dogru tani yiizdesi yiiksekken,
darlik %60 altinda olanlarda AFST ile dogru tani yiizdesi daha yiiksekti
(p=0,017) (Tablo 1). AFST vyapilan hastalardan %#60,7'sinde, EST yapilan
hastalarin ise %44'tinde dogru tani vardi (p=0.05) (Tablo 2).

Tablo 1. Adenozin stres test ve egzersiz stres test yapilan hastalarin

yas, cinsiyet ve koroner darlik yiizdesine gore karsilastirilmasi

Dogru tani
Var Yok p
EST 18 (%43,9) 23 (%56,1) 0,083
Erkek
- AFST  6(%23,1) 20 (%76,9)
Stres tipi
EST 24 (%70,6) 10 (9029,4)
Kadin
AFST 18 (%51,4) 17 (%48,6)
EST 31 (%058,5) 22 (%41,5) 0,795
<65 Yas
- AFST 16 (%61,5) 10 (% 38,5)
Stres tipi
EST 11 (%50) 11 (%50)
265 Yvas
AFST 8 (%22,9) 27 (%77,1)
KAG darlik EST 39 (%60) 26 (%040)  0,017*
<060 ~ AFST  17(%37) 29 (%63)
Stres tipi
KAG darlik > ST 3(%30) 7 (%70)
%60 AFST 7 (046,7) 8 (0053,3)
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Sonug: Calismamizda AFST'nin, MPS'nin tani dogrulugunu artirdigini bulduk.
Bu nedenle dzellikle efor aliskanhdr kisitli olan kadin ve yasli hastalarda AFST
kullaniminin tercih edilmesinin uygun olacagini disiinmekteyiz. Bununla
birlikte uygun efor yapabilecegi disiiniilen ve koroner darligin yiiksek olma
ihtimalinin oldugu hastalarda EST tercih edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Miyokard perfiizyon sintigrafisi, adenozin, egzersiz stres
test

Tablo 2. Koroner anjiyografi sonuglarina gore dogru tani

konulan hastalarin egzersiz tipine gore karsilastiriimasi

Dogru tani
Yok Var p
o EST 42 (%56) 33 (0044) 0,05*
Stres tipi
AFST 24 (9639,3) 37 (%60,7)
[SGO-06]
Biyokimyasal Rekiirrens Saptanan Prostat Kanserli

Hastalarda Ga-68 PSMA PET/BT Bulgularinin Serum PSA
Diizeyi ve Gleason Grade Grup lle lliskisi

ipek 6zt[)rk, Gulin Ugmak, Burcu Esen Akkas, Bedriye Buisra Demirel

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

Amag: Orta-yiiksek riskli prostat karsinomunda, radikal prostatektomi sonrasi
biyokimyasal rekiirrens (BR) saptanmasi, sik karsilasilan bir klinik problemdir.
Rekiirrens durumunda hastaligin bélgesi ve yayginliginin miimkiin olan en
erken donemde saptanmasi, tedavi planlamasi acisindan oldukca &nemlidir.
Hastaligin saptanmasinda, ozellikle disiik PSA degerlerinde morfolojik
gorintiileme ydntemlerinin duyarhiliklarinin diisiik oldugu bilinmektedir.
Calismamizda BR saptanan opere ve opere olmayan hasta gruplarinda, serum
PSA degerleri ve Gleason grade (GG) ile Ga-68 PSMA PET/BT'de lokal-lenfatik,
kemik ve viseral metastaz saptanabilirligi arasindaki korelasyonu ve PSMA
pozitifligini gosteren esik PSA diizeyinin arastirilmasi amaglanmistir.

Yontem: Radikal prostatektomi sonrasinda (grup 1, n=20) ve opere olmayan,
diger tedavi yontemleri ile (radyoterapi/ hormonoterapi/kemoterapi) tedavi
edilen (grup 2, n=23), takipte BR saptanmasi nedeniyle Ga-68 PSMA PET/
BT gdriintiilemesi icin klinigimize yonlendirilen prostat adenokarsinomu (PK)
tanil toplam 43 hasta calismamiza dahil edilmistir.

Bulgular: Kirk ii¢ hastanin ortalama yaslar 68,5+8 (53-83 aralijinda) idi.
GG'ler 1 hastada 1 (%2,3), 5 hastada 2 (%11,6), 10 hastada 3 (%23,3), 7
hastada 4 (%716,3) ve 20 hastada ise 5 (%46,5) idi. Grup 1'de 20 hastanin
9'u PET pozitif (%45), grup 2 de ise 23 hastanin 21'i PET pozitif (%91) idi.
PSA degerleri grup 1'de 0,25-34,6 ng/mL ve grup 2'de 1,0-3475 ng/mL idi.
Her iki grupta serum PSA degerleri ile PET pozitifligi arasinda istatistiksel
olarak anlamli korelasyon saptandi (p<0,001). Grup 1'de PET pozitifligi icin
optimal esik PSA degeri 0,7 ng/mL, grup 2'de ise 2,1 ng/mL bulundu. Ayrica
serum PSA diizeyinin, opere hastalarda lenf ve kemik metastazi saptanmasi
ile, opere olmayan hastalarda ise lenf ve viseral metastaz saptanmasi ile
istatistiksel olarak anlamli iliskisi oldugu gozlendi. GG ile PET pozitifligi
arasinda istatistiksel olarak anlamli korelasyon saptanmadi.

Sonug: BR saptanan, opere ve opere olmayan prostat kanserli hastalarda, Ga-
68 PSMA PET/BT pozitifligi icin optimum esik PSA degerleri ayri ayri bulunmus
olup, her iki grupta da diisiik PSA degerlerinde, yiiksek tanisal dogrulukla (opere
%7100 sensitivite ve %91 spesifite, opere olmayan %91 sensitivite ve %100
spesifite) hastalik tespiti yapilabildigi ve Ga-68 PSMA PET/BT'nin BR'de hasta
yonetiminde ¢ok 6nemli role sahip oldugu sonucuna variimistir.

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

[SB-011]

Prostat Kanserli Hastalarda Prostat Lezyonlarinin
Degerlendirilmesinde Ga-68 PSMA PET/BT ile Ga-68
PSMA PET/MR ve Biparametrik MR Goriintiilemenin
Karsilastiriimasi

Lebriz Uslu Besli', Serta¢ Asa', Baris Bakir?, Haluk Burcak Sayman', Kerim
Sénmezoglu’

"istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
2[stanbul Universitesi [stanbul Tip Fakiiltesi, Radyodiyagnostik Anabilim Dali,
Istanbul

Amag: Prostat kanserli (PCa) hastalarda primer timéral lezyonun gdsterilmesi
ve lokal niiks hastalik arastirmasinda BT'nin anatomik korelasyonda
yetersiz kalmasi nedeniyle Ga-68 PSMA (PSMA) PET/BT'ye kiyasla PET/
MR'in daha iyi olabilecedi ve PSMA PET ile multiparametrik MR'in prostat
yatagini degerlendirmede birbirlerini tamamlayabilecegi diistiniilmektedir.
Amacimiz PCa hastalarinda primer tiimér ve niiks/rezidli timdr yerlesiminin
degerlendirilmesinde PSMA PET/MR ile biparametrik MR(bpMR)'in PSMA
PET/BT'ye katkisinin arastiriimasidir.

Yontem: PSMA PET/BT'yi takiben prostatik yataga yonelik ek PET/MR
yapilmis PCa hastalarinin imajlari retrospektif degerlendirildi. Hastalarda her
3 planda T2a gériintiiler ile fokus diflizyon agirlikli goriintiilemeden olusan
bpMR mevcuttu. Prostat veya lojunda yerlesimli lezyon lokalizasyonlari tek
basina bpMR, sadece T1a ile PET/MR ve tek basina PET/BT gdriintiileri ayr
ayri incelenerek prostat semasina kaydedildi ve veriler skorlandi (uyumlu:
skor 1, cogunlukla uyumlu: skor 2, cogunlukla uyumsuz: skor 3, uyumsuz:
skor 4). PET/BT ve PET/MR ile endeks lezyon SUV__ degerleri karsilastinildi.

Bulgular: Toplam 22 PCa tanili hasta dahil edildi. Bes hastada tiim
goriintiilemelerde lezyon izlenmedi. Kalan 13/17 hastada PET/BT ve PET/MR
arasinda tam uyum saptanirken, 4/17 hasta skor 2-3 olarak siniflandirildi.
Uc hastada sacilma veya tiriner aktivite nedeniyle PET/BT ile yanlis pozitif
lezyon saptanirken, 1 hastada PET/MR ve bpMR ile belirgin pozitif izlenen
lezyon PET/BT'de ayirt edilemedi. PET/MR ve bpMR karsilastirildiginda 10/17
hastada tam uyum varken, 3 hasta skor-2, 4 hasta skor-4 idi. Bir hastada
yakin tarihli biyopsi nedeniyle bpMR'da PET/BT ve PET/MR ile saptanan
lezyon ayirt edilemezken, 2 hastada bpMR ile PIRADS 4 olarak siniflandirilan
lezyonun PET/MR ve PET/BT ile secilmedigi, 2 hastada ise PET/MR ve PET/BT
ile pozitif olan lezyonun bpMR karsiliginin olmadigi, 1 hastada bpMR ile PET/
MR ve PET/BT negatif ek lezyonlarin secildigi, 1 hastada PET/MR ile bpMR'a
kiyasla lezyonun daha genis bir alana yayildi§i saptandi. PET/BT ve PET/MR'in
SUVmax degerleri arasinda pozitif korelasyon bulundu (r=0,974).

Sonug: PCa hastalarinda PSMA PET/MR fizyolojik radyofarmasétik tutulum
ile timoral tutulumu dogru ayirt edebilmesi ve disiik diizeyde PSMA
tutulumu gosteren tiimoral lezyonlarn da saptayabilmesi nedeniyle primer
timér ve niiks/rezidii tlimor yerlesiminin degerlendiriimesinde PET/BT ve
bpMR'a kiyasla daha basarili olabilecegi dustinilmustiir.

Anahtar Kelimeler: Prostat kanseri, Ga-68 PSMA PET, PET/MR, PET/BT
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[SB-012]

[SB-013]

Prostat Adenokanserli Hastalarin Primer Evrelemesinde
Gleason Grade ve Serum PSA Degerleri ile Ga-68 PSMA
PET/BT Bulgularinin Korelasyonu

ipek Oztiirk, Giilin Ucmak, Burcu Esen Akkas, Bedriye Biisra Demirel

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

Amag: PSMA primer olarak prostat dokusunda bulunan bir transmembran
proteindir. Prostat bezinin adenokarsinomlarinin (PK) hemen tiimiinde primer
ve metastatik lezyonlarda PSMA ekspresyonu mevcut olup, Ga-68 PSMA
PET/BT incelemesi ile prostat kanserinin yiiksek tanisal dogruluk ile dedekte
edilebilmesini saglamaktadir. PSMA ekspresyonunun agresif hastalikta artig
gosterdigi bilinmektedir. Calismamizda PK'li hastalarin primer evrelemesi icin
yapilan Ga-68 PSMA PET/BT'de primer lezyona ait SUV__ degerlerinin, serum
PSA diizeyleri ve Gleason grade (GG) ile korelasyonu ve primer tiimére ait
tutulumun prostat disi yayilimi éngorebilirligi arastiriimistir.

Yontem: TRUS-biyopsi sonucu PK ile uyumlu, preoperatif evreleme amaciyla
Ga-68 PSMA PET/BT tetkiki icin merkezimize yonlendirilen 37 hastanin PET/
BT bulgulari retrospektif olarak degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin ortalama yaslar 65,6+8,1 idi. Ug hasta GG 1 (%08,1),
10 hasta GG 2 (0027), 4 hasta GG 3 (9%10,8), 8 hasta GG 4 (%21,6) ve
12 hasta GG 5 (%32,4) idi. Serum PSA diizeyleri ve GG ile primer prostat
tlimorine ait SUV__ degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif
korelasyon saptanmistir (sirasiyla p<0,001, p=0,005). GG'in PET/BT de lenf
metastazi saptanmasi ile istatistiksel olarak korele oldugu (p=0,04), ancak
kemik metastazi saptanmasi ile korele olmadigi tespit edilmistir. Serum PSA
dizeylerinin lenf ve kemik metastazi saptanmasi ile arasinda istatistiksel
olarak anlamli korelasyon olmadigi tespit edilmistir. Prostattaki primer
tlimore ait SUV__ degerleri ile prostat digi yayihm saptanmasi arasinda
anlamli korelasyon saptanmis olup (p=0,04), SUV__ diizeyi 897'nin
lizerindeyken %81,25 sensitivite ve %66,67 spesifite ile prostat disi yayilim
dngoriilebilmektedir (egri altindaki alan: 0,70).

Sonug: Evreleme Ga-68 PSMA PET/BT'de primer timdriin SUv_ - degeri
metastatik hastalik varligi ile korele bulunmustur. Ayrica serum PSA degeri ve
GG ile primer tlimdriin SUV __ degerinin korele oldugu gézlenmistir. Metastatik
hastalik gruplandiriidiginda, serum PSA degerinin lenfatik ve kemik metastazi
saptanmasi ile iliskili olmadigi, GG'nin ise sadece lenfatik metastaz ile iliskili
oldugu g6riilmustir. Sonug olarak, PK evrelemesinde Ga-68 PSMA PET/BT'nin
zaman icinde ¢ok 6nemli role sahip olacagi 6ngdrilmustir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, prostat kanseri, evreleme, serum
PSA, Gleason grade

Prostat Kanseri Hastalarinda Pelvik Lezyonlarin Ayriminda
Ga-68 PSMA 1&T PET/BT ile Erken Goriintiilemenin Onemi

Filiz Ozuilker

Saglik Bilimleri Universitesi, Okmeydani Saghk Uygulama ve Arastirma Merkezi,
Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

Amag: Prostat kanseri hastalarinda Ga-68 PSMA PET/BT ile yapilan gériintiileme
calismalarinda normal cekim zamani enjeksiyondan 60 dakika sonrasi olmasina
karsin, 5. dakikadan itibaren malign lezyonlarda Ga-68 PSMA tutulumu
g6zlenmektedir. Bugtine kadar Ga-68 PSMA-11 PET/BT taramasinin gériintiileme
protokoliine erken statik ya da dinamik bir gériintliniin eklenmesinin degerini
anlamak igin yapilan calismalar geliskili sonuclar verdi. Bu calismada, prostat
kanseri hastalarinda Ga-68 PSMA |&T PET/BT gériintiilemede ek bir erken
goriintiilemenin dnemini degerlendirmeyi planladik.

Yontem: Kesin tedavi sonrasinda niiks kuskusu nedeniye yeniden evreleme
icin Ga-68 PSMA-I&T PET/BT gériintiilemesi yapilan 35 prostat kanseri
hastasi calismaya dahil edildi. Hastalarin yas ortalamasi 69,9+7,1 idi.
Radyoniiklid enjeksiyonundan 300 saniye sonra erken bir statik pelvis
goriintiisii elde edildi. Enjeksiyondan altmis dakika sonra tiim viicut PET/BT
taramasi yapildi. Erken gdriintilerde lokal rekiirrens, kemik lezyonu ve lenf
nodu metastazi olarak siniflandirilan lezyonlar, lezyonlarin sayisi ve SUV__
degerleri acisindan gec goriintilerle karsilastiriidi.

Bulgular: Otuz bes hastanin 23'iinde (%65,7) Ga-68 PSMA pozitifti. Prostat
yataginda, pelvik lenf nodlarinda, kemiklerde sirasiyla 17 hastada (%048,5), 12
hasta (%34,2) ve 13 hastada (%37,1) patolojik tutulum gézlendi. Bir hastada,
58 SUV __ degeri ile prostatik yatakta fokal patolojik artmis alim saptandi, ancak
bu lezyon geg goriintiilerde kayboldu (Resim 1). Prostatik yataktaki lezyonlarin
ortalama SUV _ degerleri, sirasiyla 5 dakika ve 60 dakika siiren calismalarda
13,7+12,1 ve 26,3+23,8 idi (p<0,001). Lenf nodlarinin ortalama SUV__ degerleri
sirasiyla 5 ve 60 dk galismalarinda 12,1+8,8'e karsilik 26,3+22,6 idi (p<0,001).
Kemik lezyonlarinin ortalama SUV.__ degerleri 5 dakika ve 60 dakika alismalarinda
sirasiyla 11,4+6,9 ve 15+10,7 idi. Bir olguda erken cekimlerde patolojik tutulum
izlenmezken, gec cekimde kemikte patolojik tutulum gézlendi.

Sonug: Bir kemik lezyonu ve bir pelvik lenf nodu disinda gec cekimlerde
goriilen lezyonlarin tamami 5. dakika cekimlerinde goriildi. Ayrica erken
cekimlerde gézlenen primer niiks agisindan kuskulu bir lezyon hizli wash-out
gostererek gec cekimlerde goriintiilenemedi. Bu bulgulara dayanarak GA-68
PSMA cekimlerinde erken ve gec cekimlerin birbirlerini tamamlayici olarak
cekim protokollinde uygulanmasinin yerinde olacagi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA |&T, PET/BT, prostat kanseri, prostat,
prostat-spesifik membran antijen

Resim 1.
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[SB-014]

Ga-68 PSMA PET/BT Calismalarinda Parotis Bezinde
Eksternal Doz Olciimlerinin Degerlendirilmesi: On Sonuclar

Nurcan Edis, Merve Cinoglu, Mige Oner Tamam

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

Amag: Ga-68 PSMA goriintiilemede parotis uptake'nin yiiksek oldugu
bilinmektedir. Limon sekresyonu arttirmasi sebebiyle parotis sintigrafisi
ve iyot tedavisi sirasindada kullaniimaktadir. Benzer sekilde Ga-68
PSMA goriintiileme sonrasinda limon kullaniminin  parotis bezindeki
sekresyonu arttirarak, bu alandaki radyasyon dozunun diisiiriilmesine katki
saglayabilecegdi duisliniildii. Bu ¢alismanin amaci hastaya ¢ekim sonrasi limon
verilerek parotis bezindeki Ga-68 atilimindaki degisimleri dlcmek ve parotis
bezinin radyasyon dozunun azaltilmasina katkisini arastirmaktir.

Yontem: Klinigimize prostat kanseri tanisiyla Ga-68 PET/BT cektirmek icin
basvuran yas ortalamasi 71,1+6,84, kilolari 79,6+10,08 kg olan toplamda 30
hasta calismaya dahil edildi. On bes hastaya cekim sonrasi limon verilerek, 15
hastaya da limon verilmeden her iki parotis bezinden eksternal 6l¢limler alindi.
Enjekte edilen aktivite miktari 4 mCi- 5,5 mCi idi. Eksternal dlciimler NEB
211 Dose RateMeter cihazi kullanildi. Enjeksiyon sonrasi 1. saatte sag ve sol
parotisten en yakin mesafeden eksternal dlciimler alinarak kaydedildi. Hasta
cekimden ciktiktan sonra limon verilerek 20 dk. kadar bekletildikten sonra
her iki parotisten tekrar dlclimler alindi. Calismanin istatistik analizlerinde
SPSS 22 programi ile Shapiro Wilks testi, Student t testi kullanildi.
Bulgular: Ga-68 PSMA goriintlileme sonrasi limon verilen grupta, limon
oneesi sag parotisten alinan eksternal doz sonuclar 7,59+0,85 mR/h, sol
paratisten ise 7,08+0,91 mR/h olarak 6l¢iildi. Kontrol grubunda yer alan
ve limon verilmeyen hastalardaki sag ve sol parotis bezi élclimler sirasiyla
7,43+1,31 mR/h, 6,66+1,38 mR/h olarak 6lciildi. Limon verildikten sonra
sag parotisten alinan eksternal doz sonuglar 4,2+0,67, sol parotisten ise
3,99+0,65 mR/h olarak &lciildii. Limon verilmeyen hastalardaki 2. saat sag
ve sol parotis bezindeki tutulum sirasiyla 4,43+0,83 mR/h, 3,98+0,71 mR/h
olarak dlciildi. Istatistiksel olarak degerlendirildiginde iki grup arasinda sag
ve sol parotis degerleri agisindan anlamli bir farkhlik bulunmadi (p>0,05).

Sonug: Ga-68 PSMA calismalarinda parotis bezi fizyolojik olarak yiiksek tutuluma
sahiptir. Bu nedenle radyasyona da daha fazla maruz kalan organlardandir. Bu
nedenle parotis bezindeki radyasyon dozunun azaltilmasina katki saglayabilecegi
diisliniilerek yapilan Ga-68 PSMA c¢alismasinda limon kullaniminin parotis
bezindeki atilim agisindan anlamli bir farkllik olusturmadigi sonucuna varildi.
Ancak bu konuda daha genis serilere ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, parotis bezi, eksternal 6l¢iim

[SB-015]

Prostat Kanserinin Ga-68 PSMA PET/BT ile Primer Evrelemesinde
Seminal Vesikiil Tutulumun Degerlendirilmesi

Stmeyye Alkan, Hanife Asli Ayan Eke, Bengul Glinalp

Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amag: Yeni tani konmusg prostat kanserinde hastaligin anatomik yayilimi,
primer tiimoriin durumu, lenf nodlari, uzak metastaz varligi ve cerrahi sinirin
durumu bir arada degerlendirilerek evreleme yapilir. Bunun yaninda PSA
degeri, Gleason skoru ve klinik timdr siniflamasi ile de hasta prognostik
kategorilere ayrihr. TNM evrelemesinde tlimor intraprostatik yerlesimli iken
T3 tlimdr tanimi ekstra prostatik T3 tlimor bulgusudur ve hastalik evresini
degistiren lokal invazyon bulgusudur. Biz calismamizda primer evreleme
amaciyla klinigimize basvuran olgularda seminal vezikiil tutulumunu
arastirmayr amacladik.

Yontem: 2016-2018 yillari arasinda klinigimize primer evreleme amaciyla
Ga-68 PSMA PET/BT icin basvuran tiim prostat kanseri olgulari calismamiza
dahil edildi. Hastalarin énceki hikayeleri arsiv kayitlari, PSA degerleri,
Gleason skorlari ve PET/BT goriintileri iki niikleer tip uzmani tarafindan
degerlendirildi.

Bulgular: Altmis iki prostat kanseri olgusunun yaslari 47-85 (ortalama
69+6,13) arasindaydi. Gleason skoru 6-10 (ortanca degeri: 8), PSA degerleri
ise 4,61-1064 (ortanca degeri 17,22) arasindaydi. Altmis iki hastanin 8'inde
seminal vesikiil tutulumu saptandi. Alti olguda seminal vesikiil tutulumuna
eslik eden lenf nodu metastazi ve/veya uzak metastaz bulgusu saptanmadi
2/8 olgudarejyonel lenf nodu metastazlari mevecuttu. Altmis iki hastanin
20'sinde rejyonel lenf nodu metastazlari izlenirken, 8 olguda uzak lenf nodu
metastazlari saptand. iki olguda rektuma invaziv timér izlendi. Yirmi olguda
kemik metastazi mevcuttu, 1 hastada beyin, 1 hastada akciger, 1 hastada ise
penil metastaz saptandi.

Sonug: Baslangig tedavisi radikal prostatektomi olan hastada prostatektomi
érneginden elde edilen bilgiler 1s1ginda patolojik evreleme vyapilr.
Klinik evreleme hastaligin anatomik yayginhdini daha az ya da daha
fazlaymis gibi gosterebilir. Ga-68 PSMA PET/BT tetkiki ile konvansiyonel
radyolojik goriintiileme yontemlerinin birlikte kullanimi ile goriintiileme
evrelemesinden de bahsedilebilir. Prostat kanserinde hedef/zemin orani
yliksek olmakla birlikte prostat kapsiiliine invazyonun degerlendirilmesi her
zaman kolay olmamaktadir. TNM evrelemesine gére prostatik kapsiile yayilim
T3 tliméri, seminal vesikiillere yayilim ise T3b tlimorii ve Evre Illb lokal ileri
hastalik lehine degerlendirilmektedir. Seminal vezikiillerin tutulumuna bu
nedenle radyontiiklid ve radyolojik goriintiilemelerde 6zellikle dikkat edilmesi
gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Prostat kanseri, evreleme, seminal vezikil

[SB-016]

Ga-68 DOTA-Peptid PET/BT'de Saptanan
Serebellar Tutulumlarin Degerlendirilmesi

Serebral-

Mige Nur Karabacak', Duygu Has Simsek? Ebru Yilmaz', Clineyt Turkmen’,
Isik Adalet', Ayse Mudun'

"istanbul Universitesi [stanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, istanbul
2Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinidi, istanbul

Amag: Ga-68 DOTA-peptid PET/BT somatostatin reseptor (SSTR) iceren
tiimorlerin goriintiilemesinde kullanilan bir modalitedir. Timdrlerin reseptor
afinitelerine bagl farkli diizeylerde Ga-68 DOTA-peptid tutulumu goriilmekle
birlikte somatostatin reseptdrii iceren dokular ve sekonder malignitelerde de
Ga-68 DOTA-peptid tutulumu izlenebilmektedir. Bu calismada Ga-68 DOTA-
peptid PET/BT goriintiileme sirasinda saptanan serebral-serebellar tutulumlarin
radyolojik bulgular ile korelasyonu yapilmistir.

Yontem: Nisan 2012-Kasim 2017 tarihleri arasinda Ga-68 DOTA-TATE PET/
BT calismasi yapilan 21 hasta calismaya dahil edildi (10 kadin, 11 erkek; yas
araligi 36-92). PET/BT'de serebrum-serebellumda degisik diizeylerde Ga-
68 DOTA-TATE tutulumu izlenen olgularin sonuclar radyolojik bulgulari ile
karsilastirildi.

Bulgular: Kraniyal MR bulgularina gore Ga-68 DOTA-TATE(+) serebral-
serebellar lezyonu bulunan olgularin 13'linde benign menenjiom, 8'inde
noroendokrin tlimdr metastazi saptandi. Menenjiom olarak raporlanan
lezyonlarin tamami soliter lezyon olup medyan SUV__ degeri 11,4 (2,5-38,2)
olarak hesaplandi. Metastaz saptanan olgularin 3'linde lezyonlar soliter
iken, 5'inde multipl odak bulunmaktaydi. Metastatik Ga-68 DOTA-TATE(+)
odaklarin medyan SUV__ degeri 10,2 (2,9-24,1) idi. Benign/metastatik
lezyonlarin SUV__~ degerleri arasinda anlamli fark saptanmadi (Mann
Whitney U testi p=0,697).
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Sonug: Calisma sonucuna gore Ga-68 DOTA-peptid PET/BT gdriintiilemede
SSTR igeren serebral-serebellar lezyonlarda SUV__ degeri benign/malign
ayriminda yardimci olmamaktadir. Lezyonlarin multipl olmasi daha ¢ok
metastatik hastaligi distindirmekle birlikte Ga-68 DOTA-TATE(+) tiim
serebral-serebellar lezyonlarin ayirici tani agisindan kranial MR bulgulari ile
degerlendirilmesi gerektigi diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 DOTA-peptid, PET/BT, serebral-serebellar tutulum

[SB-017]

Mediiller Tiroit Kanseri Niiksii veya Metastazi Saptanmasinda
F-18 DOPA ve Ga-68 DOTA-TATE'nin Karsilastiriimasi

Serta¢ Asa’, Kerim Sénmezoglu', Elife Kaymak Akgiin', Seyed Baresh Razavi
Khosroshah', Serkan Toks6z? Huseyin Pehlivanoglu', Emre Karayel',

Meltem Ocak Demirci®, Levent Kabasakal', Yusuf Biikey?

'istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
?[stanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dall, Istanbul
3fstanbul Universitesi Eczacilik Fakltesi, [stanbul

Amag: Bu retrospektif calismada opere takipte serum kalsitonin diizeyinde
yiikseklik izlenen meddller tiroit kanseri (MTK) hastalarinda rekiirrens veya
metastaz saptanmasinda F-18 DOPA PET/BT (FDOPA) ve Ga-68 DOTA TATE
PET/BT'yi (TATE) karsilastirmayi amacladik.

Yontem: Bu calismaya, izlem sirasinda yiiksek serum kalsitonin dizeyleri
olan toplam 36 hasta alindi. PET/BT analizi, hasta bazinda ve lezyon bazinda
yapildi. Radyofarmasotik tutulumunun artti§i fokal lezyonlar lokal, nodal
(servikal, mediastinal, diger), hepatik, iskelet, akciger olmak iizere alti
kategoride incelendi.

Bulgular: Calisma grubunda 22 (%61,1) kadin ve 14 (%38,9) erkek, yas
ortalamasi 51,7 yil idi. Ortalama kalsitonin diizeyi 1777,7 ng/L (aralik: 62,4~
14000 ng/L) idi. Hastaya bazli analizde, hem F-18 DOPA hemde Ga-68 DOTA
TATE taramalarini kullanan 36 hastanin 28'inde en az bir odak saptandi
(ortalama 2221,2 ng/L kalsitonin diizeyi (aralik: 125-14000 ng/L). Daha
dustik kalsitonin diizeyleri (ortalama kalsitonin: 221,1; aralik: 62,4-573) olan
8 hastada ise her iki goriintiileme yénteminde patolojik bir tutum mevcut
degildi. iki grubun kalsitonin diizeyleri arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamliydi (t testi; p<0,05). TATE negatif izlenen 2 hastada FDOPA pozitif
saptandi [1 gercek pozitif (GP), 1 yalanci pozitif (YP)]. Diger taraftan, iki
hastada TATE pozitif (2 YP) iken, FDOPA taramasi ise negatifti. Lezyon bazl
analizde FDOPA ile 90 lezyon, TATE taramalari ile 94 lezyon tespit edildi.
FDOPA'da 18 lezyon (1 lokal, 5 servikal, 5 mediastinal, 1 diger nodal, 6 hepatik)
pozitif iken TATE'de negatifti. Bununla birlikte, 22 lezyon (1 lokal, 7 servikal, 2
hepatik ve 14 kemik) TATE taramasinda pozitiftken, FDOPA gériintiilemesinde
ise negatifti. Hasta bazli degerlendirmede duyarlilik FDOPA icin %67,6; TATE
icin %66,6 hesaplandi. Fokal lezyon ayrimi agisindan degerlendirildiginde
FDOPA 15 hastada; TATE ise 10 hasta daha net bilgi verdi. Hastalarin 18'ine
dnceden FDG PET/BT de cekilmisti. Bunlarin 7'sinde 3 tarama da pozitifti.
Sadece 1 hasta FDG pozitifiken FDOPA ve TATE ise negatifti. FDG PET negatif
izlenen 4 hastada ise FDOPA ve TATE pozitif saptandi.

Sonug: FDOPA ve TATE taramalari MTK'li hastalarin degerlendirmesinde
benzer duyarliliklara sahiptir ancak fokal lezyon ayirimi FDOPA'da daha iistiin
goriilmektedir. Ayrica, FDOPA gdriintiileme karaciger lezyonlarinin, DOTA-
TATE taramasi ise kemik lezyonlarinin saptanmasinda acik¢a daha iyi olarak
goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Mediiller tiroit kanseri, PET/BT F-18 DOPA, Ga-68 DOTA-
TATE

[SB-018]

Yiiksek Tiroglobiilin Diizeyine ve Negatif Iyot-131 Tiim
Viicut Tarama Sintigrafisine Sahip Diferansiye Tiroit
Kanserli Hastalarda FDG—PI_E_T/BT ve GA-68 DOTATATE PET/
BT Goriintiilemenin Klinik Onemi

Nese Torun, Seval Erhamamci, Mehmet Reyhan, Gul Nihal Nursal, Ali Fuat Yapar

Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Diferansiye tiroit kanseri (DTK) cerrahi ve radyoaktif iyot tedavisi (RAI)
sonrasi genellikle miikemmel prognoza sahiptir. Ancak yaklasik %20 oraninda
reklirrens goriiliir ve iyotu konsantre etme yetenegini kaybettiklerinde daha
agresif seyir gosterirler. Bu hastalarda farkli tani ve tedavi yontemlerine
basvurmak gerekir. FDG-PET/BT'nin rekiirrensin tespitinde dnemli klinik role
sahip oldugu gosterilmistir. Ga-68 DOTATATE PET/BT, FDG negatif olan hasta
grubunda rekiirrens veya metastatik hastaligin tespitinde katki saglamasi
yaninda hedefe yonelik peptid reseptdr radyoniiklid tedavi (PRRT) segeneginin
belirlenmesinde giderek artan klinik 6neme sahiptir. Calismanin amaci serum
tiroglobiilin (Tg) degeri yiiksek ve iyot-131 tiim viicut tarama sintigrafisi
(TVTS) negatif DTK'li hastalarda FDG-PET/BT ve Ga-68-DOTATATE PET/BT
goriintlilemenin klinik katkisinin incelenmesidir.

Yontem: Klinigimizdeki takipleri sirasinda Tg diizeyi yiiksek (3,7-358,5 ng/mL),
negatif TVTS'ye sahip, Ocak 2015-Aralik 2017 tarihleri arasinda FDG ve Ga-
68 DOTATATE PET/BT yapilmis 43 DTK'li hasta (20 kadin, 23 erkek yas araligi;
15-84) retrospektif olarak incelendi. Hastalarin tiimiine total tiroidektomi
yapilmis ve ardindan RAI (100-775 mCi) uygulanmisti. Hastalarin tiroit
kanser histopatolojileri; papiller tiroit kanseri (n=34), folikiiler tiroit kanseri
(n=6), az diferandiye tiroit kanseri (n=2), eszamanli folikiiler ve papiller tiroit
kanserini (n=1) icermekteydi.

Bulgular: Toplam 23/43 (%53,5) FDG pozitif bulundu; 15/43 (%35) Ga-68
DOTATATE pozitifti. Ga-68 DOTATATE pozitif bulunan 5/15 hastaya Lu-177
DOTATATE tedavisi (100-887 mCi) verildi. FDG ve Ga-68 DOTATATE PET/BT
goriintlileri; 18/43 hastanin her ikisi negatif; 14/43 hastanin her ikisi pozitif;
8/43 hastanin sadece FDG pozitif ve 3/43 hastanin sadece Ga-68 DOTATATE
pozitif bulundu. Ga-68 DOTATATE sadece serebellar tutulum izlenen 2 hasta
menengiom tanisi aldi. Her ikisi de pozitif olan hastalardan birinde Ga-68
DOTATE ile ek beyin metastazi saptandi.

Sonug: Yiiksek serum Tg diizeyine ve negatif TVIS'ye sahip DTK'li hasta
grubumuzda; FDG, Ga-68 DOTATATE'ye gore yiiksek tanisal performansa
sahip bulundu. FDG ve Ga-68 DOTATATE'nin birlikte kullaniimasi metastaz
tespitinde tanisal performansi artirmis ve dogru yeniden evreleme yapilmasina
saglamistir. Ga-68 DOTATATE ilk secilecek fonksinel tanisal gdriintiileme
yontemi olmamakla birlikte, hedefe yonelik PRRT planlamasinda dnemli role
sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Diferansiye tiroit kanseri, rekiirrens, Ga-68 DOTATATE
PET/BT, FDG-PET/BT, Lu-177-DOTATATE
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[SB-019]

[SB-020]

Neoadjuvan Kemoterapi Alan Meme Kanseri Hastalarinda
Tedaviye Yaniti Belirlemede PET/BT ve Meme Manyetik
Rezonansin Karsilastiriimasi

Aylin Fatma Karatas', Feray Aras? ihsan Sebnem Orgud, Teoman Coskun?,
Gamze Goksel Oztiirk®

'Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, /g Hastaliklari Anabilim Dali, Manisa
Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Manisa
3Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Manisa
*Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Manisa
Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Tibbi
Onkoloji Bilim Dali, Manisa

Amag: Meme kanserli hastalarda neoadjuvant tedavi yanitini belirlemede en
etkin radyolojik yontem secimini belirleyebilmektir.

Yontem: Kasim 2012-Mart 2017 tarihleri arasinda lokal ileri evre
meme kanseri tanisi ile neoadjuvan kemoterapi alan ve tedaviye yanitin
degerlendirilmesi amaci ile PET/BT ve meme MR ile radyolojik gériintiilemeleri
yapilan 28 hastanin gériintiileri retrospektif incelendi. Hastalarin, ilk bagvuru
ve tedavi bitiminde, memedeki kitle, aksilla, deri metastazlari ile ilgili klinik
durumlari kaydedildi. Patoloji sonucuna gdre makroskobik tim&r dokusu
bulunmasi yanit yok (YY), lezyonun kaybolmasi tam yanit (TY), rezidi timor
dokusu bulunmasi parsiyel yanit (PY) olarak siniflandirildi. Bu sonugclar
patolojik olarak siniflandirilan yanitlarla SPSS 15.00 kullanilarak ki-kare testi
ve multinominal lojistik yontemiyle karsilastiriimistir.

Bulgular: Tedavi dncesi ve sonrasi PET/BT ve meme MR sonuglari multinominal
lojistik ile karsilastirildi. Meme MR ile elde edilen psédo-R-square 0,534,
PET/BT ile elde edilen Suvmax icin 0,376 Suvmealn icin 0,444 olarak hesaplandi.
Calismamiza gore patolojik yanita en yakin sonug veren yontem meme MR,
sonrasinda Suv,__degerlerinin hesaplandigi PET/BT oldugu gozlendi. Aksilla
tutulumu agisindan PET/BT ve meme MR karsilastirildiginda,psédo-R-square
PET/BT icin 0,002, meme MR icin 0,131 olarak hesaplanmis olup, iki yontem
arasinda belirgin fark olmamakla birlikte aksiller metastazi degerlendirmede
meme MR'nin daha Ustiin oldugu gdsterilmistir. Deri tutulumu agisindan PET/
BT ve meme MR karsilastirildiginda, psédo-R-square meme MR icin 0,366,
PET/BT icin 0,361 saptanmis olup 2 yontem arasinda belirgin fark olmamakla
birlikte meme MR'nin daha duyarli oldugu gdsterilmistir.

Sonug: Olgularin takibinde tedaviye yanit acisindan yeni olusan veya
mevcut kitlenin metabolik olarak aktif olup olmadigini ortaya koyabilmek ve
metastatik hastalikta her iki memeyi birlikte daha iyi degerlendirme olanagi
sunmasi gibi Ustiinlikleri nedeniyle PET/BT maliyet yliksek olmasina ragmen
meme MR ile birlikte kullanildi. Ancak calismamizda tedavi bitiminde meme
MR'nin PET/BT ye gére patolojik yaniti saptamada, deri ve aksilla tutulumunu
degerlendirmede daha duyarli oldugu gozlendi. Sonucta, hasta sayisinin az
olmasi nedeniyle daha genis kapsamli calismalara ihtiya¢ olmakla birlikte
neoadjuvan meme kanseri hastalarinin tedaviye yanitini izlemek icin meme
MG PET/BT'ye listiin goriinmektedir.

Anahtar Kelimeler : Meme kanseri, neoadjuvan tedavi, PET/BT, MRG

Meme Kanserlerinde, F-18 FDG PET/BT Parametreleri
ile Histopatolojik ve Immiinohistokimyasal Ozellikler
Arasindaki lliski

Ali Ozan Oner, Evrim Siirer Budak?, Senay Yildirnim?, Arsenal Sezgin Alikanoglu®

'Afyon Kocatepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Afyonkarahisar
*Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Antalya
*Antalya  Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji Klinigi, Antalya

Amag: Bu calismada, meme kanserli hastalarda evreleme amacli yapilan
F-18 FDG PET/BT tetkikinden elde edilen SUV, .. M1V, TLG degerleri ile
histopatolojik-immiinohistokimyasal faktérler ve tiimor alt tipleri (luminal
A, luminal B, HER2 pozitif, triple negatif) arasindaki iliskiyi tespit etmek
amaclanmistir.

Yontem: Calismaya, histopatolojik tanisi kesinlesmis ve herhangi bir
tedavi almamis; evreleme amacli PET/BT tetkiki yapilan ve histopatolojik-
immiinohistokimyasal &ézellikleri belirlenmis olan toplam 110 meme kanseri
hastasi dahil edilmistir.

Bulgular: Calismamiza dahil edilen 110 kadin hastanin yas ortalamasi
56,18+14,59 idi. Olgularin histolojik tipine gdre siniflar su sekilde idi; 94
(%85,5) invaziv duktal karsinom, 6 (%5,5) invaziv lobiiler karsinom, 10 (%9,1)
diger histolojik tipler. Meme kanserinin molekiiler alt tiplerine gore dagilimi
ise; 38 (%34,5) luminal A, 56 (%50,9) luminal B, 3 (%2,7) HER2 pozitif, 13
(%11,8) Triple negatif seklinde idi. Yapilan univariate regression analizinde
duktal karsinomda elde edilen SUV,__ degerlerinin, lobiiler karsinomlardakine
oranla anlamh sekilde yiiksek oldugu gézlemlendi (p=0,03). Luminal A ile
luminal B alt tiplerine ait SUV__ degerleri arasinda anlamli farklilik saptandi;
luminal B grubunun SUV__ degerlerinin, luminal A grubuna oranla daha
yiiksek oldugu gdzlendi (p=0,03). HER2 pozitif ve triple negatif gruplarinin
SUV_ degerleri de luminal A grubuna oranla anlamli sekilde yiiksek bulundu
(p<0,001). Timdrlere ait MTV ile alt tipler arasindaki iliski incelendiginde;
univariate regresyon analizlerinde, triple negatif olan grubun MTV degerleri,
luminal A grubuna gore anlamli sekilde daha yiksiik olarak bulundu
(p=0,011). Baska anlamli iliski saptanmadi. TLG ile tiimériin histopatolojik-
imminohistokimyasal 6zellikleri arasinda vyapilan univariate regresyon
analizlerinde; triple negatif olan timdrlerin anlamh sekilde luminal A
tiimorlere oranlayiiksek TLG degerlerine sahip oldugu goriildii (p=0,007). Ancak
multivariate regresyon analizlerinde TLG degeri ile tlimoriin histopatolojik-
immunohistokimyasal 6zellikleri arasinda anlamli p degerlerine ulasilamadi.
Sonug: Meme kanseri olgularinda, PET/BT tetkikinden elde edilen
SUV_ . MTV, TLG degerlerinden 6zellikle SUV__ degerinin histopatolojik-
immiinohistokimyasal faktorler ve tiimor alt tipleri ile anlaml iliskisi oldugu
gozlemlendi.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, PET/BT, SUV
luminal B, HER2 pozitif, triple negatif

MTV, TLG, luminal A,

max"
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[SB-021]

[SB-022]

Primer Meme Kanserli Hastalarda, F-18 FDG PET/BT
Goriintiilemedeki Metabolik Parametrelerin Histopatolojik
ve Immiinohistokimyasal Prognostik  Faktorler ile
Korelasyonu

Sule Kiling Vicdan', Elif Ozdemir?, Niliifer Yildinm? Berrak Ocal®, Giil Daglar’,
Sezer Kulacoglu®, Mehmet Kilic®, Seyda Tuirkdlmez?

"Mardin Devlet Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Mardin

*Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
5Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakdiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Ankara
*Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, Ankara
*Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi Patoloji Klinigi, Ankara

SAnkara Yildinim Beyazit Universitesi Tip Fakdltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dall,
Ankara

Amag: Prospektif yapilan bu calismamizda yeni tani almis ve operasyon
oncesi degerlendirilen meme kanseri hastalarinda F-18 FDG PET/BT ile elde
edilen tiimor (TM) maksimum standart tutulum degeri (SUV, _), ortalama SUV
degeri (SUVM), metabolik toplam hacim (MTV) ve toplam lezyon glikolizis
(TLG) degerleri ile histopatolojik ve imminohistokimyasal prognostik
faktorlerin iligkisini arastirmayi amagladik.

Yontem: Calismaya meme kanseri siiphesi yiiksek bulunan (BIRADS 4C,5)
veya biyopsi ile meme kanseri tanisi almis evreleme amaciyla F-18 FDG PET/
BT yapilmak lizere bolimiimiize basvuran 53 kadin hasta ve bu hastalarda
saptanan 58 lezyon dahil edildi. Elli sekiz lezyon icin goriintiilerinden elde
edilen SUVW, SUVav , MTV ve TLG degerleri ile hastanin klinik bilgileri, meme
operasyonundan ve?veya biyopsi sonucundan elde edilen histopatolojik ve
immiinohistopatolojik prognostik faktorler karsilastirilarak istatistiksel analiz
yapildi.

Bulgular: Hicbir metabolik parametre degeri ile cerbB2 ve lenf nodu
metastazi pozitifligi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski saptanamadi.
Progesteron reseptérii (PR) pozitif timdrlerin TM MTV degerlerinin, PR-
negatif olanlardan disiik olmasi dikkat cekici olmasina ragmen aralarinda
anlamli iliski saptanmadi. Ayrica PR- pozitifligi veya PR- negatifligi ile TM
SUVavg degerleri arasinda anlamli korelasyon tespit edilemedi. Diger klinik,
histopatolojik ve immiinohistokimyasal prognostik faktorler ile tim metabolik
parametreler arasinda ise istatistiksel olarak anlamli iliski bulundu (p<0,05).
Tiim metabolik parametreler ile tiimériin T evresi, histolojik grade, klinik TNM
evresi, molekiiler alt tipi, 6strojen reseptorii (ER) ve Ki-67 degerleri arasinda
anlamli iliski bulundu. Ayrica PR negatifligi ile TM SUV _ ve TM TLG arasinda
anlamli korelasyon saptandi. Buna karsilik histolojik tip ve Triple- negatiflik
durumu hasta gruplarindaki sayilarin az olmasi nedeni ile istatistiksel olarak
degerlendirilemedi.

Sonug: Calismamiza dahil edilen meme kanseri hastalarinin  primer
timorlerinden hesaplanan, heterojenite parametrelerini de igine alan
metabolik dederlerin, prognostik anlamda hastanin klinigi, tiimér davranisi
ve biyolojisi hakkinda énemli bilgiler verebilecegini ve bu bilgiler 1si§inda
planlanacak dogru tedavi yaklagiminin hastanin sagkalimi iizerine olumlu
etkileri olacagini 6ngdrmektedir.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, F-18 FDG PET/BT, histopatolojik ve
immiinohistokimyasal prognostik faktérler, metabolik tlimér hacmi, toplam
lezyon glikolizisi

Toraks Yerlesimli Tipik Karsinoid Tiimdrlerde SUV
Kullanilabilir mi?

mean

Feray Aras', Cumhur Murat Tulay?

'Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Manisa
2Celal Bayar Universitesi Tip Fakdltesi Gégus Cerrahi Anabilim Dali, Manisa

Amag: Karsinoid tiimérler, tlim pulmoner malignitelerin %?1-5'inden azini
olusturmaktadir. Pulmoner karsinoidler, diger pulmoner malignitelere
kiyasla daha iyi prognoza sahiptir. F-18 FDG PET/BT, akciger karsinoidlerinde
metastaz ve niiksii saptamak icin kullaniimaktadir. Brons karsinoidlerinde
F-18 FDG tutulum miktari degiskendir. Calismamizda tipik akciger karsinoid
tiimdrlerinde standart uptake degerleri (SUV__, SUV__) arasindaki
korelasyonun arastirilmasini amacladik.

X

Yontem: Tani ve evreleme amaciyla gonderilen torasik kitlesi olan 28 hasta
calismaya dahil edildi. Ameliyat Gncesinde tiim hastalara F-18 FDG PET/
BT uygulandi. Hastalar torasik cerrahi klinigince opere edildi. Lenf nodu
metastazi ve uzak metastaz saptanmadi. Farkl cut-off degeri (2,5 ve 0,5)
belirleyerek ilgi alanina gizilen egrilerden lezyonlarinin SUV_ ve SUV_
degerleri hesaplandi. Atelektazik alanlar dislanarak sadece lezyon ilgi alanina
alinarak cizimler yapildi.

Bulgular: Yirmi sekiz hasta calismaya dahil edildi (13 kadin, 15 erkek).
Hastalarimizin ortalama yasi 45 idi. Tiim hastalarin patolojik tanilari tipik
karsinoid olarak saptandi. Hastalarimizin sekizinde parankim yerlesimli,
yirmisinde ise endobronsial lezyon saptandi. Ki-67 indeksinin ortalamasi
yaklasik %3-4 (dagilim %71-10) idi. Lezyon aktivitesi, arka plan mediastinal
ve akciger aktivitesinden daha biyiik oldugunda PET/BT tarama sonuclari
pozitif olarak yorumlandi. Bes yillik takip periyodunda rezeksiyon sonrasinda
niiks veya 6liim tespit edilmedi. Istatistiksel analiz icin Spearman korelasyon
testi kullanildi. SUV__ - ve SUV__ degerleri SUV__ ve SUV__ degerleri ile
karsilastirildiinda istatistiksel olarak anlamliydi (p<0,05) (Tablo 1).

Sonug: Akciger karsinoid tiimorlerinde mitozlara ek olarak, SUan ve Ki-67
indeksinin, yliksek riskli alt gruplari tanimlayan 6nemli bir prognostik gosterge
olabilecegini diisinmekteyiz. F-18 FDG PET/BT gériintiilemesi parankimal
ve bronsiyal yerlesimli tipik karsinoidlerin tani ve evrelemesinde 6nemli
yere sahiptir. Ki-67 indekslerinin SUV __ - degerleriyle iyi korele olabilecegi,
tipik karsinoid tiimorlerde duslik cut-off degerlerinin kullanilmasinin tani
ve prognoz icin daha uygun olabilecegi distiniilmektedir. SUV__ degerleri
akciger karsinoid tiimérleri igin kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Karsinoid, F-18 FDG PET/BT, SUV ..

mean

Mean Mean Mean Mean
Suv__ 25 Suv__ 05 Suv ... 25 Suv . 05
(2,64-11,06) (2,64-11,06) (2,62-4,58) (1,17-4,15)
535+2,72 535+2,72 3,36+0,76 2,02+0,89
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[SB-023]

Klinik NO Erken Evre Kiiciik Hiicre Disi Akciger Kanserinde
Cerrahi Tedavi Sonrasi Prognozun Ongoriilmesinde Inisiyal
F-18 FDG PET/BT ile Elde Edilen Metabolik Parametrelerin
Degeri

Gul Ege Aktas', Yekta Altemur Karamustafaoglu?, Cenk Balta?, Necdet Sut®, Ali
Sarikaya'

"Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Edirne
2Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Gédis Cerrahisi Anabilim Dali, Edirne
“Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyoistatistik Anabilim Dal, Edirne

Amag: Erken evre KHDAK'de cerrahi rezeksiyon sonrasi yaklasik %40
hastada erken niiks tanimlanmaktadir. Bu calismada preoperatif FDG PET/BT
metabolik parametrelerinin KHDAK hastalarinda cerrahi sonrasi prognostik,
prediktif performansinin degerlendirilmesi amaclanmustir.

Yontem: inisiyal FDG PET/BT gériintiileme yapilmis, klinik NO, cerrahi tedavi
edilmis, 52'si adenokarsinom (ADK), 46'si skuamoz hiicreli karsinom (SKHK)
tanili 98 hasta geriye doniik degerlendirildi. Klinikopatolojik (yas, cinsiyet,
tiimor yerlesimi, boyutu, diferansiasyonu, evre, plevral, lenfovaskiiler
invazyon), metabolik parametreler (SUV_, SUV__ . MTV, TLG) belirlendi.
Parametrelerin mediastinal lenf nodu metastazi, prognozla iliskisi tiim
grupta, histolojik subgruplarda incelendi. Niiks gogiis cerrahisi anabilim dali
kayitlarindan, Sagkalim - Oliim Bildirim Sisteminden belirlendi. Parametrik
ve kategorik degiskenler Mann Whitney U, ki-kare, niiks icin cok degiskenli
analiz Cox regresyon ile degerlendirildi. Cut-off degerleri ROC analizi ile
belirlenerek, hastaliksiz sagkalima etkisi Kaplan-Meier yéntemi ile incelendi.

Bulgular: ADK ve SKHK hastalarinin, evreleri, timér diferansiayonu farksiz,
diger klinikopatolojik faktérler, MTV, TLG degeri istatistiksel olarak farkhydi.
%25 hastada okiilt lenf nodu metastazi saptandi. Lenf nodu metastazina etkili
parametreler, T evresi, santral yerlesim, lenfovaskiiler invazyon idi (p=0,007,
p=0,011, p<0,001). Metabolik parametreler lenf nodu metastazini 6ngérmede
istatistiksel olarak anlamli bulunmadi. Tim hasta popiilasyonunda evre,
boyut, diferansiasyon, metabolik parametreler niiks, sagkalima etkili olmakla
beraber; ADK tanili hastalarda MTV klinikopatolojik, metabolik parametreler
icerisinde hastaliksiz sagkalima etkili tek bagimsiz parametre idi (Tablo;
%95 Cl: 1,054-1,906, HR: 1,417, p=0,021). MTV cut-off >4,99 degerinin
hastaliksiz sagkalimi anlamli olarak azalttigi bulundu (Resim 1, p=0,003).
SKHK'da bdyle bir iliski bulunamadi.

Sonug: Cerrahi tedavi edilmis erken evre KHDAK'de, tiimér metabolik
parametreleri klinikopatolojik prognostik faktérler ile beraber hastaliksiz
sagkalimla iliskilidir. ADK'de MTV dnemli klinikopatolojik faktdrlerden
(diferansiasyon, boyut ve TNM evresi) ba§imsiz hastaliksiz sagkalimi
predikte eden tek parametre olarak bulunmustur. SKHK'de ise bdyle bir iliski

Tablo 1. ADK hastalarinda hastaliksiz sagkalima potansiyel

etkili faktorlerin ¢ok degiskenli Cox regresyon analizi

Hastaliksiz

sagkalim
Faktorler HR %95 Cl p
MTV 1417 1,054-1,906 0,021*
TLG 0,986 0,972-1,001 0,074
Boyut 1,034 0,968-1,104 0,319
T1vsT2-3 17,260 0,591-504,81 0,098
TNM evre 1 vs evre 2 1,242 0,038-40,464 0,755
Iyi vs orta-kétii diferansiye 0,191 0,011-3,179 0,057

bulunamamistir. MTV erken evre ADK'de cerrahi sonrasi prognozu 6ngérmede,
optimal tedavi protokollerinin diizenlenmesinde timit verici bir parametredir.

Anahtar Kelimeler: Erken evre akciger kanseri, kiiclik hiicre disi akciger
kanseri, FDG PET/BT, tiimér metabolik volimii
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[SB-024]

Soliter Pulmoner Nodiil Saptanan Hastalarda Konvansiyonel
F-18 FDG PET/B'I_'_ Parametrelerinin ve Total Lezyon
Glikolizisin Tanisal Onemi

Serkan Giingdr', Havva Keskin? Halil ibrahim Yakar®, Ayten Giiner Akbryik*,
Hatice Uslu’

'Istanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dali, istanbul

2[stanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, ic
Hastaliklari Anabilim Dali, [stanbul

3[stanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogiis
Hastaliklari Anabilim Dall, istanbul

“[stanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogiis
Cerrahisi Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Giiniimiizde tarama yontemi olarak tomografinin sik kullanimi ile
birlikte soliter pulmoner nodiil (SPN) tespit edilen hasta sayisinda artis
dikkati cekmektedir. Ozellikle erken evre akciger kanseri olmak tizere; SPN'nin
pek cok benign ve malign etiyolojilerle iliskili olmasi nedeniyle tanisinin
konulmasi hasta sagkalimi agisindan son derece énem arz etmektedir. SPN
tanisinda FDG PET/BT ile gerek metabolik gerekse morfolojik 8l¢timler malign/
benign ayriminda yaygin olarak kullaniimaktadir. Bu calismada total lezyon
glikolizin (TLG) lezyon karakterizasyonundaki performansinin saptanmasi ve
konvansiyonel parametrelerle karsilastirilmasi amaclanmistir.

Yontem: Tim olgularda; metabolik (SUVW, SUVmea", lezyon/karaciger SUVmax
orani), morfolojik (BT voliim, 3D orani, HU ve boyut) ve metabolo-voliimetrik
(TLG: metabolik tiimdr voliimii x SUme] parametreler dlciildi. Otuz alti
hastanin 32'sinde tani patolojik olarak; 4 hastada ise en az 2 yillik takipler
sonucunda tani klinik olarak konulmustur. PET/BT parametrelerinin arasindaki
iliski Student's t testi ile degerlendirildi. Ayrica malign/benign ayrimini
saptamadaki performanslarini degerlendirmek icin ROC egrileri kullanildi.

Bulgular: SPN tanili 36 olguda, kadin hastalarin (n=11) yas ortalamasi
67,4+11,3 yil ve erkek hastalarin (n=26) yas ortalamasi 59,7+10,6 yil
idi. Malign ve benign lezyonlar icin, dlciilen tiim parametreler acisindan
istatistiksel olarak anlamli fark saptandi. Malign lezyonlarin tayininde
ROC analizinde (Resim 1) AUC degerlerine gére diagnostik performans, en
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yiiksek TLG degerlerinde bulundu (AUC: 0,937, p<0,001). Parametrelere ait
sensitivite, spesifite ve esik degerleri Tablo 1'de toplu olarak sunulmustur.

Sonug: SPN tanisinda F-18 FDG PET/BT'de tanimlanan klasik metabolik
parametreler bening/malign ayriminda en dogru sonuclari vermektedir.
Diger yandan morfolojik parametreler metabolik 6lclimler kadar basarili
bulunamamistir. Yeni bir parametre olan TLG ise SPN tanisinda konvansiyonel
metabolik parametreleri destekleyici yliksek sensitivite ve spesifite degerlerine
sahip oldugu saptanmistir. Sonuc olarak; TLG'nin soliter pulmoner nodiil
karakterizasyonunu belirlemede tek basina 6nemli bir role sahip oldugu
distintilmistur.

Anahtar Kelimeler: Soliter pulmoner nodiil, total lezyon glikolizis, FDG PET/
BT

1
Source of the
Cunve
SPNsuvmax
SPNsuvmean
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Resim 1.

Tablo 1. PET/BT parametreleri icin sensitivite, spesfite ve

cut-off degerleri

O Sensitivite % Spesifite Cut-off degeri

SV 90 93 39
ol w
S 81 93 28
TLG 86 93 70
Boyut (mm) 81 53 14
BT voliim (cm?) 81 53 19

[SB-025]

EGFR  Mutasyonu  Pozitif ve  Negatif
Adenokarsinomunda F-18 FDG PET/BT ile
Tutulumlarin Karsilastiriimasi

Akciger
Plevral

Oglin Bilbdl', Murat Aysin? Recep Bekis'

'Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Izmir
2Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi, Halk Sagligi Anabilim Dali, izmir

Amag: Epitelyal Growth faktdr reseptériiniin (EGFR) mutasyonlar sonucu
amplifikasyonu, hiicrelerin proliferasyonunu artirir. Bu calismada reseptor
mutasyonu pozitif ve negatif akciger adenokanser tanili hastalarin plevral
invazyon/metastazlarinin F-18 FDG PET/BT ile degerlendirilmesi amaglanmistir.
Ydontem: EGFR mutasyonu pozitif olan 21, negatif olan 22 akciger adenokanser
tanili hastanin PET/BT goriintiileri incelendi. Her iki grupta plevraya invaze
primerkitlesel lezyonu olanlar ve plevra metastazi olan hastalar belirlendi.
Primer kitleden, primer kitlenin invaze ettigi plevral alandan ve plevral
metastazlardan SUV__ hesaplandi. Hesaplanan SUV__ degerleri ile mutasyon
gruplari arasinda fark irdelendi. Ayrica ekzon 19 ve ekzon 21'de mutasyonu
olan hastalarda plevral lezyon gériilme yiizdeleri incelendi.

Bulgular: Mutasyon pozitif grupta hastalarin %57'sinde plevral tutulum
belirlenirken, mutasyon negatif grupta %50 hastada plevral tutulum izlendi
(p=0,6). Ancak mutasyon pozitif grupta plevral metastaz goriilme orani
anlamli olarak yiiksek bulundu (p=0,03). iki grubun plevral lezyonlarinin
SUV__ 'lar arasinda anlamli fark bulunmadi (p=0,786). Plevral metastazlarin
ortalama SUV __ degeri mutasyon pozitif grupta 6,8; mutasyon negatif grupta
4,5'ti. Mutasyon pozitif ve negatif grupta primer kitlesel lezyonlarin SUV
degerleri arasinda anlamli fark bulunmadi (p=0,76). Mutasyon pozitif grupta
primer kitle ile plevral metastazlarin SUV__ degerleri arasinda korelasyon
bulunmadi (p>0,05). Mutasyon pozitif grupta plevral lezyonu olan hastalarin
%25'inde, mutasyon negatif grupta ise %?18'inde difflizplevral FDG tutulumu
belirlendi. Ekzon 19 mutasyonu godzlenen hastalarin %57'sinde, ekzon 21
mutasyonu gdzlenen hastalarin %?50'sinde plevral FDG tutulumu izlendi.

Sonug: EGFR mutasyonu pozitif grupta plevral metastaz daha sik goriilmiistiir.
Bu grupta F-18 FDG PET/BT gereksiz operasyonlari 6nleyebilir.

Anahtar Kelimeler: EGFR, mutasyon, akciger, adenokarsinom, plevra, PET,
FDG

[SB-026]

Kiiclik Hiicreli Disi Akciger Kanserli Hastalarda PET
Metabolik Parametreleri ve Tiimér MAD2 Overekspresyonu
Arasindaki lliski

Giler Silov', Seyhan Karagavus', Eser Kaya? Himeyra Gencer', Arzu Tasdemir®

'Saglik Bilimleri Universitesi, Kayseri Saghik Uygulama ve Arastirma Merkezi, Niikleer
Tip Klinigi, Kayseri

2Acibadem Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

3Saglik Bilimleri Universitesi, Kayseri Saglik Uyqulama ve Arastirma Merkezi, Patoloji
Klinigi, Kayseri

Amag: Mitotik arrest defective protein 2 (MAD2), karsinogenezde mitotik
siirecte anahtar role sahip, cesitli kanserlerde prognostik degere sahip
oldugu gdsterilmis olan bir biyobelirtectir. Bu calismada, kiiciik hiicreli disi
akciger kanserli (KHDAK) hastalarda, PET metabolik parametreleri ve MAD2
overekspresyonu arasindaki iliskiyi arastirmayi amacladik.

Yontem: Calismaya 27'si adenokarsinom, 35'i epidermoid karsinom tanisi
alan toplam 62 KHDAK'li hasta (E/K: 38/24; yas ortalamasi 61,29+9,5)
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dahil edildi. Hastalarin tamamina kemo/radyoterapi 6ncesi (F-18 FDG PET/
BT gekimi yapildi ve SUV__, metabolik tiimor volimii (MTV) ve total lezyon
glikolizis (TLG) degerlerinden olusan metabolik parametreler hesaplandi.
Ayrica tiimor dokularindaki MAD2 diizeyleri tespit edildi. PET metabolik
parametreleri ve MAD2 diizeyleri arasinda bir iliski olup olmadigi istatistiksel
olarak degerlendirildi.

Bulgular: PET metabolik parametreleri ve MAD2 diizeyleri arasinda orta
derecede anlamli korelasyon gozlendi (r=0,6, p=0,02). Tiimér alt tiplerine gére
yapilan analizde adenokarsinomlu hastalarin SUV__, MTV ve TLG degerlerinin
epidermoid karsinomlu hastalara gore istatistiksel olarak anlamli oranda
daha diisiik oldugu gozlendi (p=0,003, p=0,002, p=0,002). Ayni sekilde MAD2
diizeyleri de adenokarsinomlu hastalarda daha distik diizeydeydi (p=0,04).

Sonug: KHADK'li hastalarda, F-18 FDG PET/BT metabolik parametreleri,
MAD?2 diizeyleri ile korelasyon géstermekte olup hastaligin klinik sonuglarini
6ngérmede yardimci rol oynayabilir.

Anahtar Kelimeler: Pozitron emisyon tomografisi, akciger kanseri, MAD2

[SB-027]

Hepatoselliiler Kanser Olgularinda Dual Faz FDG PET/BT
Gdriintiileme

Kevser Oksiizoglu, Tung Ones, Salih_Ozgiiven, Sabahat inanir, Halil Turgut
Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

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

Amac: Gec F-18 FDG PET gériintiilemenin bircok malignitede tanisal dogrulugu
arttirdigina dair yayinlar bulunmasina ragmen, hepatoselliiler kanser (HCC)
olgularinda gec goriintiileme ile ilgili kisith sayida calisma bulunmaktadir. Bu
calisma ile dual faz F-18 FDG PET/BT gériintiileme ile timor dokusundaki ve geri
plan dokulardaki SUV degisikliklerini saptamayr amacladik.

Yontem: Calisma, HCC tanisi ile takip edilirken dual faz F-18 FDG PET/
BT tetkiki ile degerlendirilen toplam 52 olgu ile gerceklestirildi. Tlimor
dokusunun erken ve geg gorintilerde SUV__ ve SUV__degerleri hesaplandi.
Benzer sekilde, geri plan (karaciger, yumusak doku ve dalak) igin SUV
degerleri belirlendi. Erken ve gec gériintiiler arasindaki tiimdral ve geri plan
SUV degerlerindeki degisiklikler incelendi.

Bulgular: Biitiin hastalar degerlendirildiginde (n=52); erken gdriintilerle
karsilagtinldiginda ge¢ gériintiilerde tiimdr SUV__ ve SUV__  degerleri
anlamli derecede artti (p<0,001). Geg gdriintilerde karaciger, dalak ve
yumusak doku icin SUV__degerleri anlamli olarak azaldi (p<0,05) ve timdr/
geri plan SUV oranlari anlamli olarak artti (p<0,001). Subgrup analizlerinde;
erken goriintiilerde normal karaciger parankiminden daha yiiksek diizeyde
FDG tutulumu gosteren lezyonu olan olgularda (n=44) benzer bulgular
izlendi. Fakat, erken goriintiilerde normal karaciger parankiminden ayirt
edilebilen FDG tutulumu gdstermeyen lezyonu olan olgularda (n=8) ise ge¢
goriintiilerde lezyon SUV degerlerinde ve tiimor/geri plan SUV oranlarinda
anlamli degisiklik olmadi. Bu lezyonlar hem erken hem de gec goriintiilerde
normal karaciger parankiminden ayirt edilemedi.

Sonug: Calismamizda; HSK olgularinda, timdr SUV degerleri ve tiimar/geri
plan SUV oranlarinin geg goriintiilerde erken goriintiilere gore arttigini tespit
ettik. Ancak, gec¢ goriintiilerde yeni lezyon saptanmamis olmasi nedeniyle,
dual faz F-18 FDG PET/BT'nin rutin pratige katkisi tartismalidir. Geg
goriintilerde izlenen tiimér SUV degerleri ve timdér/geri plan oranlarindaki
anlamli istatistiksel artisin prognoz ile olan iliskisini ve diisiik FDG afiniteli
HCC olgularini/lezyonlari irdeleyen daha genis kapsamli calismalara halen
ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: HCC, FDG PET/BT, dual faz FDG PET/BT

Resim 1.

Resim 2.

Tablo 1. Erken ve ge¢ goriintiilerde SUV degerlerinin

karsilastirmasi

Tamér SUV_
Tamor SUV__
Karaciger SUV
Dalak SUV__ -

Yumugak doku SUV

mean

n

Erken

58438
3,442,1
1,9+03
1,6+03
0,6+0,1

Geg

64144
3,7+2,6
1,7+0,3
1,540,3
0,540,1

p
<0,001

<0,001
<0,001
<0,001
0,039
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[SB-028]

Kolorektal Kanserli Hastalarda Metabolik Tiimdr Voliimii ve
Prognostik Hematolojik Parametreler Arasindaki Korelasyon

Arzu Cengiz, Yakup Yurekli

Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Aydin

Amag: Kolorektal kanserlerde nétrofil-lenfosit orani (NLO) ve platelet-
lenfosit oranindaki (PLO) artisin kétii klinik sonugla iliskisi gésterilmistir.
Serum karsinoembriyonik antijen (CEA) diizeyi kolorektal kanserde en yaygin
kullanilan tlimér belirtecidir ve yiiksek degerler kotli klinik sonucla iliskilir.
PET/BT'de metabolik tiimér volumi (MTV) degerleri kolorektal kanserler
gibi bircok kanserde prognostik belirte¢ olarak bildirilmistir. Bu calismada
amag, kolorektal kanserli hastalarda NLO, PLO, CEA ve MTV arasindaki iliskiyi
degerlendirmektir.

Yontem: Kolorektal kanser tanisi almis, evreleme amaciyla F-18 FDG PET/
BT yapilmis hastalar retrospektif olarak degerlendirilmistir. Calismaya toplam
90 hasta (30 kadin, 60 erkek), (yas araligi 32-85, ortalama: 63,5+11,8)
dahil edilmistir. Daha 6nceden kemoterapi veya radyoterapi alan, opere
edilen, hematolojik hastaligi veya enfeksiyonu olan hastalar calismaya
alinmamistir. Primer tlimdrden SUV__ degeri ve tiimdr etrafindan SUV2,5
kontur tanimlanarak MTV degeri otomatik software programi ile dl¢tilmiistiir.
Hematolojik parametreler PET/BT ile yedi giinliik siire icinde alinmis kan
drnegi sonuclarindan hastane bilgi programindan elde edilmistir. istatistiksel
analiz icin Pearson korelasyon analizi kullaniimistir.

Bulgular: MTV degerleri 2,14-230,36 c¢cm® ve NLO degerleri 0,91-25,1
araliginda bulunmustur. MTV ve NLO arasinda istatistiksel anlaml pozitif
korelasyon saptanmistir (r=0,444, p=0,000). PLO degerleri 23,77-432,65
arasinda, CEA degerleri 0,53-1117,8 (ng/ml) arasinda saptanmistir. PLO
ve CEA degerleri ile MTV degerleri arasinda anlamli korelasyon olmadigi
gosterilmistir. Primer timdr SUV__ degerleri ile hematolojik parametreler
arasinda da korelasyon olmadigi saptanmistir.

Sonug: Calismamizda NLO degerleri ile MTV arasinda dnemli korelasyon
saptanmstir. Kolorektal kanserli hastalarda MTV, prognostik degerlendirmeye
katkida bulunabilecek énemli bir parametredir.

Anahtar Kelimeler: Kolorektal kanser, FDG PET/BT, MTV

[SB-029]

Meme Kanserli Hastalarda SPECT/BT ile Sentinel Lenf Nodu
Gdriintiilemesi ve Intraoperatif Gama Prob Uygulamasi:
KEAH Deneyimimiz

Himeyra Gencer', Saliha Karagoz Eren? Giiler Silov', Seyhan Karacavus'

'Saglik Bilimleri Universitesi, Kayseri Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi, Niikleer
Tip Klinigi, Kayseri

2Saghik Bilimleri Universitesi, Kayseri Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi, Genel
Cerrahi Klinigi, Kayseri

Amac: Meme kanserli hastalarda evreleme, tedavi planlama ve
prognoz tayininde major belirleyicilerden biri de lenf nodlarinin
durumudur. Bu nedenle sentinel lenf nodlarinin  (SLN) preoperatif
olarak iyi belirlenmesi biylk onem tasimaktadir. Bu calismanin amaci
meme kanserli hastalarda SLN tayininde SPECT/BT'nin pozitif katkisini
vurgulamak ve klinik olarak aksilla negatif meme kanseri icin intraoperatif
gama prob uygulamasinda kendi deneyimlerimizi  paylagmaktir.
Yontem: Kayseri Egitim ve Arastirma Hastanesinde, Aralik 2016-Subat

2018 tarihleri arasinda meme kanseri nedeniyle cerrahi tedavi uygulanmasi
planlanan, klinik olarak aksillar lenf nodu metastazi bulunmayan, preoperatif
olarak sentinel lenf nodlari goriintlilemesi ve intraoperatif gama prob
esliginde SLN &rneklemesi yapilan 38 olgu calismaya dahil edildi. Tim
hastalara Tc-99m ile isaretli Nanocolloid'in periareolar dért kadrandan
intradermal enjeksiyonunu takiben dinamik ve statik imajlar ile torakal
bélgeden SPECT/BT imajlari alindi. Cerrahi islem sirasinda gama prob
esliginde SLN eksizyonu yapildi.

Bulgular: Tiim hasta serisinde ortalama 2 (1-4) SLN bulundu. SLN 6rneklemesi
pozitif gelen toplam on sekiz hastaya aksillar lenf nodu diseksiyonu yapildi.
Ortalama c¢ikarilan lenf nodu sayisi 12 (5-20) idi. SLN saptanma orani %100,
tanisal dogruluk orani %94 olarak belirlendi. Tiim hastalarda planar ve
SPECT/BT imajlarda SLN tespit edildi (Resim 1, 2). SPECT/BT imajlarda tespit
edilen SLN sayisi (ortalama 2,7) planar imajlara gore (ortalama 1,4) daha
fazla idi. iki hastada planar imajlarda goriintiilenemeyen intramamarian lenf
nodlari SPECT/BT imajlarda yakalandi. Ayrica SLN lokalize etmede SPECT/BT
imajlar planar imajlara oranla oldukca basarili bulundu.

Sonug: Meme kanserli hastalarda aksiller diseksiyon karari vermede gama
prob ile SLN drneklemesi, lenf nodlarinin lokalizasyonlarini ve insizyon yerini
saptamada ayrica metastatik durumlarini belirlemede giivenilir, etkili bir
y6ntemdir. SPECT/BT ise, SLN'lerinin preoperatif lokalizasyonunu belirlemede,
planar imajlarda kacirilma ihtimali olan SLN'lerini gériintiilemede,
ekstranodal tutulumlari dislayarak yanlis pozitifligin 6niine gecmede ayrica
aksillar/aksillar olmayan lenf nodlarini yiiksek dogrulukla lokalize etmede
Uistlin bulunmustur.

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

Resim 2.

Resim 2.
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[SB-030]

[SB-031]

Non-Hodgkin Lenfoma Tanili Pediatrik Hastalarda FDG
PET/BT lle Tedavi Yaniti Degerlendirmesinde Deauville
Skorlama Yonteminin Okuyucular Arasindaki Tutarhligi ve
Qpet Degerleri ile Karsilastiriimasi

Tugge Telli", Murat Tuncel', Miizeyyen Pinar Ozgen Kiratl', Erdem Karabulut?,
Canan Akyuz®

"Hacettepe Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
?Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Biyoistatistik Anabilim Dali, Ankara
3Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Pediatrik Onkoloji, Anabilim Dali, Ankara

Amag: FDG PET/BT, non-hodgkin lenfoma (NHL) tanili hastalarda tedavi
yanitinin degerlendirmesinde kullanilan dnemli bir aractir. Tedaviye cevabi
degerlendirmede kullanilan Deauville skorlama sisteminin (DSS) kisi bagimli
olmasi ve geri plan aktivitesinden etkilenmesi gibi kisithliklari nedeniyle
kantitatif degerlendirme metodlari gelistirilmistir. Bu metotlardan biri de
kantitatif PET (qPET) degeridir. Bu calismanin amaci DSS'nin deneyimli ve
deneyimsiz okuyucular arasindaki tutarliligini degerlendirmek, DSS ile qPET
degerlerinin iliskisini saptamaktir.

Yontem: Ocak 2014-2018 tarihleri arasinda FDG PET/BT cekilmis 38 NHL
tanih pediatrik hastanin 25 interim ve 30 tedavi sonu goriintileri, iki
deneyimli uzman ve bir arastirma gorevlisi tarafindan DSS ile tedavi cevabi
acisindan ayri ayri degerlendirildi. Tiim hastalarda karacigere ve hastalik
bélgesine ilgi alani cizilerek sirasiyla SUV_~ve SUVP‘eak Slctimleri yapildi.
Lezyon bolgesi SUVpeak/karaciger SUV . orani kullanilarak gPET degerleri
hesaplandi. DSS ayiriminda esik qPET degerini saptamak icin ROC yontemi
kullanildi. DSS ile qPET arasindaki korelasyon ve tedaviye yanit ve DSS
acisindan degerlendiriciler arasi uyum degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya 3-18 yaslari arasindaki (medyan yas: 11) 38 hasta dahil
edildi (E/K: 25/13). Hastalar 8 prekiirsor B hiicreli lenfoblastik lenfoma, 8
burkitt lenfoma ve 7 anaplastik biyiik T hiicreli lenfoma, 15 diger NHL tirleri
tanisi almisti. Okuyucular arasinda DSS'de miikemmel uyum saptandi [sinif-
ici katsayisi (KK): interim: 0,966 ve tedavi sonunda: 0,905]. Benzer sekilde
farkli deneyimli okuyucular arasinda interim ve tedavi sonu degerlendirmede
miikemmel uyum mevcuttu (kappa KK: 0,832 ve 0,82). Tecriibeli okuyucularin
DSS ile qPET degeri arasindaki korelasyonu interim (spearman KK: 0,79) ve
tedavi sonu degerlendirme (spearman KK: 0,658) igin kuvvetli diizeydeydi.
DS1-3 (hastalik yok) ve DS4-5'i (hastalik var) ayiran qPET degeri, interim
ve tedavi sonu PET'lerde 1,5 olarak bulundu. FDG PET/BT'de deneyimli
okuyucular tarafindan DS4 olarak degerlendirilen 1 hasta, deneyimsiz
okuyucu tarafindan DS3 olarak degerlendirildi. Bu hastada qPET degeri
deneyimli okuyuculari destekleyecek sekilde 2,7 olarak saptandi.

Sonug: NHL hastalarda tedaviye cevabi degerlendirmede DSS farkli deneyimli
okuyucularda yiiksek uyum saglamaktadir. qPET &lciimleri DSS'de arada
kalinan hastalarda yardimei olabilir. Calismamizin bulgularinin daha ok
hasta sayisi ile desteklenmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Pediatrik onkoloji, non-hodgkin lenfoma, FDG PET/BT

Nedeni Bilinmeyen Ates ve Enflamasyon Tanisinda FDG PET
Gdriintiileme Bulgulari

Seda Gilbahar, Umit Ozgiir Akdemir, Nese ilgin Karabacak, Litfiye Ozlem Atay

Gazi Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Nedeni bilinmeyen ates (FUO) ve nedeni bilinmeyen enflamasyon
(IUO) 6n tanilari ile FDG PET incelemesi yapilan hastalarda, PET bulgularini
retrospektif olarak degerlendirmeyi ve klinik veriler ile korele etmeyi
amacladik.

Yontem: Merkezimiz 2013-2018 yillari arasinda FUO veya IUO endikasyonlari
ile FDG PET/BT veya PET/MR gériintlilemesi yapilmis hastalar tarandi. Gérsel
olarak en az bir fokal artmis FDG tutulumu gosteren bir lezyon saptanan
hastalarda en belirgin lezyonun maksimum SUV (SUV__) degeri; ayrica tiim
hastalarda karaciger, dalak, mediasten ve kemik iliginden ortalama SUV
[SUVmean) degerleri kaydedildi. Dalak ve kemik iligindeki FDG tutulumu gorsel
olarak skorlandi. Hastane arsiv sisteminden hastalarin FDG PET gériintlileme
zamanina en yakin tarihli laboratuvar sonuglarina ve son klinik tanilarina

ulasildi.

Bulgular: Merkezimizde 2013-2018 vyillari arasinda FUO (n=21) veya
IUO (n=19) endikasyonlari ile FDG PET/BT (n=35) veya PET/MR (n=5)
gorlintlilemesi yapiimis olan toplam 40 hastanin verilerine ulasildi. Dort
hastada malignite (3 lenfoma, 1 l6semi) saptandi. Alti hastaya tani
konulamadi, diger hastalarda benign bir hastalik mevcuttu. Fokal lezyon
saptanan 23 hastanin (%58) ii¢ii malignite tanisi aldi. Fokal lezyonu olan
veya olmayan; ayrica son klinik tanisi benign veya malign olan hasta gruplari
arasinda laboratuvar bulgulari bakimindan anlaml fark saptanmadi. Kemik
iligi ve dalakta diffliz FDG tutulumu derecesi ile son klinik tani arasinda
bir iliski gozlenmedi. Son klinik tani ve endikasyon dikkate alinarak FDG
PET bulgulari benign ve malign patolojilerin saptanmasi bakimindan dogru
pozitif (n=15), dogru negatif (n=10), yanls pozitif (n=3) ve yanlis negatif
(n=3) olarak siniflandiriidiginda FDG PET gériintiilemenin duyarlili§i %83 ve
6zqllligl %77 olarak bulundu. Yanlis pozitif olan hastalarda ikisinde lenf
nodu ve birinde yumusak doku (psoas kasi) tutulumu vardi. Yanlis negatif
olan iki hasta biiyiik damar vaskiiliti ve bir hasta PET gériintiileme alanina
girmeyen tibial lezyondan lenfoma tanisi aldi. FDG PET goriintiilemenin 30
(%75) hastada klinik hasta yonetimine katkisi oldugu gériildi.

Sonug: FUO veya IUO endikasyonlarinda FDG PET incelemesi benign
patolojilerin belirlenmesi ve malign etyolojilerin dislanmasi bakimindan klinik
hasta yonetimine katkida bulunmaktadir. Bu hastalarda gergek tiim viicut PET
gorlintiilemesi yapiimasi gerektigi ve yanhs pozitif sonuclar nedeniyle FDG PET
gdriintiilemenin ek girisimsel islemlere neden olabilecegi goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Nedeni bilinmeyen ates, nedeni bilinmeyen enflamasyon,
FDG PET, enfeksiyon
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[SB-032]

Kronik Uyku Yoksunlugunun Sicanlarda Mukosiliyer Klirens
Parametrelerine Etkileri: TC-99m MAA Rinosintigrafi
Calismasi

Fatma Cemre Sazak Kundi', Berna Okudan Tekin? Nazim Coskun? Murat Ozcan'

'Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kulak-
Burun-Bogaz Klinigi, Ankara

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

Amagc: Uyku yoksunlugu, sik goriilen bir uyku bozuklugudur. Oksidatif stres
ve biyokimyasal degisikliklere yol acarak akut ve kronik donemde olumsuz
etkiler olusturur. Bu calismada kronik uyku yoksunlugunun, Ust solunum
yolu korunma mekanizmasi olan mukosiliyer klirens {izerine olan etkisi
arastiniimistir.

Yontem: Kirk iki adet 8-12 haftalik erkek 200-300 gram agirliginda sicana;
14'U uyku yoksunlugu grubu (A), 14'0 uyku kontrol grubu (B) (kafes ve
disklere bagli kosullari sabitlemek igin), 14'U kontrol grubu (K) olmak tzere
3'e ayrilarak, 21 giin boyunca multipl modifiye platform model ile uyku
yoksunlugu olusturulmasini takiben; Tc-99m makroagregatalbumin (MAA)
ile rinosintigrafi yapildi: Tc-99m MAA, bir damla (50 pL) hacimde 100 pCi
radyoaktivite olacak sekilde sa§ nazal kavite, inferior konka anterior ucuna
damlatildi. Gama kamerada (MedisoAnyScan® S), pinholekolimatérile 45 dak.
boyunca dinamik goriintiiler alindi (60 saniye/frame, 64x64 matrix, 2,67
yakinlastirma faktori).

Bulgular: Rinosintigrafide, lineer T "2 (maddenin yarisinin siliyalardan
gecmesi icin dakika cinsinden gereken siire), lineer egim (klirens grafiginin %/
dk cinsinden egimi), klirens (45 dakika sonunda, siliyalardan gecen maddenin
yiizdesi) hesaplandi. Lineer T V2 degerleri kontrol grubunda A grubuna gére
istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek bulundu (p=0,019). Lineer T
/2 dederleri kontrol grubunda B grubuna gdre anlamli derecede yiiksek
bulundu (p=0,025). Klirens % degerleri A grubunda kontrol grubuna gore
anlamli derecede yiiksek bulundu (p=0,044). Klirens % degerleri B grubunda
kontrol grubuna gore anlamli derecede yiiksek bulundu (p=0,037). Lineer T
12 degerlerinin A grubunda B grubuna gdre anlamli (p=0,85) farki olmadig
goriildii. Buna gore; uyku yoksunluk (A) ve yoksunluk kontrol (B) gruplarinda
kontrol grubuna (K) kiyasla mukosiliyer klirens hizinda belirgin artig
(p=0,037); kronik uyku yoksunlugu grubunun ve kontrol uyku yoksunlugu
grubunun kontrol grubuna gére mukosiliyer klirenslerinin anlamli derecede

hizli oldugu bulundu.
‘v ——

Resim 1.

Sonug: Calismamizda, literatiirde ilk kez rinosintigrafi ile kronik uyku
yoksunlugunun yol actigi mukosiliyer klirens hizindaki artig gésterilmistir.
Calisma sonuglari uyku tibbinda yeni ufuklar icin temel saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Kronik uyku yoksunlugu, mukosiliyer klirens, rinosintigrafi

Resim 2.

Tablo 1. Rinosintigrafi sonuglari

Sintigrafik bulgular A grubu B grubu K grubu
Lineer egim 0,55+0,37 0,49+0,33 0,33+0,24
Lincer T 96,5 99,2 187,2
(70,5-323,1) (70,7-191) (97,9-464,5)
Mukosilier klirens 26,28+16,20  27,64+19,87 19,17+13,70
[SB-033]

Vezikoliretral Refliisii Olan Hastalarda Renal Kortikal

Sintigrafi
Reyhan Kéroglu, Muhammet Asik
Afyon Kocatepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Afyon

Amag: Uriner sistem enfeksiyonlari (USE), cocukluk yas grubunun en sik
rastlanilan enfeksiyonlarindandir. Goriintiileme tetkikleri ile degerlendirmede
amac Uriner sistemde vezikilodretral reflii (VUR) gibi bozukluklarin tespitini
saglamaktir. USE olan hastalarda VUR %1-2 olguda saptanmaktadir. VUR
tanisinda voiding cystourethrogram (VCUG) gold standarttir. Ancak VCUG
invaziv bir prosediirdiir, enfeksiyon riski tagimakta ve yiiksek doz radyasyon
icermektedir. Bu nedenle klinisyenler tarafindan tercih edilirken oldukca
secici davraniimakta ve hatta ebeveynler tarafindan reddedilebilmektedir.
Glinlimiizde dimerkaprosiiksinik asit (DMSA) renal sintigrafi unilateral/
bilateral renal sekellerin degerlendiriimesinde bilinen en iyi teknik olup
giderek intravendz tirografinin yerini almaktadir. Bu calisma ile USE ve VCUG
ile VUR saptanan cocuk hasta grubunda VUR ile renal hasar arasindaki iliskiyi
arastirmayr amacladik.

Yontem: USE sonrasi VCUG ve geg Te-99m DMSA sintigrafisi yapilan 46
cocugun verileri (unilateral 92 bobrek) retrospektif olarak degerlendirildi.
Goriintller ve rélatif bobrek uptake'i bulgulari ile VUR derecesine gore
cocuklar kategorize edildi.

Bulgular: VCUG ile sirasi ile 6, 27, 23, 9, 4 hastada I, II, Ill, IV, V. derecede
VUR saptandi. Tc-99m DMSA sintigrafisi 65 bdbrekte normal iken 27
bobrekte skar saptandi. Hastalar VCUG'daki sonuglarina gore iki guruba
ayrihp (dustik dereceli - grade: I-11-11, yiiksek dereceli - grade: IV-V) Tc-99m
DMSA sintigrafisindeki skari tahmin etmedeki basarilari karsilastirildiginda;
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yiliksek dereceli VUR olan gurupta skar goriilme olasiligr yiiksek saptandi
(p<0,001). Te-99m DMSA sintigrafisinin yiiksek grade ve disiik grade VUR'ye
olan hastalarda sensitivite ve spesifitesi sirayla %61,%92 ve %32, %92
olarak hesaplandi.

Sonug: Renal skar ile VUR derecesi arasinda iliski saptandigindan VCUG'un
anormal Tc-99m DMSA sintigrafisi bulgulari olanlarda yapiimasi dogru bir
yaklasim olabilir.

Anahtar Kelimeler: Bbrek, vezikolretral refli, sintigrafi, VCUG

[SB-034]

Papiller Tiroit Kanserli Hastalarda Notrofil/Lenfosit ve
Trombosit/Lenfosit Oranlarinin Kliniko-Patolojik Bulgularla
[liskisi

Yesim Ceylan', Kamil Kumanlioglu?, Aylin Oral?, Yesim Ertan?, Zehra Ozcan?

'Adiyaman Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Adiyaman
’Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall, Izmir
3Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, izmir

Amag: Kanser biyolojisi ve progresyonunda yangisal reaksiyonlarin dnemli rol
oynadigi bilinmektedir. Bununla baglantili olarak son yillarda gastrointestinal
tiimorler basta olmak lizere pek gok solid tiimdrde notrofil/lenfosit orani
(NLO) ve trombosit/lenfosit oraninin (TLO) prognostik biyomarker olabilecegi
gdsterilmektedir. Bu calismada tiroit papiller kanserinin kliniko-patolojik
6zellikleri ile NLO ve TLO arasindaki iliskinin retrospektif olarak incelenmesi
amaclanmistir.

Yontem: Calismaya Ocak 2015-Aralik 2016 tarihleri arasinda papiller tiroit
karsinom (PTK) tanisi almis 201 hasta dahil edildi. Tim hastalarin kliniko-
patolojik verileri ve operasyon dncesi son 3 giinde elde edilen preoperatif
nétrofil, lenfosit, trombosit sayilari kaydedildi. Hastalar preoperatif medyan
NLO (grup 1 <1,92 ve grup 2 >1,92) ve medyan TLO (grup 1 <123,9 ve grup
2 >123,9) degerlerine gére gruplara aynldi. NLO ve TLO ile hastalarin yas,
tlimdr boyutu, ekstra-tiroidal yayihm, tiroit kapsil invazyonu, cerrahi sinir
pozitifligi, multifokalite, bilateralite, 6. ay Tg ve anti Tg seviyeleri gibi kliniko-
patolojik ozellikleri arasindaki iliski degerlendirildi. Istatistiksel analizde
Mann Whitney U ve ki-kare testleri kullanildi.

Bulgular: Verilerin istatiksel analizi preoperatif yiiksek NLO ile timor
boyutu (p=0,002) ve ekstra-tiroidal yayilim (p=0,028) arasinda anlamli iligki
bulundugunu gdsterdi (Tablo 1). Yas, tiroit kapsiil invazyonu, cerrahi sinir
pozitifligi, multifokalite, bilateralite, Tg degerleri ile NLO arasinda ise iliski
saptanmadi (p>0,05). TLO ile klinikopatolojik ozellikler arasinda anlamli
istatiksel iliski gosterilemedi (p>0,05).

Sonug: Sinirli bir olgu grubu olmakla birlikte ¢alismamiz PTK de NLO ile
tlimor boyutu ve ekstra-tiroidal yayillim arasinda istatiksel olarak anlamli
iliski bulundugunu gdstermektedir. Ek bir maliyet olusturmadan kolayca
6lctilen NLO'nun diger bazi solid tiimérlerde oldugu gibi PTK olgularinda
risk belirlemede bir potansiyel olabilecegi ve genis olgu gruplarinda yapiimis
calismalarin faydali olacagd diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: NLO, TLO, papiller tiroit kanseri

Tablo 1. PTK olgularinda NLO ile kliniko-patolojik dzellikler

arasindaki iliski

Total NLO <1,92 NLO 21,92 p
Total 201 (%100) 100 (%49,8) 101 (%50,2) -
Yas
<45 yas 81 (%040,3) 40 (%49,4) 41 (%50,6) 0,932
>45 yas 120 (%59,7) 60 (%50,0) 60 (9%050,0) -
Cinsiyet
Kadin 155 (9%77,1) 76 (%49,0) 79 (%51,0) 0,708
Erkek 46 (9022,9) 24 (%52,2) 22 (%047,8) -
Tamor boyutu (cm)  2,51+1,35 2,24+1,13 2,79+1,48 0,002
Ekstra tiroidal yayilim
Var 14 (07,0) 3 (%021,4) 1 (%786) 0,028
Yok 187 (9%93,0) 97 (%51,9) 90 (%48,1) N
LN metastazi
Var 57 (%028,4) 26 (%45,6) 31 (%54,4) 0,460
Yok 144 (%71,6) 74 (%51,4) 70 (9%048,6) -
6,ay TG
<2 174 (9086,6) 89 (%51,1) 84 (489) 0314
>2 27 (%13,4) 11 (%40,7) 16 (%593) -

[SB-035]

Lu-177 DOTATATE Tedavi Sonuglarimiz: Kocaeli Universitesi
Tecriibesi

Tiirkay Hekimsoy, Serkan igg('jren, Gozde Daglioz Gorir, Hakan Demir

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kocaeli

Amag: Lu-177 DOTATATE tedavisi alan néroendokrin tlimorlii hastalarimizin
sonuglarini sunmayr amagladik.

Yontem: Bollimimiizde Agustos 2016-Ocak 2018 tarihleri arasinda 12
hastaya (yas ortalamasi 51,67+13,2 yil, 5 kadin, 7 erkek) Lu-177 DOTATATE
tedavisi verildi. Her hastaya tedavi oncesi, 2. ve 4. kiirler sonrasi Ga-68
DOTATATE PET/BT goriintiileme yapildi. Hastalarin her kiir 6ncesi hemogram,
bobrek fonksiyonlari ve tiimér belirteclerine bakildi.

Bulgular: On iki hastaya toplam olarak 41 kiir Lu-177 DOTATATE tedavisi (en
az: 2, en cok: 6, ortanca: 4) ve 27 Ga-68 DOTATATE PET/BT uygulandi. Lu-177
DOTATATE tedavisi alan hastalarda 4/12'si (%33,3) mediiller tiroit kanseri,
8/12'si (%66,6) gastrointestinal sistem néroendokrin timérii (3 karaciger, 2
duodenum, 1 pankreas, 1 kolon, 1 ince barsak) tanisi mevcuttu. Hastalarin
tedavi 6ncesi Ga-68 DOTATATE PET/BT gérintileri degerlendirildiginde,
7'sinde (958,3) kemik metastazi, 6'sinda (%50) lenf nodu metastazi, 8'inde
(%66,7) visseral organ metastazi, 3'iinde (%25) kemik, lenf nodu ve visseral
organ metastazi birlikte tespit edildi. Hastalarda Lu-177 DOTATATE tedavisine
sekonder majér komplikasyon izlenmedi. On iki hastanin 6'si (%50) 4 kiir Lu-
177 DOTATATE tedavisini tamamlayabildi. Alti hastanin 2'si (%33,3) tedaviyle
Ga-68 DOTATATE PET/BT bulgularinda regresyon, alti hastanin 2'si (%33,3)
stabil hastalik, alti hastanin 2'si ise (%33,3) progresyon izlendi.

Sonug: Tedaviyi tamamlayan hasta sayimiz (4 kiir ve iizeri) oldukga sinirli olmasina
ragmen Lu-177 DOTATATE tedavi sonuclarimiz literatiir ile uyumlu olup hastalarin
%33'linde regresyon izlendi. Hicbir hastada literatiir ile uyumlu olarak ciddi yan
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etki gozlenmedi. Tedaviyi tamamlayan hasta sayimiz oldukca sinirli olmakla
birlikte alternatif tedavi secenekleri kisitl olan néroendokrin tlimorlii hastalarda
Lu-177 DOTATATE tedavisi Gimit verici sonuclar vaat etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177 DOTATATE, néroendokrin tiimor, Ga-68 DOTATATE
PET/BT, radyoniiklid tedavi

[SB-036]

Lu-177 PSMA Tedavi Sonuglarimiz: Kocaeli Universitesi
Tecriibesi

Tirkay Hekimsoy, Gozde Daglitz Gorir, Serkan i§géren, Hakan Demir

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kocaeli

Amag: Lu-177 PSMA tedavisi alan kastrasyona direngli prostat kanseri
hastalarimizin sonuglarini sunmayr amacladik.

Yontem: Bolimiimiizde Agustos 2016-Ocak 2018 tarihleri arasinda 19 hastaya
(yas ortalamasi 70,7+10, O yil) Lu-177 PSMA tedavisi verildi. Her hastaya
tedavi 6ncesi, 2, ve 4, kiirler sonrasi Ga-68 PSMA PET/BT gériintiileme yapildi.
Hastalarin her kiir éncesi hemogram, bobrek fonksiyonlari ile PSA degerlerine
bakildi. On dokuz hastaya toplam olarak 65 kiir Lu-177 PSMA tedavisi (en az:
2, en ¢ok: 6, ortanca: 4) ve 43 Ga-68 PSMA PET/BT uygulandi.

Bulgular: Tiim hastalarin Gleason skoru >7 olup, baslangi¢ PSA degeri ortalama
103,10+223,43 ng/mL olarak hesaplandi. On dokuz hastanin 5'i (%26,3) prostat
kanseri sebebiyle opere olmustu. Ga-68 PSMA PET/BT gériintiilerinde 17/19'unda
(%089,5) kemik metastazi, 12/19'unda (%63,2) lenf nodu metastazi, 4/19'unda
(921,1) visseral organ metastazi; 10/19 hastada (%52, 6) kemik ve lenf nodu
metastazl tespit edildi. Hastalarda Lu-177 PSMA tedavisine sekonder major
komplikasyon izlenmedi. 10/19 (%53) hasta 4 kiir Lu-177 PSMA tedavisini
tamamlayabildi, 8/10 (%80) hastada tedaviyle PSA degerlerinde ve/veya Ga-
68 PSMA PET/BT bulgularinda regresyon izlendi. Tedaviye yanit izlenmeyen 2
hastada baslangicta visseral organ metastazi vardi.

Tartisma: Tedaviyi tamamlayan hasta sayimiz (4 kiir ve tzeri) sinirli
olmasina ragmen Lu-177 PSMA tedavi sonuclarimiz literatiir ile uyumlu olup
hastalarin %80'inde regresyon izlendi. Yine literatiir ile uyumlu olarak hicbir
hastada ciddi komplikasyon (erken/gec) gozlenmedi. Progresyon gdsteren 2
hastamizda baslangicta visseral organ metastazi varligi bulunmasi tedavi
basarisizhigi ile iliskili olabilir.

Sonug: Lu-177 PSMA tedavisi kastrasyona direncli prostat kanseri
hastalarinda oldukca etkin ve giivenli bir tedavi yontemidir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177 PSMA, prostat kanseri, Ga-68 PSMA PET/BT,
radyoniiklid tedavi

[SB-037]

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

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

"Wiirzburg University Faculty of Medicine, Department of Nuclear Medicine,
Germany
2Wirzburg University Faculty of Medicine, Department of Gastrology, Germany

Objective: The aim of the study is to analyse the pre- and peri-therapeutic
dosimetry of patients with neuroendocrine tumors treated with high-
activities of Lu-177 DOTATATE.

Method: Multiple blood samples (up to 96h for peri-therapeutic dosimetry),

24h SPECT/CT data and a series of WB planar images (up to 95h) were
acquired after an injection of Lu-177 DOTATATE for pre- and peri-therapeutic
dosimetry of Lu-177 DOTATATE (pre-therapeutic activity range: 170-237
MBq, therapy activity administered: 14, 4GBq-19, 3GBq), time-activity
curves (TAC) and the corresponding time-integrated activity coefficients
(TIACs) for the kidneys, blood, whole-body and LV2-4 were calculated by
integration of the respective TACs with using the software solution NUKDOS.
Based on these data, patient specific absorbed organ dose coefficients were
calculated for both pre- and peri-therapeutic dosimetry. The administered
therapy activity was chosen based on pre-dosimetry data taking the fact
into account that no kidney protection was applied pre-therapeutically.
In addition, for the therapy, blood based and image based bone marrow
absorbed dose values were compared.

Results: In blood we observed <8% of the injected activity 2h after injection.
Compared to the standard therapy (7, 7GBq) the absorbed dose to the
blood after 48 h is higher (mean: 186mGy vs, 78mGy). For pre-therapeutic
dosimetry, the absorbed dose values for kidneys were between 0, 3-0, 7Gy,
for each patient while the kidney absorbed dose values for the therapy were
in the range of 15, 3-17, 4Gy. Image-based and blood-based bone marrow
absorbed doses for therapy ranged from 0, 7-1, 4Gy (LV2-4 based) and 0, 1-0,
3Gy (blood based), respectively.

Conclusion: This study provides the first pre- and post- dosimetry analyses
of Lu-177 DOTATATE patients receiving higher activities compared to the
standard Lu-177 DOTATATE treatment. The results of this study show that
high Lu-177 DOTATATE can be administered safely based on pre-therapeutic
dosimetry.

Anahtar Kelimeler: High administered activity Lu-177 DOTATATE, PRRT,
dosimetry

[SB-038]

Prostat Kanseri Hastalarinda Birinci Doz Lu-177 PSMA
Tedavisi Sonrasi PSA Diizeyinin Degerlendirilmesi

Nese Torun

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

Amag: Prostat kanseri, akciger kanserinden sonra erkekelerde en sik goriilen
2. kanserdir. Hastalarin dnemli bir kismi medikal veya cerrahi kastrasyon ile
uygulanan hormonal tedaviye ragmen metastatik safhaya ilerlemekte ve
hormonal tedaviye diren¢ gdstermektedir. Son yillarda hormonal tedaviye
eklenen kemoterapdtik ve androjen deprivasyon ajanlarinin hastalarin sagkalim
stirelerine katki sagladigr bildiriimekle birlikte cogu hastada niiks ve progresyon
izlenmektedir. Direncli metastatik prostat kanserli hastalarin tedavisinde Lu-
177 PSMA gibi molekiiler hedefe yonelik radyontiklid tedaviler kullaniimaktadir.
Tedavi kriterlerine uygun prostat kanser tanili hastalarda 1. doz Lu-177 PSMA
tedavisi sonrasi PSA diizeyini degerlendirme amaclandi.

Yontem: Ocak 2016-Kasim 2017 tarihleri arasinda  klinigimize
basvuran Gleason skoru 7 ve lzerinde olan tedavi kriterlerine uygun prostat
kanserli hastalara Lu-177 PSMA tedavisi planlandi. Tedavi dncesi ve 1. doz
Lu-177 PSMA tedavisi sonrasi 6. haftada 6lclilen PSA degerleri retrospektif
olarak incelendi.

Bulgular: Yirmi dokuz hastaya Lu-177 PSMA tedavisi uygulandi. Tedavi sonrasi
27 hasta merkezimizde takip edildi. iki hasta tedavi sonrasi kontrole gelmedidi
icin calismaya dahil edilmedi. Hastalarin ortalama yasi 69+14, uygulanan
ortalama Lu-177 PSMA dozu 131 mCi idi. On iki hastanin PSA degerinde
diisme saptandi. Yirmi yedi hasta degerlendirildiginde tedavi &ncesi ortanca
PSA degeri 80,2 ng/mL (minimum: 7; maksimum: 389) 1. doz Lu-177 PSMA
tedavisi sonrasi ortanca PSA degeri 35,3 ng/mL (minimum: 4; maksimum: 415)
hesaplandi istatistiksel olarak anlamli sonug saptanmadi (p=0,81). PSA degeri
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diisen 12 hastanin tedavi 6ncesi ortanca PSA degeri 64 ng/mL (minimum: 6,6;
maksimum: 181,7) 1, doz Lu-177 PSMA tedavisi sonrasi ortanca PSA degeri
19,5 ng/mL (minimum: 3,6, maksimum: 94,8) hesaplandi. PSA degerinde tedavi
dncesine gore istatistiksel olarak anlamli diistis saptandi (p=0,002).

Sonug: Kastrasyona ve/veya tedaviye direncli prostat kanserli hastalarda
tekraralayan dozlarda Lu-177 PSMA tedavisi uygulanmaktadir. Birinci doz
tedavi sonrasi PSA degeri diisen hastalarda sagkalimi siiresinin uzadigini
gdsteren bazi calismalar bulunmaktadir. Bu calismalar géz 6niine alindiginda
tedavi slirecinde erken dénemde PSA diizeyini degerlendirmenin dnemi
vurgulanmaya calisiimistir.

Anahtar Kelimeler: Prostat kanseri, PSA, Lu-177 PSMA

[SB-039]

Y-90 Mikrokiire Tedavisinde Tedavi Oncesi ve Sonrasi Doz
Degerlerinin Karsilastiriimasi

Tirkay Toklu', Nalan Alan Selcuk', Emre Demirci’, Gamze Ergiyen Buldu’,
Levent Kabasakal?

"Yeditepe Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
2jstanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Faktiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

Amac: Y-90 mikrokiire tedavisi almis hastalarda, tedavi oncesi Tc-
99m MAA SPECT ve tedavi sonrasi Y-90 PET/BT goriintiilerinden, timér,
1sinlanmis saglikli parankim ve saglikli tim karaciger ortalama dozlarinin
karsilastirilmasi amaclandi.

Yontem: Dozimetrik calismalar Y-90 Mikrokiire tedavisi almasi tibbi acidan
uygun bulunan 28 hastada (10F/14M) retrospektif olarak gerceklestirildi.
Ortalama 5 mCi Tc-99m MAA enjekte edilen hastalarin SPECT goriintiileri
iteratif rekonstriiksiyon algoritmasi ile elde edildi. Elde edilen goriintiiler
lizerinde VOI'ler cizilerek tlimor ve i1sinlanmis saghikl parankim hacimleri
ve sayimlari elde edildi. MIRD ve partitisyon yontemi kullanilarak tiimér,
isinlanmis saghikli parankim ve saglikh tiim karaciger ortalama dozlari
hesaplandi. Tedavi sonrasi hastalarin karaciger bélgesinden 2 yatak
pozisyonu ve pozisyon basina 15 dakika stirede Y-90 PET/BT gériintiilemesi
gerceklestirildi. Tedavi dncesi SPECT goriintiileri ile tedavi sonrasi PET/BT
goriintiileri manuel olarak ist iiste bindirildi. Tedavi 6ncesi cizilen VOI'ler
kullanilarak PET goriintiilerindeki sayim oranlari elde edildi. Bu oran
kullanilarak tiimér, 1sinlanmis saglikli parankim ve saglkl tim karaciger
ortalama dozlari elde edildi. Her iki yontemle elde edilmis doz degerlerinin
iliskisi, Pearson korelasyon katsayisi yéntemi ile degerlendirilirken, doz
degerleri arasindaki farkliliklar es 6rnekli t-testi kullanilarak karsilastirildi.

Bulgular: SPECT gériintiilemesinde ortalama tiimér, isinlanmis saglikli
parankim ve saglkl tiim karaciger dozlari sirasiyla 181,5+50,3; 77,5+19,0;
33,1+11,0 Gy iken, ayni degerler PET/BT gdriintiilemesinde 154,8+51,7;
84,9+23,6; 35,9+ 11,3 Gy olarak elde edildi. Her iki yontemle elde edilen doz
degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski tespit edildi (tim doz
degerleri icin p<0,001).

Sonug: Her iki goriintiileme yéntemi ile elde edilen doz degerleri arasinda
farkliliklar olsa da, Tc-99m MAA SPECT goriintiilemesi ile planlanan doz ile
tedavi sonrasi Y-90 PET/BT goriintiilemesi ile belirlenen doz arasinda anlamli
iliski bulunmustur. Farkliliklarin ¢ogunlukla, iki gériintiileme modalitesinden
elde edilen goriintilerin Ust Uste bindirilmesindeki hatalardan kaynaklandig
degerlendirilmektedir. Bu sonuc dogrultusunda, iki hesaplama yontemi
arasinda gosterilen biylk farkliliklarin tartismali oldugu sdylenebilir. Bu
dogrultuda Tc-99m MAA ile yapilan tiimér dozimetrisi sonuglarina gore
glivenle Y-90 mikrokiire uygulamasi yapilabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Y-90 mikrokiire, dozimetri

[SB-040]

Y-90 Resin Mikrokiireler ile Radyoembolizasyonun Akciger
Karbon Monoksit Diflizyon Kapasitesi Uzerine Etkisi

Ceren Ozgeengiir’, Tunc Ones', Emel Eryiiksel?, Feyyaz Baltacioglu?,
Berrin Ceyhan?, Yusuf Tanju Erdil’

"Marmara Universitesi Istanbul Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Anabilim Dali, [stanbul, istanbul

2Marmara Universitesi stanbul Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Gogis
Hastaliklari Anabilim Dali, [stanbul

3Marmara Universitesi [stanbul Pendik Eitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji
Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Hepatik arter dallarini embolize eden selektif internal radyoterapi
(SIRT); hepatik maligniteleri olan hastalar igin 6nemli bir terapétik tedavi
secenedi olmakla birlikte, her iki akcigere olan sant nedeniyle akciger hasari
icin risk de tasimaktadir. Akciger karbon monoksit difiizyon kapasitesi (DLCO),
klinik olarak degerli bir akciger fonksiyon testi olup DLCO'da kotiilesme,
kemoradyoterapinin potansiyel toksisitesinden kaynaklanan azalmis gaz
degisimini veya kemoradyoterapiye bagli akciger hasarini gosterebilmektedir.
Bu calismada; bir kez veya ilk tedavi sonrasi ikinci kez resin mikrokiireler
ile SIRT yapilmis olgularda DLCO degerinde meydana gelen degisiklikler
incelenmistir.

Yontem: Calismaya cesitli maligniteler nedeniyle Y-90 resin mikrokiireler ile
SIRT uygulanan toplam 40 olgu dahil edildi. SIRT 6ncesi (bazal ¢alisma) ve
sonrasinda tlim olgulara belirli araliklar ile DLCO testi uygulandi. Buna ek
olarak, hastalar 6zellikle radyasyon pndmonisi gelisme olasili§i acisindan da
takip edildi.

Bulgular: Ortalama DLCO degerleri birinci tedavi sonrasinda (82,8+19,4
vs, 83,1+20,9, p=0,921) ve ikinci tedavi sonrasinda (87,4+19,7've karsi
88,6+23,2, p=0,256) istatistiksel olarak anlamli bir degisiklik gostermedi.
Baslangicta bozulmus DLCO degerleri olan olgularin orani ilk tedaviden
sonra (%37,5 vs, %45,0, p=0,581) ve ikinci tedaviden sonra (27,3 vs, %27,3,
p=1,000) anlaml bir sekilde degismedi. Ayrica, DLCO degerlerindeki yiizde
degisim; radyasyon dozu, akciger sant fraksiyonu veya akcigerin maruz
kaldigi radyasyon dozu ile korelasyon géstermedi (tim karsilastirmalar icin
p>0,05). Hicbir hastada radyasyon pnémonisi gelismedi.

Sonug: Bu calismada; bir kez resin mikrokiireler ile SIRT alan olgularda ve
ilk tedavi sonrasi yine resin mikrokiireler ile ikinci kez SIRT alan olgularda
DLCO'da anlamli bir degisiklik saptanmadi. SIRT sonrasi DLCO'da olusabilecek
degisikliklerin daha iyi tanimlanabilmesi icin daha genis bir hasta
spektrumunda ve daha kapsamli calismalara ise halen ihtiya¢ duyulmaktadir.
Anahtar Kelimeler: SIRT, DLCO, radyasyon pnémonisi

Not: Bu ¢alisma European Journal of Nuclear Medicine and Molecular
Imaging Research'te yayinlanmistir.
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[SB-041]

[SB-042]

Y-90ile isaretli Mikrokiireler Kullanilarak Yapilan Tare islemi
Sirasinda Hepatik Anjiyografide Sistik Arterin G6zlenmesi
Radyasyon Kolesistiti Agisindan Bir Risk Olusturur mu?

Nalan Alan Selcuk!, O. Melih Topcuoglu? Tirkay Toklu', Emre Demirci,
Gamze Ergiyen Buldu', Levent Kabasakal®

"Yeditepe Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall, Istanbul
?Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, [stanbul
3istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Faktiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Karacigerin tiimorlerinin tedavisinde Y-90 mikrokiireler kullanarak
yapilan transarterial radyoembolizasyon (TARE) islemi sirasinda hepatik
anjiyografide sistik arterin (SA) g6zlenmesinin radyasyon kolesistiti acisindan
bir risk olusturup olusturmadigini degerlendirmektir.

Yontem: Y-90 mikrokiire enjeksiyonu sirasinda sag hepatik arterden alinan
anjiyografik gorlntiilerde SA izlenen 29 hasta retrospektif olarak dahil
edildi. Hastalarin 10'u primer, 19'u metastatik karaciger tlimérli idi. Bu
grupta toplam 34 islem yapildi. Hastalarin tamamina sag hepatik arterden
tedavi yapildi. Ortalama 5 mCi Tc-99m MAA enjekte edilen hastalarin SPECT
goriintileri iteratif rekonstriiksiyon algoritmasi ile elde edildi. Tc-99m MAA
SPECT/BT fiizyon imajlarinda safra kesesi tutulumlari vizual ve kantitatif
olarak degerlendirildi. Safra kesesi duvarinda tutulum gdzlenen hastalar
icin safra kesesi dozlari hesaplandi. Bunun icin MIRD'nin birim yogunluklu
kiire modeli kullanildi. Bunun yani sira tiimdr dozu, aktivite enjeksiyonu
yapilan saglkl karaciger dozu (HILD) dozlari ve saglikli tim karaciger dozu
(HWLD) degerleri hesaplandi. Safra kesesi disindaki doz hesaplamalari, MIRD
ydntemine gore partitisyon modeli kullanilarak hesaplandi.

Bulgular: Anjiyografik imajlarin retrospektif olarak incelenmesinde, SA
izlenen hastalarin sadece 11'inde SPECT/BT imajlarinda safra kesesi tutulumu
vardi. Bu hastalar icin ortalama safra kesesi dozu 96,4+53,4 Gy'dir. Bu
hastalarin 2'sinde ilk 15 giin icerisinde karin agrisi ve gerginlik gdzlenirken
hi¢ bir hastada kolesistit komplikasyonu ile karsilagiimadi. Hastalarin
ortalama takip siiresi 14 aydi ve kan biyokimya degerleri normal idi. Ortalama
tiimor dozu, HILD ve HWLD dozlari sirasiyla 204,9+66,8 Gy, 70,5+15,7 Gy ve
31,1412,7 Gy idi. Hastalarin ortalama akciger dozu 7,4+6,1 Gy idi.

Sonug: Radyasyona bagh kolesistit ciddi bir hastalik olmakla beraber nadir
goriilen bir komplikasyondur. TARE esnasinda SA'nin gdzlenmesi halinde
arterin koillenmesi gereklili§i halen tartisma konusudur. Literatiir verilerine
gdre Avrupa merkezlerin %41'i rutin olarak SA'yI embolize ederken giincel
calismalar gostermektedir ki SA'nin kendisinin koillenmesi de iskemik
kolesiste yol acabilir. Calismamizin sonuclarina gore, radyoembolizasyon
sonrasi radyasyon kolesistiti insidansi bu seride oldukca diistiktlir ve SA'nin
koillenmesine gerek yoktur. Buna ilave olarak safra kesesi dozu yaklasik 100
Gy'nin altindaki dozlarda profilaktik kolesistektomi uygulamasina gerek
yoktur.

Anahtar Kelimeler: Safra kesesi dozu, kolesistit, Y-90 mikrokiire

SIRT'nin  Karaciger Metastazi Olan Meme Kanseri

Hastalarinda Sagkalima Etkisi

Burak Akovall', Elife Kaymak Akgin', Onur Erdem Sahin', Nami Yeyin',
Mohammad Abugbeitah’, Handan Tanyildizi®, Tirkay Toplu? Nalan Alan Selcuk?,
Levent Kabasakal'

"istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul
2Yeditepe Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

Altinbas Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu, Tibbi Gériintiileme
Teknikleri B6limd, Istanbul

Amag: Karacigere metastatik meme kanseri (KMMK) hastalarinda kemoterapi
uygulamalarina ragmen olim hizi olduk¢a yiiksektir. Biz calismamizda
KMMK nedeniyle kombine kemoterapi verilen ve sonrasinda tedaviye yanit
alinamamasi nedeni ile 2010-2017 yillari arasinda klinigimize yonlendirilip
Y-90 mikrokiire tedavisi uygulanan 13 hastada SIRT'nin sagkalima etkisini ve
olasi bir doz-yanit iliskisini gdstermeyi amacladik.

Yontem: Selektif internal radyasyon tedavisi (SIRT) 6ncesi akciger sant analizi
amaciyla yapilan Tc-99m MAA sintigrafilerinin SPECT/BT datalarindan timére
verilen radyasyon dozu MIRD ydntemi ile hesaplandi. Tedavi 6ncesinde ve
tedavi sonrasi kontrol F-18 FDG PET/BT sintigrafilerinden hastalarin ve tedavi
edilen karaciger lobundaki en biiylik metastatik lezyonlarin tedaviye yaniti
PERCIST kriterlerine gdre tam yanit, kismi yanit, stabil hastalik ve progresif
hastalik olarak degerlendirildi. SIRT sonrasi hastalarin sagkalimi Kaplan-
Meier, sagkalima etki eden faktorler ise Log Rank yéntemi ile hesapland.
Tiimor dokusuna verilen radyasyon dozu ile yanit iliskisi Spearman korelasyon
testi ile analiz edildi.

Bulgular: Hastalarin hepsi kadin olup ortalama yas 60,2+9,7'dir ve toplamda
18 SIRT islemi yapimistir. ik SIRT uygulamasindan itibaren yapilan
sagkalim analizinde ortanca sagkalim 13 (1-50) ay olarak hesaplandi. Teknik
nedenlerden dolayi retrospektif olarak sadece 7 hastaya yapilan tedavinin
dozimetrik hesaplari yapilabildi. Tiimor dokusuna verilen ortalama doz
139,9+34,2 Gy olarak hesaplandi. Yapilan analizde tiimore verilen radyasyon
dozu ile sagkalim arasinda anlamli bir iliski bulunmadi. Lezyon bazli analizde
lezyonlara verilen radyasyon dozu ortalama 36,4+37,7 Gy'idi. Yapilan
analizde lezyona uygulanan radyasyon dozu ile lezyonun tedaviye yaniti
arasinda anlamli bir iliski bulunmadi.

Sonug: KMMK hastalarinda kombine kemoterapiler sonrasi ortanca sagkalim
16,3 aya kadar ulasmaktadir. SIRT islemine ydnlendirilen hastalar kombine
kemoterapi rejimlerinden yetersiz yanit alinan ve diger lokorejyonel tedavi
modalitelerinin uygun olmadi§i hasta grubudur. Yasam beklentisinin oldukca
dislik oldugu bu hastalarda bizim calismamizda SIRT islemi sonrasinda
ortanca sagkalim 13 ay olarak hesaplanmistir. Olduk¢a kiigiik bir hasta
grubuyla yapilan calismamizda tiimére verilen radyasyon dozu ile tedaviye
yanit arasinda anlamli bir iliski saptanmamustir.

Anahtar Kelimeler: SIRT, meme kanseri, karaciger metastazi, Y-90, mikrokiire
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[SB-043]

[SB-044]

Diisiik Doz Radyoaktif 1-131 Tedavisi

Beklentileri Karsiliyor mu?

Ablasyonda

Seyed Baresh Razavi Khosroshahi, Onur Erdem Sahin, Sait Sager, _Sertag Asa,
Lebriz Uslu Besli, Elife Akgiin, Burak Akovali, Haluk Burcak Sayman, llhami Uslu,
Kerim S6nmezoglu

istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Ana Bilim Dall, Istanbul

Amag: iyi diferansiye tiroit kanseri (iDTK) insidansi son yillarda belirgin
artig gostermekte ve bunlarin biiylik kismini diisiik ve orta riskli grup
olusturmaktadir. Amerikan Tiroit Birligi'nin (ATA) 2015 yilinda yayinladigi
rehberinde diisiik ve orta riskli grupta diisiik doz (DD) radyoaktif iyot (RAI)
tedavisini 6nermektedir. Calilsmamizin amaci DD RAI tedavisinin ablasyon
basarisini degerlendirmektir.

Yontem: Aralik 2014-Agustos 2016 tarihleri arasinda ablasyon tedavisi
uygulanan diisiik ve orta riskli iDTK hastalari calismaya dahil edildi. Patoloji
raporlarindan kanserin tipi,varyanti, lezyon sayisi ve evresi incelendi. Hastalar
yiiksek doz (YD) (100 mCi) ve diisiik doz (DD) (50 mCi ve alti) RAI tedavisi
uygulananlar olarak 2 ayri gurupta degerlendirildi. Hastalarin RAI tedavi
dncesi TSH, Tg, Anti-Tg sonuglari ile 6 ay sonraki kontrollerinde TSH, Tg,
Anti-Tg ve 5 mCi tiim viicut sintigrafisi (TVS) degerlendirildi, 5 mCi TVS
negatif ve Tg<2 ng/dL olan hastalar ablate kabul edildi. Hastalar Ocak 2018
tarihine kadar takip edilip niiks degerlendirilmesi, ilk dozda ablate olmayan
hastalarda ise ikinci ve daha fazla dozlarda ablasyon basarisi incelendi.
Gruplarin istatistiksel analizinde SPSS programi kullanilarak ki-kare testi ve
Student's t test uygulandi.

Bulgular: iki yiiz alti hasta (100 DD ve 106 YD) calismaya dahil oldu. Ablasyon
basanisizhg DD grubunda %21 iken YD grubunda bu oran %710,4 (p<0,05)
oldu. YD grubunda ablasyon basarisizligi izlenen hastalarin %45'inde Tg>2
olarak izlendi. Buna karsilik DD grubunda ablasyon basarisizligi izlenen
hastalarin %19'unda Tg>2 saptanirken %81 hastada sadece 5 mCi TVS'de
bakiye dokuyla uyumlu aktivite tutulumu izlendi. Ablasyon basarisizlig
izlenen hastalarda YD grubunda %45,5 hastada Tg >2 izlenirken DD grubunda
ablasyon basarisizligi %81 hastada sadece 5 mCi TVS'de bakiye dokudaki
aktivite tutulumu ile tespit edildi. Tg >2 nedeniyle ablasyon basarisiz olan
gruplarda ikinci dozda sadece %37,5 hastada basari saglanirken bu oran
Tg<2 grubunda %80 olarak tespit edildi (p<0,05). Ablate olan hastalarin
takiplerinde niiks lehine bulgu izlenmedi.

Sonug: ATA kilavuzu diisiik ve orta riskli IDTK hastalarinda DD RAi ablasyon
tedavisinin uygulanabilecegini belirtmektedir. Calismamizda bu yontemde
YD RAI tedavisine oranla ablasyon basarisizhiginda artis gézlenmektedir. Bu
da ablate olmamis hastalarda iki veya daha fazla RAI tedavi uygulamasina
neden olmaktadir. Bu sebeplerle DD RAI tedavisinin fayda-maliyet analizi
yapilarak secili olgulara uygulanmasini éneriyoruz.

Anahtar Kelimeler: Ablasyon, iyi diferansiye, tiroit kanseri, disik doz,
ylksek doz, RAI tedavisi

Tc-99m-Hynictate Sintigrafisi ile Lu-177-DOTATATE
Tedavisinde Radyasyon Dozunun Belirlenmesi

Nami Yeyin', Tuirkay Toklu?, Aslan Aygiin', Emre Karayel', Hiiseyin Pehlivanoglu’,
Emre Demirci?, Nalan Alan Selcuk? Mustafa Demir!, Levent Kabasakal'

lstanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dall, Istanbul
2Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Bilim Dall, [stanbul

Amag: Lu-177-DOTATATE tedavisi 2000'li yillardan itibaren néroendokrin
tlimor tedavisinde uygulanmaktadir. Néroendokrin tlimor tanisi amaciyla Te-
99m-Hynictate sintigrafisi kullaniimaktadir. Bu calismada Lu-177- DOTATATE
tedavisi uygulanacak hastalarda Tc-99m-Hynictate sintigrafisi ile dozimetri
yapilarak hastalarin maruz kalacagl radyasyon dozlari arasinda iligki
belirlenerek tedavi 6ncesi hastalarin radyasyon maruziyetlerinin belirlenmesi
ve tedavi planlamasinin yapilmasi amaclanmistir.

Yontem: Bu calisma klinigimize basvuran néroendokrin tiimor tanili 11 hasta
ile gerceklestirilmistir. Hastalara tedaviden yaklasik bir hafta énce ortalama
3259+119,9 MBq Tc-99m-Hynictate uygulandi. Hastalardan Tc-99m-
Hynictate uygulanmasinin ardindan 0., 5., 1., 4. ve 24., saatlerde tiim viicut
planar goriintiileme ve 1. saatte SPECT/BT ile gériintiileme yapildi. Yaklasik
1 hafta sonra hastalara ortalama 4,94+1,4 GBq Lu-177- DotaTate tedavisi
uygulandi. Tedavi sonrasi hastalardan 4., 24., 48. ve 96., saatlerde tiim viicut
planar goriintiileme ve 24. saatte SPECT/BT gdriintiileme yapildi. Tani ve
tedavide alinan imajlarda ve SPECT/BT de ilgili organlardan ve timdrlerden
ilgi alanlar cizilerek aktivite miktarlari belirlendi. Dozimetri amaciyla
MIRD yéntemi kullanildi. Bu yonteme gére ilgili alanlarda uptake degerleri
belirlenerek OLINDA/EXM programi ile iligili organlarin ve tiimérlerin
radyasyon dozlar her iki uygulamada da elde edildi.

Bulgular: Hastalara tedavi 6ncesi uygulanan Tc-99m-Hynictate uygulamasi
sonucu maruz kalinan doz degderleri sirasiyla bobrekler, karaciger, dalak,
kemik iligi, tlim viicut ve tlimorlerde 0,03+0,04, 0,06+0,04, 0,014+0,01,
0,002+0,0006, 0,003+0,0007 ve 0,024+0,01 mGy/MBq olarak bulundu.
Tedavi sonrasi Lu-177-DOTATATE uygulamasi sonucu maruz kalinan doz
degerleri sirasiyla 0,7+1,06, 0,21+0,21, 0,34+0,21, 0,04+0,01, 0,07+0,02
ve 3,67+1,43 mGy/MBq olarak bulundu. Her iki uygulama arasinda ilgili
alanlarda maruz kalinan radyasyon doz maruziyetleri karsilastirildiginda
kuvvetli iliski bulundu (r=0,981).

Sonug: Lu-177-DOTATATE tedavisi oncesi Tc-99m-Hynictate ile hastalarin
maruz kalacagi radyasyon dozu ve hastalara spesifik uygulanacak toplam
tedavi miktari belirlenebilmektedir. Tc-99m-Hynictate ile yapilan dozimetri
calismasi ile hastalarin maksimum doz miktarlari tedavi 6ncesi belirlenerek
olasi radyasyon toksisitesinin dnlenebilecegi sonucuna variimistir.

Anahtar Kelimeler: Lu-177-DOTATATE, Tc-99m-Hynictate, dozimetri

[SB-045]

Miyokard Perfiizyon Sintigrafisinde Meme Ateniiasyonunun
Bilgisayar Destekli Bir Model ile Tespiti

Mahmut Biiytkbas', Seyhan Karagavus?, Ozgul Salor?

'Abdullah Giil Universitesi Miihendislik Fakiiltesi, Elektrik Elektronik Mihendisligi
Anabilim Dali, Kayseri

2Saghik Bilimleri Universitesi, Kayseri Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi,
Niikleer Tip Klinigi, Kayseri; Erciyes Universitesi Miihendislik Fakiiltesi, Biyomedikal
Mihendisligi Anabilim Dali, Kayseri

3Gazi Universitesi Mihendislik Fakltesi, Elektrik Elektronik Miihendisligi Anabilim
Dali, Ankara
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Amag: Miyokard perfiizyon sintigrafisi (MPS), koroner arter hastaliginin
teshisinde kullanilan, degerli tanisal ve prognostik bilgiler saglayan noninvaziv
bir yontemdir. Bu tetkikin degerlendiriimesinde meme ateniiasyonu varhgi
raporlamada bazi glcliklere yol acmaktadir. Bugiline kadar bu sikintiyi
giderecek optimal bir ydntem bulunamamstir. Yapilan calismada amacimiz,
tek foton emisyon bilgisayarli tomografi (SPECT) MPS gériintiilerinin bilgisayar
destekli bir model araciligiyla degerlendirilmesi ve meme ateniiasyonu olan
gdriintiilerin dogru bir sekilde tespitinin saglanmasidir.

Yontem: Calismaya niikleer tip klinigine MPS cektirmek lizere basvuran,
yas ortalamasi 52,3+9,7 olan kadin hastalar dahil edilmistir. Hastalara cift
giin protokoliine gore stres-rest MPS SPECT calismasi yapiimistir. iskemi
tespit edilen hastalar koroner anjiyografi sonuclarina gére 30 gercek
pozitif (iskemi olanlar) ve 52 yalanci pozitif (meme atentiasyonu olanlar)
sonuca sahip hastalar olarak iki gruba ayrildi. Elde edilen SPECT goriintiileri
DICOM formatinda bilgisayar ortamina aktarilip kalp lizerinde belirlenen
ilgi alanindan (ROI) gériintli isleme yontemleri kullanilarak 42 farkli 6zellik
cikarildi (Resim 1). Daha sonra gesitli 6zellik segme metotlari kullanilarak bu
parametrelerin ayirt edici 6zellikleri belirlendi.

Bulgular: Meme ateniiasyonu olan 52 hastanin 46'si, iskemi olan 30 hastanin
da 20 tanesi uygulanan yontemle dogru bir sekilde tespit edildi. K-en yakin
komsu siniflandiricisi kullanilarak denenen biitiin kombinasyonlar arasinda,
sirali ileri hareketli secme yontemiyle secilen li¢ 6zellik kullanilarak, k-n yakin
komsu sinflandiricisi icin k=1 ve Cebisev uzakligi ile en iyi dogruluk orani
%80, 4878 olarak bulundu (Resim 2). Elde edilen biitiin bu sonuglar 10-kat
capraz gegerlilik (CV) yontemiyle dogrulandi.

Sonug: Koroner arter hastaligi siiphesi ile gelen hastalarda MPS'de meme
atenliasyonu oldugu dusiintilen durumlarda, bilgisayar destekli modellemenin,
%80,5 dogruluk orani ile, klinisyenlere anjiyografi istemi 6ncesinde karar
verme asamasinda dnemli katkida bulunabilecegi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Miyokard perfiizyon sintigrafisi, meme ateniiasyonu,
goriintl isleme
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[SB-046]

FDG PET/BT Tetkiki Sonrasi Hasta Yakinlari ve Radyasyon
Cahsani Olmayan Saglik Personelinin Radyasyondan
Korunmasi

Kezban Berberogdlu, Seyide igme, Sibel Sayin, Abdullah Birak

Anadolu Saglik Merkezi, Niikleer Tip Klinigi, Kocaeli

Amag: Bu calismanin amaci FDG-PET/BT yapiimig olan hastalarda islem
sonrasi hastalara eslik eden yakinlarinin ve radyasyon calisani olmayan
saglik personelinin alacagi radyasyon dozunu belirlemek ve gerekli dnerileri
olusturmaktir.

Yontem: Prospektif olarak yapilan bu calismaya yas ortalamasi 54,98+13,06
olan 100 hasta (46 K, 54 E) dahil edildi. Uygun hazirliklar takiben klinige
kabul edilen hastalara 0, 1 mCi [kg F-18 FDG enjekte edildikten 60 dakika
sonra goriintiileme yapildi. islem bitince geri plan aktivitenin diisiik oldugu
bir odada bir metre uzakliktan Geiger-Mdller sayaci ile total radyasyon hizi
“miksiyon &ncesi 6lciim” olarak kaydedildi. Hasta bu &l¢lim sonrasi yeniden
miksiyon yapmasi istendi, ayni odada olciimler tekrarlandi ve "miksiyon
sonrasi 6lclimler” olarak kaydedildi.

Bulgular: Hastalara i.v. olarak verilen F-18 FDG miktari ortalama 7,6+1,5
mCi olup en diisiik doz 4,4, en yiiksek doz 11,8 mCi idi. Bolimden hastalarin
cikis siiresi 109+19,2 dakika olarak tespit edildi. Bir metre uzaktan élgiilen
radyasyon dozu miksiyon 6ncesi ortalama 4,30+1,82 3,07 uSv/h, miksiyon
sonrasl alinan 6lglimlerde ortalama 3,07+1,38 3,07 pSv/h olarak bulundu.
Miksiyon 6ncesi ve sonrasi degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli olup
olmadiginin degerlendirilmesi amaciyla paired-t testi uygulandi, p degeri
<0,05 anlamli oldugu bulundu.

Sonug: F-18 FDG PET/BT yapilan hastalarda radyasyon dozunun azaltmak igin
béliimden ¢ikmadan miksiyon yapmasinin doz azaltilmasinda anlamli oldugu
bulundu. Her iki durumda da bulunan sonuclar hasta yakinlarinin alacagi
doz agisindan dnemli bir risk tasimadigini gostermektedir. Ancak hamile ve
cocuklar acisindan ALARA prensipleri geregince iletisimin sinirli tutulmasi
onerilmelidir. Bu calismada PET/BT tetkiki sonrasinda olciilen hasta dozu
(3,07 pSv/h) literatiirde izin verilen doz degeri olarak kabul edilen 30 pSv/h
degerinden ¢ok dusiiktiir. Bu nedenle hastanin tetkik sonrasi, hastane icinde
saglik profosyenelleri ile goriismesinde tiim senaryolar dikkate alindiginda
herhangi kisitlama getirmek anlamli degildir. Radyasyon calisani olmayan
saglik personeli agisindan bakildiginda kontaminasyon icin genel prensiplerin
uygulanmasi, mesafe ve siire gibi temel radyasyondan korunma prensiplerine
uymasi yeterli olacaktir. Literatlirle uyumlu olarak hastanin tetkik sonrasinda
toplu tasima araclarini ile ulasiminda ve giinliik aktivitelerinin kisitlanmasina
gerek olmadigi sonucu ortaya ¢ikmistir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, radyasyondan korunma, hasta yakinlari,
radyasyon disi calisanlar

Not: RKP konusunda diizenli egitimlerin yapildigi kurumumuzda personelin tim
egitimler sonrasinda bile soru isaretlerinin olmasi bizi bu ¢alismaya yénlendirdi. Bu
calisma ile niikleer tip birimlerine kesin Gnerilerle bilgilendirme yapmak ve literatiirle
sonuglarin birlestirildigi bir sunum yapmak hedeflendi.
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[SB-047]

Hizi PTH Olclimi ve Frozen inceleme Yapilmadan
Radyoaktif Okkiilt Lezyon Lokalizasyonu ile Minimal Invaziv
Paratiroidektomi: Ogrenme Egrisinin Etkisi

Lutfi Soylu', Oguz Ugur Aydin', Seyfettin llgan?, Serdar Ozba§‘, Banu Bilezikci®,
Alptekin Gursoy*, Savas Kogak'

'"Ankara Giiven Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, Ankara
?Ankara Given Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara
*Ankara Given Hastanesi, Patoloji Klinigi, Ankara

*Ankara Giiven Hastanesi, Endokrinoloji ve Metobolizma Klinigi, Ankara

Amag: Ameliyat ve hastanede kalis siiresini kisaltmasi ve hipokalsemiyi
azaltmasi nedeniyle tek paratiroid adenomlarinin tedavisinde tercih edilen
cerrahi yontem minimal invaziv paratiroidektomidir (MIP). Tc-99m MIBI i.v.
enjeksiyonu ile yapilan gama cerrahi probe uygulamalari yaninda radyoaktif
okkiilt lezyon lokalizasyonu teknigi de (ROLL) MIP icin kullaniimaya
baslanmistir. Bu calismanin amaci ROLL tekniginin kazanimlari ve 6grenme
egrisinin operasyon siiresi lizerindeki etkisini degerlendirmektedir.

Yontem: Bu retrospektif calismaya tek paratiroid adenomu nedeniyle ROLL-
MIP uygulanan toplam 80 hasta dahil edildi. Preoperatif goriintiileme ile tek
adenom oldugu dogrulandi ve cerrahi sirasinda frozen inceleme ve hizli PTH
olctimii kullaniimadi. Ogrenme egrisinin etkisini analiz etmek icin, hastalar 2
gruba ayrildi ve operasyon siireleri karsilastirildi. Kontrol grubunu olusturan
grup A, daha dnce sonuglari rapor edilen ilk 22 hastadan, grup B ise daha
sonraki ardisik 58 hastadan olusuyordu.

Bulgular: Serum kalsiyum ve PTH diizeyleri tiim hastalarda 2 giin iginde
normale dondi ve takip stiresi boyunca (31+18,5 ay) normal kaldi, ROLL-
MIP uygulanan hastalarin hicbirinde gecici veya kalici laringeal sinir
yaralanmasina rastlanmadi. Ortalama ameliyat siiresi (insizyondan eksizyona
kadar olan siire) grup A'da 23+7 dakika, grup B'de 18+7 dakika idi. Ortalama
operasyon siiresi grup B'de istatistiksel olarak anlamh sekilde kisayd.

Sonug: Tek paratiroid adenomlarinda ROLL-MIP tekniginin basarisi oldukca
yiiksektir. Yontem ozellikle daha 6nce tiroit cerrahisi geciren olgularda, atipik
yerlesimli veya kiiclik adenomlu hastalarda kritik katki saglamakta olup
deneyim arttikca operasyon siiresi kisalmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Parathyroid ~ adenoma,
parathyroidectomy, radioguided occult lesion localization

minimally-invasive

Resim 1.

Resim 2.

[SB-048]

Paratiroid Adenomu Tespitinde Tc-99m MIBI Dual Faz
Planar Goriintlileme, Ge¢ Faz SPECT/BT Gariintiileme
ve Ultrasonografinin Tanisal Performanslarinin
Degerlendirilmesi

Elif Ozdemir', Mustafa Genc', Uguray Aydos?, Zuhal Kandemir? Ali Abbas Tam?,
Nilufer Yildirnm?, Seyda TiirkdImez'

"Ankara Yilnm Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
?Ankara Atatiirk EGitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara
SAnkara Yildinm Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Endokrinoloji ve Metabolizma
Hastaliklari Bilim Dali, Ankara

Amag: Primer hiperparatiroidinin (PHP) en sik nedeni paratiroid adenomlaridir (PA).
Tedavi cerrahi olup; hiperfonksiyone paratiroid bezinin selektif olarak eksizyonu
icin minimal invazif cerrahi tercih edilmektedir. Goriintiileme yéntemleri ile
operayon 6ncesi PA'nin dogru lokalizasyonu minimal invazif cerrahi yaklagim icin
6nem tasimaktadir. Preoperatif degerlendirmede Tc-99m MIBI dual faz paratiroid
sintigrafisi (MIBI-PS) ve ultrasonografi (US) ile griintiileme yapiimaktadir. Bu
calismada PHP nedeniyle opere olan 58 hastada operasyon 6ncesi US ile planar ve
SPECT/BT MIBI PS'nin tanisal rolleri degerlendirilmistir.

Yontem: PHP tanisiyla klinigimize refere edilen ve MIBI PS cekilen 130 hasta
retrospektif olarak degerlendirildi. Sintigrafik goriintiileme sonrasinda opere
oldudu tespit edilen 58 hasta (K: 50, E: 8; ortalama yas: 56+12,9) calismaya
dahil edildi. Hastalara dual faz MIBI PS gériintiilemede, erken ve ge¢ fazlarda
planar goriintiilemeye ek olarak ge¢ fazda SPECT/BT gériintiileme yapildi.
Planar sintigrafi ve SPECT/BT gdriintileri iki niikleer tip uzmani tarafindan
PA acisindan degerlendirildi. Daha sonra hastanin US bulgularinin esliginde
SPECT/BT gorintiileri tekrar degerlendirildi. Planar sintigrafi, SPECT/BT, US ve
US+SPECT/BT'nin PA icin tanisal performanslari histopatoloji altin standart
kabul edilerek degerlendirildi.

Bulgular: Planar sintigrafi, SPECT/BT, US ve SPECT/BT+US icin duyarlilik, dzgiilliik,
pozitif belirleyici deger ve tanisal dogruluk degerleri tabloda izlenmektedir.

Sonug: Calismamizda histopatolojik olarak konfirme edilmis paratiroid
adenomlu hastalarin tanisinda paratiroid SPECT/BT goriintiileme ve dual
faz planar goriintiileme ayni duyarlilda sahip olmakla birlikte SPECT/
BT goriintiilemenin 6zqilligl arttirdigr saptanmistir, US'nin duyarhhd,
6zgilliigli ve tanisal dogrulugunun sintigrafiden daha vyiiksek oldugu
gozlenmistir. Ancak SPECT/BT goriintilerinin  US bulgular esliginde
degerlendirilmesi ile her iki yontemin ayr ayri dederlendirilmesinden daha
yiiksek duyarlilik ve dogruluk ile PA tespit edilmistir. Minimal invazif cerrahi
amaciyla preoperatif PA tespiti ve dogru lokalizasyonu icin US ve Tc99m MIBI
SPECT/BT ile korelatif gériintiileme yapiimalidir.

Anahtar Kelimeler: Paratiroid adenomu, Tc-99m MIBI, paratiroid sintigrafisi,
SPECT/BT, ultrasonografi
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P Poz.itif. . Tanisal
Duyarliik  Ozgiilliik beIJrIey|C| dogruluk
deger
Planar gorlintileme  9%80,4 0042,8 0091,1 %75,8
SPECT/BT 80,4 %57,8 %91,1 %77,5
us %88,2 0085,7 0097,8 %87,9
SPECT/BT+US %0941 %71,4 0096 %91,3
[SB-049]

Paratiroid Patolojisi Tanisinda TC-99M MIBI SPECT/BT'nin
Degeri: Bes Yillik Retrospektif Analiz

Berna Okudan Tekin, Nazim Coskun

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

Amag: Preoperatif goriintlileme ydntemleri, primer hiperparatiroidi
tedavisinde tercih edilecek cerrahi yontemin belirlenmesinde 6nemli rol
oynar. Bu calismaya, Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde
primer hiperparatiroidi tanisiyla opere edilen hastalar dahil edildi. Hastalarin
preoperatif SPECT/BT, ultrasonografi (USG) postop patoloji sonuglari, pre-
postop parathormon (PTH) ve kalsiyum (Ca*?) degerlerinin birbiri ile iliskisi
arastirildi.

Yontem: Hastanemizde, Ocak 2013-Ocak 2018 tarihleri arasinda opere olan
454 hastadan, patoloji, SPECT/BT ve USG raporlarina, operasyon 6ncesi ve
sonras! PTH ve kalsiyum degerlerine eksiksiz ulasilabilen 176 hasta calismaya
dahil edildi. Patolojisi “paratiroid adenomu" ve "hiperplazik paratiroid bezi"
olarak raporlanan hastalar “patoloji pozitif", “normal paratiroid dokusu” olarak
raporlanan hastalar “patoloji negatif” kabul edildi. Hastalarin operasyondan
6nceki 3 ay icinde goriilen en yliksek PTH ve Ca*?degerleri ile operasyondan
sonraki 3 ay icinde goriilen en diisiik PTH ve Ca*2 degerleri kaydedildi. USG ve
SPECT/BT gériintiileri pozitif ve negatif olarak gruplandiridi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen 176 hastanin (136 kadin, 40 erkek, yas
ortalama, 51+11), preoperatif PTH degerleri ortalama 533,37 (+ 792,63) idi,
176 hastanin 131'inde patoloji pozitif, 45'inde patoloji negatif idi. Patoloji
pozitif hastalarin postop PTH degerlerinde %72, Ca*? degerlerinde %023
diislis goriildl. Patoloji negatif hastalarda bu oran sirasiyla %65 ve %21
idi. Patolojisi pozitif olan 131 hastada; SPECT/BT'nin patolojiyle uyumu
%97 (128 hasta), USG'nin uyumu %70 (93 hasta) olarak bulundu. Patolojisi
negatif olan 45 hastada; SPECT/BT'nin patolojiyle uyumunun %2 (1 hasta),
USG'nin uyumunun ise %51 (23 hasta) oldugu gorildi. Bitiin hastalar
incelendiginde; SPECT/BT sonucu pozitif, USG'si negatif olarak raporlanan
59 hastadan 37'sinde (%62) patoloji sonucunun pozitif, 22'sinde (%38)
ise patoloji sonucunun negatif olarak raporlandigi gorildii. USG'si pozitif,
SPECT/BT'si negatif olan 2 hastada ise, patoloji sonucu paratiroid adenomu
lehineydi.

Sonug: Besyillik deneyimimizin retrospektif analizi sonucu; preoperatif SPECT/
BT'nin pozitif prediktif degeri, USG'ye gdre daha yiiksek, negatif prediktif
degeri ise USG'ye gdre daha diisiik bulundu. Ek olarak, patoloji sonucu negatif
olan hastalarda biyokimyasal hiperparatiroidi parametrelerinde belirgin
iyilesme olmasi, bu hasta grubunun da operasyondan fayda gorebilecegini
dislindlirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Paratiroid patolojisi, Tc-99m MIBI SPECT/BT, parathormon

Resim 1.

Resim 2.

[SB-050]

SPECT Cahsmanin TC-99M MIBI Dual Faz Paratiroid
Sintigrafisine Katkisi

Tablo 1. Sintigrafi, USG ve patoloji korelasyonu

UsG USG SPECT/BT SPECT/BT
Negatif Pozitif Negatif Pozitif
Patoloji Normal 23 22 1 44
Patoloji Patolojik 38 93 3 128

Salih Sinan Gdltekin, Derya Cayir, Mehmet Bozkurt

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

Amag: Tc-99m metoksiizobiitilizonitril (MIBI) dual faz paratiroid sintigrafisi
(DPS) paratiroid patolojilerinin  gériintiilenmesinde geleneksel olarak
kullanilmaktadir. Tek foton emisyon bilgisayarli tomografi (SPECT) ¢calismanin
paratiroid patolojilerinin goriintilenebilmesinde dogrulugu ve o6zgilligi
arttirabilecegi bildiriimektedir. Bu hasta grubunda SPECT calismanin Te-99m
MIBI DPS'ne katkisini degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: Eyliil 2017-Ocak 2018 tarihleri arasinda primer hiperparatiroidizm
6n tanisi ile bélimimizde rutin MIBI DPS ve SPECT goriintiileme yapilan
107 hasta (89 K, 18 E) retrospektif olarak degerlendirildi. Hastalarin yas
ortalamasi 59,2+13,3 (yas araligi: 20-90) olarak hesapland.

Bulgular: Yiiz yedi hastanin 40'inda (%35,1) paratiroid adenomu diistindirir
tipik sintigrafik bulgu izlenmedi. Kalan 67 hastadan cikarilan 74 dokunun
histopatolojik degerlendirmesinde; 64/74'U (%86,5) paratiroid adenomu,
9/74'0i (%12,2) selltiler paratiroid dokusu ve 1/74'G (%1,3) non-neoplastik lenf
nodu olarak raporlandi. SPECT ve DPS calismasi bulgularinin hasta bazinda
ve lezyon bazinda dagilimlari Tablo 1'de verildi. Patoloji sonucu ile konfirme
edilen 21 paratiroid adenomu SPECT ile saptanabilirken, DPS ile izlenmedi.
McNemar testi ile bu farklilik istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0,001)
(Tablo 2). SPECT'te ve DPS'de sirasiyla hasta bazinda duyarlilik degeri %98,3
ve %74,1; pozitif 6ngdri degerleri (PPD) %86,4 ve %87,8 olarak bulundu.
SPECT'te ve DPS'de sirasiyla lezyon bazinda duyarlilik degerleri %96,9 ve
%67,2; PPD %86,1 ve %84,3 olarak hesaplandi.

Sonug: Primer hiperparatiroidizmin en sik sebebi soliter paratiroid adenomu
olup, tedavide lezyon lokalizasyonunun dogru belirlenmesi oldukca dnemlidir.
Bu hasta grubunda SPECT calismanin DPS'nin duyarlihdina anlamh katkisi
oldugu gosterilmistir.
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Anahtar Kelimeler: Primer hiperparatiroidizm, paratiroid adenomu, Tc-99m
MIBI, dual faz paratiroid sintigrafisi, SPECT

Hasta bazinda analiz Lezyon bazinda analiz
Patoloji Patoloji
Pozitif ~ Negatif Pozitif ~ Negatif
Pozitif 57 9 Pozitif 62 10
SPECT Negatif 1 NA Negatif 2 NA
Toplam 58 9 Toplam 64 10
Pozitif 43 8 Pozitif 43 8
Dual faz  Negatif 15 NA Negatif 21 NA
Toplam 58 8 Toplam 64 8
SPECT p
Dusl faz Saptanan 2 51
Saptanmayan 0 21 <0,001*

Toplam 72
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[PO-001]

Diferansiye Tiroit Kanseri Tanili Hastalara Uygulanan 1-131
Ablasyon/Metastaz Tedavisinin Hemoreolojik Parametrelere,
Oksidatif Strese Etkileri

Tarik Sengdz', Emine Kilig Toprak?, Olga Yaylali', Burak Oymak?, Ozgen Kilig
Erkek?, Yasin Ozdemir?, Dogangln Yiksel', Vural Kiclkatay?, Melek Bor
Kiicukatay?

"Pamukkale Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Denizli
2Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dali, Denizli

Amag: Diferansiye tiroit kanserinde (DTK) tiroidektomi sonrasi radyoaktif
1-131 tedavisi (RAIT), kalan rezidii tiroit dokusunun ablasyonu veya tiroit
loju icinde ve uzak bdlgelerdeki kanser metastazlarini tedavi etmek amaciyla
kullanilan bir tedavi seklidir. Oksidatif stresin DTK patogenezinde onemli
oldugu ispatlanmis olmasina ragmen, RAIT'nin DTK'li hastalarda hemoreolojik
ve oksidatif stres parametreleri lizerine etkilerini inceleyen bir calismaya
rastianmamistir. Calismamiz kapsaminda, DTK'de RAiT'nin hemoreolojik
parametreler (eritrosit deformabilite ve agregasyonu), total oksidan/
antioksidan diizey (TOS/TAS), oksidatif stres indeksi (OSI) lizerine etkilerinin
incelenmesi amaclanmistir.

Y6ntem: Calismamiza 15 DTK hastasi (ortalama yas 44,93+3,05 yil) dahil
edilmistir. Hastalardan RAIT'den hemen 6nce, 7-10 giin sonra ve 1 ay sonra
olmak tlizere 3 kez vendz kan &rnekleri alinmistir. Eritrosit agregasyonu
ve deformabilitesi bir ektasitometre araciliiyla, TOS/TAS ticari bir kitle
olciilmiis, OSI hesaplanmistir. Istatistiksel analiz icin Tekrarli Ol¢iimler igin
Varyans Analizi ve Friedman testi kullaniimis, p<0,05 degerler anlamli kabul
edilmistir.

Bulgular: Hastalarin 1. haftada elde edilen eritrosit deformabilite
degerlerinde 0,53 ve 0,95 Pa kayma kuvvetlerinde bazale gore istatistiksel
olarak 6nemli diizeyde azalma, 1. ayda ise 1,69 ve 3,00 Pa'da 1. haftaya gore
artis saptanmistir (p=0,024, p=0,017, p=0,009, p=0,046, sirasiyla). Hastalarin
eritrosit agregasyon degerleri, TOS, TAS ve OSi parametrelerinde istatistiksel
olarak 6nemli diizeyde degisiklik saptanmamistir.

Sonug: Calismamiz, DTK'li hastalarda tiroidektomi sonrasi uygulanan
RAiT'den 1 hafta sonra eritrosit deformabilitesinin azaldigini boylece
RAIT'nin dolagim iizerinde olumsuz etkilere yol acabilecegini ancak 1 ay
sonrasinda ise deformabilite degerlerinin bazal degerlere yaklasarak diizelme
sagladigini  gostermektedir. Verilerimiz dogrultusunda DTK'li hastalarin
ozellikle RAIT'i izleyen ilk 1 hafta boyunca kardiyovaskiiler acidan yakindan
takip edilmelerinin uygun bir yaklasim olabilecegi ileri siiriilebilir.

Anahtar Kelimeler: [-131, ablasyon tedavisi, oksidatif stres, hemoreoloji

[PO-002]

Diferansiye Tiroit Kanseri Hastalarinin Takibinde Tiroglobulin
Doubling Time'in Yeri, Bazal Demografik ve Histopatolojik
Risk Faktorleri ve F-18 FDG PET/BT Parametreleri ile lliskisi

Mine Araz, Cigdem Soydal, Elgin Ozkan, Pinar Akkus, Demet Nak, Nuriye Ozlem
Kiicuk, Kemal Metin Kir

Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Tiroglobulin (Tg) yiiksekligi saptanan diferansiye tiroit karsinomu
(DTK) hastalarinin takibinde Tg doubling time'in (TgDT) tani anindaki
risk faktérlerin, F-18 -FDG PET/BT gériintiilerinden elde edilen metabolik
parametrelerin birbiri ile iliskisinin arastiriimasi amaclanmistir.

Yontem: 1998-2015 tarihleri arasinda DTK tanisi ile klinigimizde radyoaktif

iyot tedavisi verilen ve takiplerinde anti-Tg antikoru (ATg) negatif oldugu
halde Tg yiiksekligi bulunan 89 hastanin bazal demografik ve histopatolojik
risk faktorleri, iyot tedavisi sirasindaki Tg ve ATg degerleri, F-18 FDG PET/BT
yapilan hastalarda metabolik tiimér volimi (MTV), SUV__ SUV__ . SUVpeak ve
total lezyon glikolizisi (TLG) degerleri incelemeye alindi. T4 siipresyonu altinda
yiikselen Tg degerleri mevcut olan 22/89 hastada TgDT hesaplandi. TgDT ile
bazal risk risk faktorleri ve F-18 FDG PET/BT goriintiilerinde hesaplanan
metabolik parametreler arasindaki iliski istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular: TgDT hesaplanan 22 hastanin (12 K, 10 E, ortalama yas: 43,8) 1-131
tim viicut taramalar negatifti. 14/22 hastada F-18 FDG PET/BT normaldi.
8/22 hastada ortalama MTV, SUvV . SUvV__ SUVpeak ve TLG degerleri sirasiyla
70,89 mm?, 10,81 g/dL, 5,23 g/dL, 8,41 g/dL ve 766,32 olarak hesaplandi.
Metabolik parametreler ile TgDT arasinda korelasyon gdosterilemedi. Ancak
F-18 FDG PET/BT'de patolojik tutulum saptanan hastalarda medyan TgDT,
sonucu normal raporlanan hastalara gore kisaydi (p=0,04). MTV'nin
multisentrisite, SUV__ve SUV__'in vaskiiler invazyon ve tlimdr capi,
SUmG'in timor capi ile iliskili oldugu (p<0,05), follikiiler tip kanserlerde
ve kot histolojik varyantlarda papiller kanser ve iyi histolojik varyantlarla
kiyaslandiginda medyan SUV_ ve SUV,__ degerlerinin daha yiiksek oldugu
(p<0,05), TgDT'nin ise sadece preablatif Tg ve kapsiil invazyonu ile korelasyon
gosterdigi (p<0,05) saptandi.

Sonug: TgDT'nin, tani anindaki kapsiil invazyonu ve preablatif Tg disinda
risk faktorleri ve metabolik parametreler ile direkt iliskisi olmamakla
beraber, F-18 FDG PET/BT pozitifligini 6ngérmede rolii olabilir. Bazi risk
faktorlerine sahip DTK hastalarinda daha yiiksek SUV__ ve SUV - degerleri
elde edilebileceginden bu hastalarin F-18 FDG PET/BT ile takibi yol gosterici
olabilir.

Anahtar Kelimeler: Tiroglobulin, diferansiye tiroit kanseri, F-18 FDG PET/BT

[PO-003]

RAI ile indl'jklenmi§ Akciger Fibrozisinde Lokotrien Reseptor
Antagonistinin Etkinligi

Avlin Akbulut, Arif Osman Tokat? Deniz Billur®, Serdar Kuru®, Gokhan Koca',
Meliha Korkmaz'

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

2Bozok Universitesi Tip Fakiiltesi, Arastirma ve Uygulama Hastanesi, Gogiis Cerrahisi
Anabilim Dali, Yozgat

SAnkara Universitesi Tip Fakdltesi, Histoloji ve Embriyoloji Anabilim Dali, Ankara
“Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi
Klinigi, Ankara

Amag: Diferansiye tiroit karsinomalarinda total tiroidektomi sonrasi
metastatik odaklarin tedavisi icin radyoaktif 1-131 (RAI) kullanimi
standart bir tedavidir. Ancak 1-131'in tiroit disi dokularda yan etkileri
bilinmektedir. Montelukast, sisteinil |6kotrienlerin CysLT1 reseptériine
baglanmasini bloke ederek etkisini gosteren Iokotrien reseptdr antagonistidir.
Montelukastin bleomisin ile indiklenmis akciger fibrozisinde anti-fibrotik
etkisi gosterilmistir. Biz de calismamizda montelukastin RAI sonrasi sican
akcigerlerinde fibrozisine histopatolojik etkisini inceledik.

Yontem: Otuz Wistar albino sican rastgele 10'arli 3 gruba ayrildi. Grup
1'e (kontrol grubu) sadece total tiroidektomi uygulandi; grup 2'ye total
tiroidektomi sonrasi RAI uygulandi; grup 3'e total tiroidektomi éncesi
ve sonrasinda montelukast ve RAI uygulandi. Tiim sicanlar 12 hafta
sonra sakrifiye edildi. Akcigerlerdeki fibrozisin derecesini belirlemek
icin immiinohistokimyasal (IHC) boyama ile TNF-alfa ve TGF-beta doku
ekspresyonu skorlanarak degerlendirildi.
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Bulgular: Grup 2'de TNF-alfa ve TGF-beta doku ekspresyonu grup 1'e gore
anlamli olarak fazla bulundu (p<0,01). Ancak grup 3 ile grup 1 arasinda doku
ekspresyonu agisindan anlamli fark bulunamadi (p>0,01). Grup 3'te fibrozis,
grup 2'ye gére anlamli olarak daha diistiktli (p<0,01).

Sonug: Calismamizda astim ve alerjik rinit gibi hastaliklarda yillardir glivenle
kullanilan anti-enflamatuvar ve antioksidan &zelliklere sahip montelukastin
RAI sonrasi akcigerlerde izlenebilen fibrozisi azaltarak radyoprotektif etkisi
doku ekspresyonu olarak gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: Radyasyon fibrozisi, RAI, montelukast, TGF-beta,
radyoprotektif ajan

[PO-004]

2D Planar ve 3D SPECT/BT Goriintiileri Kullanilarak
Fantomda Sogurulan Doz Degerlerinin Karsilastiriimasi

Burcu Kozanlilar, Ozlem Erez, Tevfik Fikret Cermik

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

Amag: Bu calismada fantom ile 3D SPECT/BT ve 2D tiim viicut planar
goriintiileri  kullanilarak baslangic aktivitesinin - dogrulanmasi ve ¢
boyutlu SPECT goriintiileri ile iki boyutlu planar gériintiiler (zerinden
yapilan dozimetre hesabi ile sogurulan doz miktarlarinin karsilastiriimasi
amaclanmistir. MIRD ydntemi ile hastaya 6zgii internal dozimetri yapilabilir.
Bu yontemde planar tiim viicut ve SPECT gorintiileri kullanilarak ilgili
organlardaki ve tliimorlerdeki aktivite miktarlari bulunmaktadir. Bulunan
aktivite miktarlarina bagl olarak radyasyon dozu belirlenmektedir.

Yontem: Tc-99m radyoaktif maddesi kullanilarak farkli hacim ve aktivitelerde
li¢ fantom hazirlanmistir (20 cc=0,677 mci, 500 cc=1 mci, 1500 cc=1,5 mci).
Fantomlar ile 2,27., 4,8., 6,47., 24. saatlerde tiim viicut planar goriintiiler
ve ardindan SPECT/BT gériintileri alinmistir. Alinan bu goriintiilerde sayim
degerlerine karsilik gelen aktivite miktarlari gama kamerada planar ve SPECT/
BT de kalibrasyon faktorii ayri ayri belirlenerek zaman-aktivite azalimi, alinan
goriintiler lzerinden sayimlara bagli olarak belirlenmistir. Ayrica Tc-99m
radyondiklidinin fiziksel yarilanmaya bagl olarak aktivite azalim degerleri
alinan goriintiilerin zamanlarina karsilik belirlenmistir.

Bulgular: Tc-99m ile homojen doldurulan kaynaklarda planar gériintiilere
bagli olarak sogurulan doz degerleri sirasiyla 20 cc, 500 cc ve 1500 cc de
MBq basina 3,69 mGy, 0,205 mGy, 0,09 mGy olarak bulunmustur. SPECT/
BT goriintiilerinden elde edilen aktivite miktarlarina bagl olarak sogurulan
doz degerleri 20 cc, 500 cc ve 1500 cc de MBq basina 3,41 mGy, 0,203
mGy, 0,085 mGy olarak belirlendi. Tc-99m radyoniiklidinin fiziksel yarilanma
formiiliinden elde edilen aktivite miktarlari belirlenerek sirasiyla 20 cc, 500
cc ve 1500 cc de MBq basina 3,25 mGy, 0,295 mGy ve 0,1 mGy olarak elde
edildi.

Sonug: Elde edilen fiziksel yarilanmaya bagli doz degerlerine karsilik planar
goriintilerden ve SPECT/BT gériintiilerden elde edilen doz dederlerine benzer
oldugu bu nedenle her iki ydntemin de kullanilabilir oldugu 6ngdriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Dozimetri, SPECT/BT, MIRD, planar

[PO-005]

Bag-boyun Yassi Hiicreli Kanserlerinde Tedavi Oncesi FDG
PET/BT Goriintiilemenin Degeri: On Sonuglar

Burcu Dirlik Serim', Biilent Evren Erkul?, Emine Goknur Isik®, Muammer Urhan'

'Istanbul Universitesi Kardiyoloji Enstitist, Niikleer Tip Klinigi: Sultan Abdilhamid
Han Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

?Sultan Abdiilhamid Han Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kulak Burun Bogaz Klinigi,
Istanbul

ISultan Abdilhamid Han Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, [stanbul

Amag: Bas-boyun yassi hiicreli kanserlerinin (BBYHK) dogru evrelemesi uygun
tedavi planlama ve sonugclari dngérmede gerekli olan 6nemli bir basamaktir.
Bircok rehber FDG PET/BT'yi lokal ileri evre kanserlerin uzak yayilimini
degerlendirmede Gnermektedir. Bu calismada tedavi 6ncesi FDG PET/BT'nin
evrelemeye katkisi ve patolojik bulgularla iliskisi degerlendirilmistir.

Yontem: Bu retrospektif calismaya 34 (6 kadin/28 erkek: ortalama yas:
62 +/- 9,7) yeni tani almig BBYHK hastasi alinmistir. Hastalarin tamami
Ocak 2013-Ocak 2018 tarihleri arasinda tedavi oncesi FDG PET/BT ile
gorlintlilenmistir. FDG PET parametrelerinden primer kitle yerlesimine uyan
alandaki ve boyundaki FDG (+) lenf nodunun SUV'u ile hastanin patoloji
sonuclari (cerrahi sinir, lenfovaskiiler ve perinéral invazyonlar ile timor
diferansiyasyon dereceleri) ve TNM evresi arasindaki iligki degerlendirilmistir.

Bulgular: Az diferansiye grupta (n=7) lenf nodu SUV ile T evresi (-) iliskili
bulunmustur (p=0,026, R=-0,813). Orta-iyi diferansiye grupta (n=24) primer
SUV cerrahi sinir pozitifligi ile iliskili bulunmustur (p=0,001, R=0,641).

Sonug: Orta-iyi diferansiye grupta SUV degerinin artmasiyla cerrahi sinir
devamlili§i arasinda saptanan iliski (2017 Ocak ayinda revize edilen TNM
siniflamasina gére) FDG PET/BT'nin etkisini destekler niteliktedir. Buna gdre
tedavi 6ncesi FDG PET/BT ile evreleme bas-boyun cerrahlari igin 6nemli bir arag
olarak 6nerilir. Az diferansiye grupta T evresinin artmasiyla SUV'un azalmasi,
tlimor diferansiyasyonu ile glikoz ve dolayisiyla FDG ihtiyacinin azalarak
degisebildigini vurgulamaktadir. Ancak goriintiilerin degerlendiriimesinde
tlimor biyolojisinin cesitliligi, 6zellikle ilgili "az diferansiye” hasta grubunda
akilda tutulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Bas-boyun yassi hiicreli kanseri, FDG PET/BT, TNM,
cerrahi sinir

[PO-006]

Meme Kanseri Tanili Hastalarda F-18 FDG PET/BT'de Uterus
ve Adneks Tutulumlarinin Klinik Onemi

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Emel Sezer?, Ahmet Dag®

"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Mersin

2Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, /v; Hastaliklari Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim
Dali, Mersin

*Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Mersin

Amag: Meme kanseri hastalarinin takibinde F-18 FDG PET/BT yaygin kullanilan
bir goriintiileme yéntemidir. Meme kanseri hastalarinda eslik eden jinekolojik
malignite olasiidi toplum geneline gdre artmistir. Takip amagl PET/BT
calismalarinda siklikla tesad(ifi uterus ve adneks tutulumlari ile karsilasmaktayiz.
Bu calismanin amaci bu tutulumlarin klinik énemini arastirmaktir.

Yontem: Calismaya meme kanseri tanisi alan ilk evreleme, yeniden evreleme
veya tedavi yaniti degerlendirme amaclariyla bélimimiizde PET/BT cekimi
yapilan 65 kadin hasta (yas ortalamasi: 49,5+12,56) dahil edilmistir.
Hastalardan 21'inde sag, 36'sinda sol ve 8'inde bilateral meme karsinomu
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tanisi vardir. Hastalarin PET/BT gériintiileri deneyimli iki niikleer tip uzmani
tarafindan degerlendirilmis ve uterusta boyut artisi ve/veya uterus veya
adneks lojunda kitle ve/veya artmis FDG tutulumu izlenen hastalar calismaya
dahil edilmistir.

Bulgular: PET/BT cekimi yapilan 65 hastanin 35 tanesinde memede lezyon
tespit edilmis olup bu lezyonlarin ortalama boyutu 27,34+24,45 mm olup
artmis FDG tutulumu (1,9-24,8 araliginda; ortalama SUV _=31,3+19,96)
izlenmistir. Ayrica 21 hastada aksilla ve 19 hastada uzak metastatik hastalikile
uyumlu artmis FDG tutulumu izlenmistir. Calismaya dahil edilen hastalardan
29'unda tek tarafli adneks lojunda tutulum (ortalama SUV__=38,9+29,7) ve/
veya lezyon (ortalama boyut: 41,2+25,8 mm) ve/veya uterus lojunda artmis
tutulum (ortalama SUV__ =41,74+20,6) tespit edilmistir. Hastalardan 20'si
pelvik muayene olmus diger hastalar pelvik muayene bakimindan takip disi
kalmistir. Bu hastalardan 10'unun pelvik muayenesi normal olup 7 hastada
muayene ile endometrial polip, kalinlasma ve benzeri bulgular saptanip smear
veya kiiretaj patolojisi benign olarak degerlendirilmistir. Hastalardan 5'inde
total abdominal histerektomi ve bilateral salfingo-ooferektomi operasyonu
yapilmis ve birinde adenokarsinom tanisi konulmustur.

Sonug: Meme karsinomu nedeniyle takip edilen hastalardan ozellikle PET/
BT'de lezyon veya tutulum olanlarin jinekolojik muayeneye yonlendirilmesi
uygun bir takip yontemi olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Meme, uterus, adneks, FDG

[PO-007]

Spondilodiskitte U¢ Fazli Kemik Sintigrafisi ve SPECT/BT
Bulgulari

Serhan Mahmudov, Alper Ozgiir Karacalioglu, Mustafa Ozdes Emer, Semra ince,
Tugba Haciosmanoglu, Engin Alagdz, Nuri Arslan

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

Amag: Spondilodiskitis, intervertebral diski icine alan (diskit) ve bu
diske komsu vertebral end-plate'leri de etkileyen (spondilit) enfeksiy6z-
enflamatuvar bir siirectir. Olgularin biiylk kisminda stafilokoklar etken olsa
da diger bakteriler ve mantarlar da diger etiyolojik ajanlar arasindadir. Tiim
vertebral kolonda izlenebilseler de en sik lumbal vertebralari tutarlar ve cogu
zaman bir bélgeyi etkilerler. Bu calismanin amaci, spondilodiskit tanisi almis
olgularin ii¢ fazl kemik sintigrafisi ve SPECT/BT bulgularini derlemektir.

Yontem: Ocak-2017 tarihinden gilinlimiize kadar, goriinti arsivimizde
spondilodiskit tanisi alan 18 hasta (13 kadin, 5 erkek yas ortalamasi: 54)
calismaya dahil edildi. Giinliik rutinimizde bu on tani ile gelen hastalara
lic fazli kemik sintigrafisi ve ge¢c dénemde SPECT/BT goriintiileme standart
olarak uygulanmaktadir. Kullandigimiz ajan 20+5 mCi (740+185 MBq)
Te-99m isaretli metilen difosfonattir. Agri olan bélgeden 2 saniye sire
ile bir dakika kanlanma ve 5 dakika sonra bu bdlgeden 5 dakikalik planar
goriintiileme ve genelde 3+1 saat sonra da tiim viicut tarama ve SPECT/BT
goriintiileme yapiimaktadir.

Bulgular: Brucella icin karakteristik Rose Bengal testi negatif olgularin
hepsinde, etkilenen bdlgede ¢ok belirgin olmayan hafif bir kanlanma artig
ama belirgin kan havuzu goriintiilerinin varh§r dikkati cekti. Tim viicut
tarama goriintiilerinde ise, genelde etkilenen bdlgede intervertebral diski
de icerecek sekilde komsu iki vertebrada da artmis aktivite tutulumunun
belirgin olarak saptanmasiydi. SPECT/BT goriintiilerindeki ortak bulgular ise,
etkilenen segmentte, intervertebral disk mesafesinde daralma, diske komsu
end-plate'lerde skleroz artisi ve plate yiizeylerinde belirgin diizensizlik
saptandi. MRG goriintiilerine ulasilan yaklasik 19 hastada ise etkilenen
vertebra korpuslarina yukarida tanimlanan yapisal bozulmalar ilaveten 6dem
ile karakterize sinyal artislar dikkati cekti. Bir olguda Uli¢ odak saptandi. En sik

(10 olguda, %55) L-4,5 intervertebral diskin etkilendigi saptanmistir. Bunu
L-5/S-1 (3 olguda %?17), L2,3 ve L3,4 (2'ser olgu, %11) ve birer olgu ile (%5)
T-11,12, T12/L-1 ve L-1,2 intervertebral disk mesafeleri izlemektedir.

Sonug: Tedavisi gii¢, hasta icin yikici sonuglari olan bu klinikoenfeksiyoz
slirecin tanisinin dogru konulmasi, erken ve dogru tedavinin baslanmasi igin
zorunludur ve tani siirecinin 6nemli kismini gériintlileme ve onun da biiylik
kismini kemik sintigrafisi olusturmaktadir.

Anahtar  Kelimeler:  Spondilodiskitis,
klinikoenfeksiyoz

Tc-99m, MDP,  SPECT/BT,

[PO-008]

I_(_olorektal Kanser Takibinde F-18 FDQ_ PET/BT'nin Klinik
Onemi: Rekiirrens Saptanmasinda Ozgiillligii Artiran
Yaklagimlar Arayisi

Semra ince', Kiirsat Okuyucu', Oguz Hancerliogullari?, Engin Alagdz', Hiiseyin
San', Nuri Arslan’

'Saglik Bilimleri Universitesi, Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dali, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi
Anabilim Dali, Ankara

Amagc: Kolorektal kanserlerin  (KRK) vyaklasik 940"t primer timér
rezeksiyonundan sonra 2 vyil icinde niikseder. Flor-18-florodeoksiglukoz
(F-18F-18 FDG) pozitron emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografisi (PET/
BT) gériintlileme takipte en yeni yontem olup siklikla metastatik yayilimi
degerlendirmede basvurulur. Amacimiz KRK'de F-18 FDGF-18 FDG PET/
BT'nin tanisal dnemini maksimum standardize tutulum degeri (SUVW), total
lezyon glikolizi (TLG) ve cift zamanli goriintiilemede SUVmax farki tizerinden
arastirmaktir.

Yontem: Elli lic KRK'li hastada kontrol veya yeniden evreleme amagl F-18
FDGF-18 FDG PET/BT'de lezyonlarin SUV _ degerlerini inceledik. Artmig
SUV_’Ii tiim lezyonlar kolonoskopi veya histopatoloji ile belirlendi. PET/
BT sonuglarini konvansiyonel gérintiileme yontemleri (BT, MR) ve timdor
belirtegleri (Ca 19-9 ve CEA) ile karsilastirdik.

Bulgular: Ortalama SUV__ benign grupta 6,9+5,6, malign grupta 12,7+6,1
idi. Malign ve benign grubun ortalama TLG degeri 401 ve 148 idi. F-18 FDGF-
18 FDG PET/BT Ca 19-9 veya CEA diizeyi normal olan hastalarin %48'inde
gercek pozitif, yiiksek olanlarin %10'unda gercek negatifti. BT veya MR
stipheli maligniteyi hastalarin %32'sinde tespit etti ve bu olgularin %35'inde
F-18 FDGF-18 FDG PET/BT gergek negatifti. Benign grup ve rekiirrent hastalik
arasindaki en dnemli ve carpici istatistiki farki TLG degerinde bulduk.

Sonug: SUV _ giiclii bir metabolik parametre olmasina ragmen (p=0,008),
TLG KRK niikstinde en iyi prediktdr olarak géziikmektedir (p=0,001); her ikisi
de F-18 FDGF-18 FDG PET/BT'nin 6zgiilligtini artirmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Metabolik timdr belirtecleri, rekiirrent kolorektal kanser,

|
T

F-18 FDGF-18 FDG PET/BT

A B
P

D . £ d f

Resim 1.
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Tablo 2. Ca 19-9 veya CEA seviyelerine gore FDG-PET/BT

sonuclari

FDG-PET/BT
Ca 19-9 veya CEA  Gercek pozitif ~ Gergek negatif ~ Total (n)
Artmis 9 1 10
Normal 13 14 27
Total (n) 22 15 37

Resim 2.

Tablo 1. Histopatolojik tanilara gére FDG-PET/BT sonuglari

Histopatolojik tani FDG PET/BT sonuglari

Pozitif Negatif Sensitivite Spesifite PPV NPV Total (n)
Malign GP=24 YN=0 24
Benign YP=14 GN=15 29

Total (n) 38 15 %7100 %51,7 63,1 %100 53
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[PO-009]

Miyokard Perfiizyon Sintigrafisinde 6Igii|en Stres ve
Istirahat Ejeksiyon Fraksiyon ve Toplam Perfiizyon Skor
Farkinin Karsilastiriimasi

Elif Akgiin, Burak Akovali, Cavit Nisli, Onur Erdem Sahin, Seckin Bilgig, Rabia
Lebriz Uslu Begsli, Sertac Asa, Kerim Sonmezoglu

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

Amag: Koroner arter hastaligi (KAH) diinya genelinde 6liimlerin %14'linden
sorumludur. Miyokard perflizyon sintigrafisinde (MPS) iskemiyi tespit etmede
en iyi yontem olup gated (GSPECT) eklenmesiyle tanisal dogruluk belirgin
diizeyde artmaktadir. KAH risk siniflamasinda MPS elde edilen total perfiizyon
defekti, toplam stres skoru ve sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu (EF) kabul
gdrmis prognostik degeri olan parametrelerdir. Yapilan calismalarda stres
esnasinda EF de azalma olan hastalarin prognozunun daha kotii olabilecegini
6ngoéren calismalar mevcuttur. Calismamizda Emory Cardiac Toolbox
yazilimda hesaplanan stres ve rest EF'leri arasindaki degisikligin total stres ve
rest skoru farki (SDS) (0: normal, 1: hafifce azalmis tutulum, 2: orta dereceli
azalmis tutulum, 3: ciddi azalmis tutulum, 4: tutulum yok) ile korelasyonunu
arastirdik.

Yontem: 2016 EANM MPS kilavuzuna gdre tek gilin protokoliinde Te-
99m MIBI ile yapilan cekimlerde AEF >%710 olarak hesaplanan 27 erkek
20 kadin (grup 1); AEF <%?10 olan 40 erkek 38 kadin (grup 2) olmak iizere
toplam 125 hasta calismaya dahil edildi. Yas ortalamasi 60,8 (29-86) idi. Kirk
hasta Bruce protokoliinde efor yaparken 75 hastaya dipridamol 10 hastaya
ise adenozin ile farmakolojik stres uygulandi. Supin pozisyonda GSPECT 90
derece detektr gama kamera 32 frame 30 saniye imajlar alindi.

Bulgular: Hastalarin SDS ile AEF korelasyonunu Pearson korelasyon testi
ile inceledik. Grup 1'de SDS ile AEF arasinda orta derecede korelasyon
saptanirken (Rho: 0,619); grup 2'de ise zayif korelasyon saptandi (Rho:
0,323). Grup 1 ve grup 2'nin SDS degerleri arasindaki fark Mann-Whitney
U testi ile incelendiginde iki grubun SDS dederleri arasinda anlaml farklilik
saptanmadi (p=0,376).

Sonug: Biz ¢alismamizda stres esnasinda EF'de %710 azalma olan hastalarda
SDS ile AEF degerleri arasinda orta dereceli korelasyon saptadik. Ozellikle KAH
tanisi mevecut olan hastalarda stres ve rest EF degerlerinin karsilastirilarak
eger streste azalma mevcut ise raporlanmasi gerektigini diisiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Perfiizyon sintigrafisi, ejeksiyon fraksiyonu

[PO-010]

Lu-177 PSMA Tedavisi Uygulanan Kastrasyona Direncli
Metastatik Prostat Kanserli Hastalarda Serum PSA Yanitinin
Prognostik Onemi

gjg“dem Soydal', Mine Araz', Yiksel Uriin%, Demet Nak', Elgin Ozkan', Nuriye
Ozlem Kuctk'

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, /g Hastaliklart Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim
Dali, Ankara

Amagc: Bu calismada amag kastrasyona direncli metastatik prostat kanseri
tanisi ile Lu-177 PSMA tedavisi uygulanan hastalarda serum PSA yanitinin
prognostik dnemini analiz etmeyi amacladik.

Yontem: Calismaya Mart 2015 ile Kasim 2017 tarihleri arasinda Lu-177
PSMA tedavisi uygulanan 30 (ortalama yas: 68+10) hasta dahil edildi. Tim
hastalarin tedavi 6ncesi Ga-68 PSMA PET/BT goriintiilemede yogun aktivite

tutulumu gdsteren metastazlari saptanmisti. Hastalara 6 hafta araliklarla 200
mCi dozda Lu-177 PSMA tedavisi uygulandi. Tedavi yaniti her doz sonrasinda
serum PSA diizeyi ve yasam kalitesi anketleri ile degerlendirildi. Ayrica 4 doz
sonrasinda radyolojik olarak ve Ga-68 PSMA PET/BT ile yanit dederlendirmesi
yapildi. ilk doz uygulandigi tarihten itibaren toplam sagkalim siiresi ile ilk doz
sonrasinda ve tedavi sonunda serum PSA diizeyinde %50'den fazla azalma
ve herhangi bir diizeyde azalma ile sagkalim arasindaki iliski analiz edildi.

Bulgular: Tedavi oncesi Ga-68 PSMA PET/BT'de 23 (%77) hastada kemik
ve yumusak doku [lenf nodlari (17), karaciger (3), akciger (4)] metastazlar
izlenirken, 7 (%23) hastada yalnizca kemik metastazlari mevcuttur. Tedavi
oncesi serum PSA diizeyleri 11,06 ile 2044 ng/mL arasinda degisiyordu.
Uygulanan doz sayilari 2 ile arasinda degismekte idi. ilk doz sonrasi 5. haftada
bakilan serum PSA diizeyleri ile %50 PSA yaniti 10 (%33) hastada izlenirken
20 (%67) hastada izlenmedi. Ayni dénemde herhangi diizeyde PSA yaniti
15 (%50) hastada izlenirken 15 (%50) hastada izlenmedi. Tedavi dozlar
tamamlandiktan 5 hafta sonra bakilan serum PSA diizeylerine gore %50
PSA yaniti 13 (%43) hastada izlenirken, 17 (%57) hastada izlenmedi. Ayni
donemde herhangi bir diizeyde PSA yaniti ise 14 (%46) hastada izlenirken,
16 (%54) hastada izlenmedi. On bir aylik ortalama takip siiresinde 20 (%67)
hasta eksitus oldu. Tedavi sonrasinda tiim hasta grubu icin ortalama sagkalim
siiresi 12,8+2,2 (8,4-17,4 ay, %95 Cl) ay olarak hesaplandi. ilk doz sonrasinda
%50 PSA yaniti izlenmesi (p=0,012), tedavi sonunda %?50 (p=0,024) ve
herhangi bir diizeyde PSA yaniti (p=0,016) izlenmesi sagkalimi 6ngérmede
anlamli parametreler olarak bulundu.

Sonug: Lu-177 PSMA tedavisi sirasinda ve tamamlandiktan sonra izlenen
serum PSA yaniti tedavi sonrasi sagkalimi dngérmede nemli parametrelerdir.
PSA yaniti izlenmeyen hastalar tedavi sirasinda ve sonrasinda daha yakin
takip edilmeli ve gerekirse alternatif tedaviler goz dniinde bulundurulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Prostat adenokarsinomu, serum prostat spesifik antijen
diizeyi, Lu-177 PSMA tedavisi
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[PS-001]

Prostat Kanserli Hastalarda Primer Evrelemede Tiim Viicut
Kemik Sintigrafisi ile Ga-68 PSMA PET/BT Bulgularinin
Karsilastiriimasi

Gilin Ugmak, ipek Oztiirk, Bedriye Buisra Demirel, Burcu Esen Akkas

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

Amag: Prostat kanseri tiim diinyada ikinci en sik gérilen kanser tiirii olup,
kanser ile iliskili olimler listesinde besinci sirada yer almaktadir. Prostat
kanserinde en sik lenfatik ve kemik metastazlar gézlenmekte olup ozellikle
kemik metastazi varligi hastaligin prognozunu énemli 6lclide etkilemektedir.
Uluslararasi kilavuzlara gore, orta-yliksek riskli hastalarda primer evrelemede,
operasyon veya radyoterapi sonrasi PSA relapsinda veya klinik evreden bagimsiz
olarak hastanin semptomatik olmasi durumunda tiim viicut kemik sintigrafisi
(TVKS) yapilmasi 6nerilmektedir. Ancak TVKS'de bulgu saptandiginda ayirici
tani agisindan cogunlukla ek goriintiileme yontemlerine ihtiya¢ duyulmaktadir.
Prostat kanserli hiicrelerin yogun PSMA ekspresyonu goéstermesi sayesinde
Ga-68 PSMA PET/BT incelemesi ile kemik metastazlar yiiksek tanisal dogruluk
ile tespit edilebilmektedir. Calismamizda primer evreleme asamasinda TVKS
cekilen hastalarin sintigrafik bulgularini es zamanli Ga-68 PSMA PET/BT
incelemesi ile karsilastirmak amaclanmistir.

Yontem: Prostat adenokanseri tanisi almis ve preoperatif evreleme amaciyla
es zamanli TVKS ve Ga-68 PSMA PET/BT cekilen 33 hasta calismamiza dahil
edilmistir.

Bulgular: TVKS'de 33 hastanin 6'sinda (%18) metastaz bulgusu
saptanmazken, 2 hastada (%6) bulgular metastaz lehine degerlendirilmis,
25 hastada (%76) ise metastaz agisindan siipheli bulgular saptanmistir.
8/33 hastada (%24) (sintigrafide metastaz bulgusu saptanmayan 6 hasta
ve metastaz olarak degerlendirilen 2 hasta) PET/BT bulgulari, sintigrafi ile
uyumlu bulunmustur. Stipheli sintigrafik bulgular saptanan 25 hastanin ise
20'sinde (%80) PET/BT'de PSMA ekspresyonu izlenmeyip, bulgularin 6ncelikle
benign (dejeneratif/travmatik) siireclere sekonder oldugu saptanmis ve
kemik metastazi dislanmistir. Diger 5 hastada (%20) ise PET/BT'de PSMA
ekspresyonu izlenen metastatik stirecler ile uyumlu bulgular bulunmus olup,
kemik metastazi teyit edilmistir.

Sonug: Hastalarin es zamanli TVKS ve Ga-68 PSMA PET/BT bulgulari incelendiginde,
sintigrafik olarak metastaz agisindan siipheli degerlendirilen %76 hastada PET/BT
incelemesi, spesifik olarak lezyonlarin ayriminda basarili olmus, hastaligin evresi
ve tedavi plani degisikligi acisindan 6nemli klinik katki saglamistir.

Anahtar Kelimeler: Kemik sintigrafisi, Ga-68 PSMA PET/BT, prostat kanseri,
kemik metastazi

[PS-002]

Meme Kanseri Evrelemesinde 18-F-18 FDG PET/BT'nin Yeri
Ulkem Yararbas', Neslihan Cetin® Levent Yeniay?, Aziz Murat Argon'

'Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall, [zmir
’Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Genel Cerrahi Anabilim Dali, Izmir
“Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Istanbul

Amag: National Comprehensive Cancer Network (NCCN) kilavuzlarinda meme
kanseri evrelemesinde 18-F-18 FDG PET/BT'nin kullanimi evre IlIA ve daha
list evreler icin 6nerilmektedir. Bazi baska calismalarda da evre |IB olgularda
dogru evrelemeye F-18 FDG PET/BT'nin katkisi gdsterilmistir. Calismamizin
amaci, degisik evrelerde, yeni tani almig meme kanseri olgularinda F-18 FDG
PET/BT'nin katkisini incelemektir.

Yontem: Calismaya degisik klinik evrelere sahip toplam 234 olgu dahil
edilmistir. Hastalarda PET/BT gériintiileme Gncesinde baslangi¢ evrelemesi
anlaminda, aksillanin degerlendirilmesi 109 olguda klinik olarak, 125 olguda
ise histopatolojik olarak gerceklestirilmistir. Uzak metastaz agisindan ise,
toraks grafisi ve batin ultrasonu ile PET/BT éncesi degerlendirme yapilmistir.
F-18 FDG PET/BT gdriintiileme sonrasinda hastalarin evreleri yeniden
belirlenmistir.

Bulgular: PET/BT ile olgulardan 42/234'linde (%717,9) aksilla disi bdlgesel lenf
nodu metastazlari ve 65/234'linde ise (%27,7) uzak metastaz saptanmistir.
Toplam %35 olguda evre degisikligi s6z konusu olmustur. Uzak metastaz
saptanan olgulardan 28/65'inde tek metastatik lezyon saptanirken,
37/65'inde birden cok lezyon goriintiilenmistir. En sik solid organ metastaz
yeri kemik (43) olarak saptanmistir. Bunu akciger (16), karaciger (9), stirrenal
(4) ve plevra (3) izlemektedir. Bélgesel olmayan lenf nodlarindaki metastatik
odaklarin yerlesimi ise; mediasten (24), karsi aksilla (5), abdominal (5),
servikal bolge (3) seklindedir. Evrelere gére evre degisikligi oranlar su
sekildedir; 11A: %18,6, I1B: %30, I1IA: %46, 111B: %68,8 ve IIIC: %20,8'dir. Agri
sikayeti olup, PET/BT'de herhangi bir kemik lezyonu saptanmamis 43 olguda
ek olarak Tc-99m MDP kemik sintigrafisi yapilmistir. Bu hasta grubunda
kemik sintigrafisinde saptanmis 5 hiperaktif odagin tamami benign lezyonlar
ile iliskili yani yanlis pozitif olarak degerlendirilmistir.

Sonug: Calisma grubunda evre gruplarindaki inhomojenite ve drneklemden
kaynaklanabilecek olasi yaniltici sonuglar calismanin sinirlamasi olmakla
birlikte 18-F-18 FDG PET/BT'nin meme kanserli olgularda evre [IA'dan
itibaren 6nemli katkisi oldugu goriilmustiir.

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

Resim 1.

[PS-003]

Prostat Kanserinde Ga-68 PSMA PET/BT incelemesinde
Dual Faz Calismanin Klinige Katkisi

Gilin Ugmak, ipek Oztiirk, Bedriye Biisra Demirel, Burcu Esen Akkas

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

Amag: Timor hiicrelerinin FDG tutulumunun zaman igerisinde artis
gostermesi  bilinmekte olup, dual faz inceleme F-18 FDG PET/BT
calismalarinda yaygin olarak uygulanmaktadir. Ga-68 PSMA PET/BT'nin dual
faz calismasinin etkisini arastiran sinirli sayida calisma mevcuttur. Yapilan in
vitro calismalarda prostat kanserli hiicrelerin PSMA tutulumunun zamanla
artis gosterdigi saptanmis ve klinik kullanimda benign-malign lezyonlarin
ayriminda katkisi olabilecedi kanisina varilmistir. Calismamizin amaci prostat
kanserli hastalarin evrelemesinde dual faz Ga-68 PSMA PET/BT incelemesinin
klinik katkisini arastirmaktir.

Yontem: Calismamiza prostat adenokarsinomu tanisi almis ve preoperatif
evreleme amaciyla Ga-68 PSMA PET/BT incelemesi yapilan 27 hasta dahil
edilmistir. Hastalarin 3'l Gleason grade (GG) 1, 7 hasta GG 2, 4 hasta GG 3,
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5 hasta GG 4, 8 hasta GG 5 idi. Es zamanl bakilan serum PSA degerleri 0,7
ile 168,1 ng/mL araliginda idi. Birinci saatte alinan rutin gériinttilerde PSMA
tutulumu goéstermeyen ve siipheli olan milimetrik pelvik lenf bezlerinin ve
primer tiimér tutulumundaki degiskenligin degerlendirilebilmesi amaciyla
ortalama 2. saatte geg pelvis goriintiiler alinmistir.

Bulgular: Yirmi yedi hastanin 10'unda (%37) erken gdriintilerde PSMA
pozitif pelvik lenf nodu izlendi. Yapilan dual faz incelemede PSMA pozitif
lezyon sayisinda ge¢ goriintiilerde degisiklik olmadigi gézlendi. Yirmi
yedi hastanin 11'inde primer tiimére ait SUV _ dederinin azaldigi (erken
SUV_ 63-29,5 gegc SUV__ 3,1-26,6 aralifinda), 9 hastada arttigi (erken
SUv . 3.7-269, ge¢ SUV_ 6,6-333 araliginda), diger 7 hastada ise
degisiklik gostermedigi saptandi. Serum PSA ve GG ile SUV_ degerlerinin
ge¢ goriintlilerde gosterdigi degisim arasinda istatistiksel olarak anlamli
korelasyon bulunmamakla birlikte, serum PSA degerleri ile anlamli diizeye
yakin sonug elde edildi (p=0,06).

Sonug: Calismamizda 27 prostat kanserli hastada dual faz goriintiilerin
klinige belirgin katkisi ortaya konamamis olmakla birlikte, daha cok hasta
sayisi ile yapilan prospektif calismalar ile farkli sonuclar elde edilebilecegi
kanaatine variimistir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA PET/BT, dual faz

[PS-004]

Hepatoselliiler Kanser Olgularinda Laboratuvar Bulgulari ile
Dual Faz FDG PET/BT Bulgularinin Korelasyonu

Kevser Oks[)zog“lu, Tung One§, Salih Ozgijven, Sabahat inanir, Halil Turgut
Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

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

Amag: Hepatoselliler kanserli (HCC) olgularda karaciger fonksiyon
testlerinde anormallikler, AFP vyiiksekligi, trombositopeni, eritrositoz
goriilebildigi bilinmektedir. Biz de bu calismada HCC tanisi ile FDG PET/BT
cekilen olgularda, dual faz FDG PET/BT ile laboratuvar bulgulari arasindaki
iliskiyi arastirdik.

Yontem: Subat 2015-Mart 2017 tarihleri arasinda HCC tanisi ile dual faz
FDG PET/BT yapilan 52 olguya ait PET/BT calismasi retrospektif ve prospektif
olarak incelendi. Timor dokusundan erken ve geg goriintilerde SUV_ ve
SUV_.. olciimleri yapildi. Tiim olgularin laboratuvar degerleri [bilirubin,
albiimin, INR, AFP, ALT, AST, GGT, hemoglobin (Hgb), trombosit ve eritrosit
degerleri] kaydedildi.

Bulgular: Olgularin laboratuvar bulgulart ve Child siniflamasi ile erken
ve ge¢ goriintiler arasindaki timor SUV__~ve SUV__ - degerlerindeki
degisim karsilastirlldiginda; GGT hari¢ diger laboratuvar bulgulari ve Child
siniflamasi ile timor SUV degerlerindeki degisim arasinda anlamli iliski
bulunamadi (p>0,05). GGT ile tiimér SUV__ degerindeki degisim arasinda
anlamli iliski bulunmazken (p=0,087), timér SUV,__ degerindeki degisim ile
arasinda ise anlamli iliski saptandi (p=0,028). Olgular, serum ALT, AST, GGT,
AFP yiiksekligine gore normal ve yiiksek olarak gruplara ayrildiginda, normal
ve yliksek olan hastalar arasinda, tlimér SUV degerlerindeki degisim agisindan
anlamli fark saptanmadi (p >0,05). Hgb diizeyi yiiksekligine gore normal ve
yliksek olarak gruplandiginda; Hgb diizeyi yiiksek olan 3 olguda tiimér SUV
degeri geg goriintiilerde anlamli olarak artis gostermekteydi (p=0,029). Timor
SUV_ .. degerinde ise, Hgb diizeyi normal ve yiiksek olan olgular arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi (p>0,05). Trombosit sayisina gére
normal ve dislik, eritrosit sayisina gore normal ve yiiksek olarak gruplara
ayrildiginda, zamanla tiimér SUV degerlerindeki degisim acisindan gruplar
arasinda anlamli fark saptanmadi (p>0,05).

Sonug: HCC'li olgularda; trombositopeninin ve AFP yiiksekliginin portal

ven invazyonu ile iliskili oldugu, AST ve GGT yiiksekliginin HCC agresifligini
belirleyen endekslerle ile iliskili oldugu, eritrositozun biyiik timér volimii ile
iliskili oldugu calismalarda gosterilmistir. Bu calismada GGT ve Hgb diizeyi
ile gec gorintiilemedeki timér SUV degerlerindeki degisim arasinda anlamli
iliski gosterilse de, diger laboratuvar bulgulari ile daha genis popiilasyonlarda
yapilan kapsamli calismalara ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: HCC, dual faz FDG PET/BT, FDG PET/BT, laboratuvar

Tablo 1. Laboratuvar bulgulari ile zamanla tiimér SUV__ ve

SUV_ degisimleri arasindaki iligki

ALT r=-0,025, p=0,859 r=-0,058, p=0,686
AST r=0,036, p=0,804 r=-0,003, p=0,983
GGT r=0,242, p=0,087 r=0,308, p=0,028
AFP r=0,239, p=0,088 r=0,174, p=0,218
Hgb r=0,027, p=0,849 r=-0,001, p=0,994
Trombosit r=0,162, p=0,251 r=0,188, p=0,182

Eritrosit r=0,059, p=0,676 r=0,073, p=0,608

[PS-005]

Niiks/Metastaz Diisiiniilen Diferansiye Tiroit Kanserine
Farkli Yaklagim: FDG PET/BT

Ayca Arcay', Nusret Yilmaz?, Funda Aydin’

'Akdeniz Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Antalya
2Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, ¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Endokrinoloji ve
Metabolizma Hastaliklari Bilim Dali, Antalya

Amag: Total tiroidektomi ve radyoaktif [-131 (RAI) tedavisi uygulanan,
takibinde tiroglobulin (Tg) ya da anti-tiroglobulin antikor (ATg) yiiksekligi
goriilen diferansiye tiroit kanseri hastalarinda (DTK) niiks/metastaz tespit
etmek amaciyla yapilan FDG PET/BT'nin klinik faydasi, RAI tiim viicut tarama
sintigrafisi (TVT) yapilmadan odak belirleme acisindan FDG PET/BT'nin
rollintin arastiriimasidir.

Yontem: 2017 yili icerisinde Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi'nde
Tg/ATg yiiksekligi nedeniyle PET/BT yapilan 65 DTK hastasinin PET/BT
bulgulari, Tg/ATg degerleri, TVT gériintileri, verilen tedaviler ve klinik takipleri
retrospektif olarak incelenmistir.

Bulgular: Altmis bes olgunun 54'line Tg yiiksekligi, 9'una ATg yiiksekligi,
2'sine ise Tg ve ATg yiiksekligi nedeniyle PET/BT yapiimistir. Tg yiiksekligi
olan 56 hastanin 28'inde (%50), ATg yiiksekligi olan 11 hastanin 7'sinde
(%63,6) PET/BT pozitif olarak bulunmustur. Altmis bes hastanin 17'sinde TVT
mevcut olup, 16 hastada negatif olarak saptanmistir. Bu 16 olgunun 6'sinda
(%37,5) PET/BT'de pozitiflik izlenmistir. ATg yiiksekligi olan ve TVT negatif
olan 4 hastanin 2'sinde (%50), Tg yiiksekligi olan ve TVT negatif olan 12
hastanin 4'linde (%33,3) PET/BT'de pozitif bulgu gdzlenmistir. Hastalarin
klinik takiplerinde 18 hastaya tekrardan RAI tedavisi uygulanmistir. RAI
sonrasi tutulum gériilen 14 hastanin; 9'unda PET/BT pozitif iken, 5'inde PET/
BT negatif olarak izlenmistir. PET/BT'si pozitif saptanan 35 hastanin 6'sinda
RAI tedavisi sonrasi gerileme gériilmiis, 7 hasta sorafenib/zoledronik asit/
radyoterapi/cerrahi (diger tedaviler) ile tedaviye yanitli olarak takip edilmis,
6 hastada ek tedavi verilmemistir. Bes hastada RAi/diger tedaviler sonrasi
progresyon goriilmiis, 11 hasta ise takipsiz kalmistir. TVT yapiimadan Tg/
ATg yiiksekligi nedeniyle PET/BT yapilan 48 hastanin 28'inde pozitif bulgu
saptanmistir. Bu hastalarin 6'sinda RAI tedavisi sonrasi hastaliginda gerileme,
7 hasta diger tedaviler ile tedaviye yanitli, 3 hasta tedavisiz takip edilmis, 4
hastada RAI/diger tedaviler ile progrese, 8 hasta takipsiz kalmistir.
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Sonug: DTK'li, Tg/ATg yiiksekligi olan hastalarin niiks/metastaz tespiti igin
TVT yapilmadan PET/BT tetkikinin daha faydali olacagini disiinmekteyiz.
Clinkii iyot tutmayan niiks/metastazlar goriilebilmekte, daha iyi anatomik
korelasyon saglamakta, TVT'de gériilen olasi stunning etkisi olmamakta, daha
az radyasyona maruziyet gozlenmektedir.

Anahtar Kelimeler: Diferansiye tiroit kanseri, tiroglobulin/anti-tiroglobulin
antikor yiiksekligi, FDG PET/BT
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[PS-006]

Transarteriyel Radyoembolizasyon Tedavisi (Tare) Sonrasinda
Cevresel Radyasyon Giivenliginin Degerlendirilmesi

Ozlem Erez', Burcu Kozanlilar', Refik Bilgin?, Tevfik Fikret Cermik’

'Saghik Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dali, Istanbul
2Sisli Florence Nightingale Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

Amag: Y-90 mikrokiire tedavisinin hastaya uygulanmasi niikleer tip ve
girisimsel radyoloji béliimlerinin ortaklasa calismasi ile gerceklesmektedir.
Bu tedavinin uygulanmasi ani ve sonrasinda rutinde uygulanan radyasyon
glivenligi prosediiriin calisanlar ve cevre icin uygun olup olmadigi
degerlendirilecektir.

Yontem: Calismamiza, Y-90 mikrokiire tedavisi uygulanan 3 kadin, 11 erkek
olmak Ulizere primer ve metastatik karaciger tiimori olan toplam 14 hasta
dahil edildi. Bu hastalara tedavi dncesinde tedavi dozlarini belirlemek amaci
ile kisiye 6zel doz hesabi (dozimetri) yapiimistir. Tedavi dozu belirlenen
hastaya femoral arter yoluyla hepatik arterin tiiméri besleyen ilgili dalindan
beta radyasyonu yayan Y-90 radyofarmasotigi verilir. Tedavi sonrasinda
hastanin kasik bdlgesine gorevli personel tarafindan kanamasi duruna
kadar basi uygulanir. Daha sonra hasta tedavi sonrasi takibi igin radyasyon
glivenligi agisindan uygun odalarda bir gece yatirilir.

Bulgular: Bu hastalara Y-90 mikrokiire radyoaktif maddesinin
enjeksiyonundan hemen sonra, akabinde yaklasik 2 saat araliklarla ve taburcu
edilirken Geiger-Miiller sayaci kullanilarak karin bélgesinden 0-0,25-0,5-1-
1,5-2 m mesafelerde doz hizi dlclimleri yapildi. Hastalarin yasi, cinsiyeti,
boyu, kilosu, enjeksiyon ve cekim saati, dl¢clim saat ve sonugclari kayit altina
alind.

Sonug: Y-90 radyoaktif maddesi saf beta yayicisidir. Biyolojik atilima
ugramamakta ve doku icinde menzili kisa olmasina ragmen sacilmadan
kaynakl ikincil isinlara maruz kalinmaktadir. Yapilan dlciimler neticesinde
hastayla olan mesafe arttikca radyasyon doz hizinin diistiigii g6zlemlenmistir.
ilk 6 saat boyunca doz hizi devamli olarak artarak maksimum diizeye
ulasmaktadir. Sonrasinda zaman ile diisiis gdstermektedir. Ozellikle ilk giin
hastaya 1 metre mesafeden fazla uzun soluklu yaklasmaktan kaciniimalidir.
Bu nedenle calisanlar ve hasta yakinlari radyasyon givenligi ile ilgili
bilgilendirilmelidir. Radyasyon glivenligi kurallarinin ihmal edilmemesi
gerekmektedir. Daha net sonuclara ulasabilmek icin hasta sayisinin ve dl¢iim
saatlerinin artirlmasinda fayda vardir.

Anahtar Kelimeler: Y-90 mikrokiire, radyasyon giivenligi

Resim 1.
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Tablo 1. Zamana gore doz hizi dl¢lim sonuglari

Hasta Verilen doz  Hastadan Ol¢iim zamani Ol¢iim zamani ~ Olgiim zamani Olctim Ol¢iim zamani ~ Olgiim zamani
no (GBq) uzakhk (cm) zamani
1 3 09:30 (ilk enjeksiyon) ~ 14:00 16:00 18:00 20:00 07:55 (ertesi giin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 1,55 2,8 4.4 6,9 51 0,72
25 0,55 0,46 0,69 0,79 09 0,35
50 03 0,128 0,152 0,31 0,29 0,125
100 0,086 0,086 0,109 0,089 0,079 0,103
150 0,075 0,037 0,075 0,047 0,086 0,045
200 0,063 0,045 0,049 0,06 0,062 0,034
2 3 12:00 (ilk enjeksiyon) ~ 14:10 16:00 18:00 20:00 07:55 (ertesi giin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 19 2,7 2,48 3.4 2,7 13
25 1,67 0,51 0,93 0,78 0,52 0,65
50 0,28 0,29 0,37 0,47 0,13 0,25
100 0,1 0,066 0,095 0,085 0,092 0,095
150 0,08 0,051 0,079 0,11 0,054 0,065
200 0,036 0,044 0,052 017 0,06 0,032
3 5 12:40 (ilk enjeksiyon)  15:40 17:30 20:00 08:20 (ertesi giin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 2,5 1,79 1,85 17 2,4
25 1,5 0,67 0,85 0,17 0,67
50 0,6 0,28 0,35 0,08 03
100 0,25 0,155 0,115 0,086 0,16
150 0,107 0,105 0,12 0,063 0,086
200 0,95 0,086 0,06 0,044 0,076
4 7 10:00 (ilk enjeksiyon) 11:50 15:15 17:30 20:00 (ertesi giin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 2 2,1 3,6 3,6 39 2,3
25 0,52 1,04 12 1,08 097 0,77
50 0,32 0,34 0,5 0,38 0,26 03
100 oM 0,127 0,125 0,16 0,115 0,141
150 0,07 0,072 0,105 0,062 0,055 0,044
200 0,045 0,067 0,037 0,085 0,06 0,041
5 15 09:00 (ilk enjeksiyon) ~ 12:45 14:00 16:00 17:00 08:40 (ertesi giin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/n) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 6,7 3,5 1,69 1,56 1,33 6,2
25 2,2 0,84 0,82 0,52 0,51 2
50 0,92 0,26 0,56 0,24 0,27 1,04
100 0,22 0,141 0,184 0,099 0,092 0,27
150 0,143 0,073 0,082 0,07 0,064 0,174
200 0,1 0,054 0,094 0.077 0,074 0,081

6 10 09:30 (ilk enjeksiyon) ~ 12:15 08:45 (ertesi giin)
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Doz hizi (mR/h) P;E/T)ZI I()r:;/%n g:a;;\l]ﬂ Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 53 4.8 73
25 1.7 193 1,57
50 0,6 0,69 0,62
100 0,25 0,23 0,25
150 0,102 0,057 0,126
200 0,065 0,06 0,077
7 3 10:30 (ilk enjeksiyon) 16:00 18:00 20:00 22:00 (ertesi gtin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 091 2 2 1,98 2
25 0,48 0,51 0,33 03 0,28
50 0,17 0,19 0,078 0,06 0,061
100 0,062 0,097 0,061 0,047 0,043
150 0,043 0,031 0,056 0,037 0,03
200 0,029 0,022 0,028 0,025 0,025
8 15 11:25 (ilk enjeksiyon) 16:00 18:00 20:00 22:00 -
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 6,2 6 33 3,4 2
25 1.7 2 1,04 1,94 1,58
50 0,76 0,45 0,25 0,57 0,6
100 0,26 0,2 0.2 0,18 0,16
150 0,16 0,18 0,144 0,087 0,079
200 0,048 0,062 0,059 0,055 0,04
9 3,5 19:00 (ilk enjeksiyon)  21:00 08:45 (ertesi giin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 2 2 6
25 0,158 0,13 16
50 0,079 0,117 0,53
100 0,075 0,079 0,22
150 0,091 0,07 0,102
200 0,17 0,028 0,084
10 3 08:30 (ilk enjeksiyon) ~ 13:40 15:30 18:00 08:15 (ertesi giin)
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) (Dg;/?;ll)u Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 1,62 2,1 1,06 0,86 136
25 0,43 0,48 0,36 0,23 04
50 0,179 0,23 0,186 0,145 02
100 0,095 0,171 0,105 0,075 0,055
150 0,07 0,062 0,057 0,055 0,067
200 0,045 0,043 0,063 0,042 0,062
11 9 09:40 (ilk enjeksiyon) ~ 13:45
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 3.4 8
25 1,35 1,81
50 0,58 09
100 0,24 0,25
150 0,116 0,15
200 0,078 0,106
12 4 12:00 (ilk enjeksiyon) ~ 14:10 08:00 (ertesi giin)
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Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) R:EI}:\I)ZI I()rg;/:';' Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 72 1,05 71
25 1,67 145 2
50 0,66 0,63 094
100 0,2 0,17 0,34
150 0,092 0,089 0,21
200 0,108 0,085 0,14
13 16 11:10 (ilk enjeksiyon) 13:10 15:30 17:30 19:30 21:30
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 14 3.2 3 2 1,53 0,31
25 0,6 0,74 112 1,08 0,66 0,51
50 0,178 0,48 0,61 04 043 0,25
100 0,095 0,084 0,53 on 0,38 0,39
150 0,083 0,07 0,4 0,066 0,73 0,88
200 0,034 0,06 0,55 0,04 0,33 13
1“3 15:10 (ilk enjeksiyon) ~ 18:00 21:00 g;:ﬂo}o (ertesi 832}0 lertesi
Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h) Doz hizi (mR/h)
0 09 3,7 19 2,2 1,38
25 0,23 0,6 0,74 0,57 0,5
50 0,069 0,21 0,22 0,27 0,27
100 0,075 0,28 0,134 0,096 0,15
150 0,032 0,101 0,115 0,075 0,062
200 0,023 0,158 0,121 0,086 0,042

Transarteriyel radyoembolizasyon tedavisi (tare) éncesinde yapilan dozimetri hesap sonuglari kullanilarak karaciger doku volimi ve sogurulan dozlarin kiyaslanmasi

[PS-007]

F-18 FDG PET/BT ile Kolorektal Kanserde Lokal Niiksiin
Degerlendirilmesinde  Fizyolojik ~ Barsak  Aktivitesinin
Dikkate Alinmasinin Onemi

Gonca Kara Gedik, Farise Yilmaz

Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Konya

Amagc: Kolorektal kanser ikinci en siklikta izlenen kanser olup, hastalarin
%40'inda cerrahi sonrasi iki yil icerisinde niiks gelismektedir. Rekiirrens en
sik cerrahi saha ve cevresinde izlenmekte olup erken saptanmasi, kiiratif
reoperasyon veya alternatif tedavilerin planlanmasi agisindan &nemlidir.
Anatomik goriintlileme yontemleri rekiirren hastaligi, tedavi sonrasi
degisikliklerden ayirmada yetersiz kalmaktadir. F-18 FDG malign hiicreler
tarafindan tutulup skar dokusunda tutulum gdstermezken, enflamasyona
bagh degisiklikler de F-18 FDG tutulumuna neden olmakta, fizyolojik barsak
aktivitesi yorumu giiclestirebilmektedir. Bu calismada, kolorektal kanserde
F-18 FDG PET/BT ile cerrahi sahada niiksii degerlendirmede fizyolojik barsak
aktivitesini dikkate alarak semikantifikasyon yapilmasinin yoruma katkisi
arastinimistir.

Yontem: Eyliil 2012-Aralik 2017 tarihleri arasinda Selcuk Universitesi Tip

Fakultesi, Nukleer Tip Anabilim Dali'nda F-18 FDG PET/BT cekilmis kolorektal
kanserli hastalar gozden gecirildi. F-18 FDG PET/BT'de operasyon loju/
anastomoz bélgesinde artmis FDG tutulumu izlenen, tutulum etiyolojisi
aydinlatilmis 28 hasta (19 erkek, 9 kadin, ortalama yas: 62) calismaya dahil
edildi. Kesin tanida, histopatolojik degerlendirme veya klinik ve gériintiileme
yontemleri ile 6 aylik takip, altin standart olarak kabul edildi. Her hastada
tutulum izlenen alandan hesaplanan SUV__ degeri, fizyolojik barsak
aktivitesinin en yogun oldugu bélgede barsak duvarindan hesaplanan SUV
degerine oranlandi.

X

Bulgular: Hastalarin 15'inde histopatolojik degerlendirme, 13'linde klinik ve
gorilintlileme takibi ile kesin taniya ulasildi. On dért hastada FDG tutulumu
niiks hastaliga bagli iken, 14'linde enflamasyon nedeniyle gelismisti. FDG
tutulumunun nedeni malign olan hastalarda ortalama SUVmax degeri 10,55,
enflamasyon nedeniyle FDG tutulumu izlenen hastalarda ortalama SUV
degeri 8,57 olarak hesaplandi. Bu iki grubun SUV__ degerleri arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamli bulunmadi (p=0,141). Oranlanmis SUVmax
degerinin ortalamasi malign hastalarda 1,85 iken, enflamasyon grubunda
1,25 olarak hesaplandi. Bu iki ortalama arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamli bulundu (p=0,034), %71 duyarlilik, %64 6zqiilliik igin kesim degeri
1,33 olarak hesaplandi.

Sonug: Kolorektal kanserde fizyolojik barsak aktivitesini dikkate alarak
semikantifikasyon yapilmasi, postoperatif dénemde lokal niiksiin
degerlendirilmesinde yalanci pozitifli§i azaltarak yoruma katkisi olabilir.
Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, fizyolojik aktivite, kolorektal kanser,
niiks
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[PS-008]

Melatonin ve Agomelatinin Kardiyoprotektif Etkisinin Tc-
99m Pyrophosphate Sintigrafisi ile Gosterilmesi

Serdar Savas Gul', Hatice Ayglin?

'Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Tokat
2Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi, Fizyoloji Anabilim Dali, Tokat

Amag: Doksorubisin, kemoterapide genis kullanimi alani olan antrasiklin
grubu antineoplastik bir ilactir. Doksorubisinin kullanimini kisitlayan en
6nemli yan etki doza bagimh olarak ortaya cikan kardiyomiyopatidir.
Melatonin glicli bir antioksidan ajan olarak bircok hastali§in patofizyolojik
siirecinde olumlu etki gosterdigi bulunmustur. Calismamizda doksorubisine
bagli kardiyotoksisitesinin dnlenmesinde; kardiyoprotektif etkisi bilinen
melatonin ile karsilastirmali olarak agomelatinin etkisinin  Tc-99m
pyrophosphate sintigrafisi ile gosterilmesi amaclanmistir.

Yontem: Calismada 2-3 aylik Wistar-Albino cinsi 49 adet rat asagida
belirtildigi gibi yedi gruba ayrildi: Kontrol grubu (herhangi bir islem yapilmadi,
n=7), doksorubisin grubu (deneyin 5.-7. giinlerinde doksorubisin kiimiilatif
doz 18 mg/kg, i.p. uygulandi, n=7), melatonin grubu (7 giin boyunca
melatonin 40 mg/kg i.p. uygulandi, n=7), agomelatin grubu (7 giin boyunca
agomelatin 40 mg/kg i.p. uygulandi, n=7), melatonin + doksorubisin grubu (7
giin boyunca melatonin 40 mg/kg i.p. ve 5.-7. glinlerde doksorubisin kiimilatif
doz 18 mg/kg, i.p. uygulandi, n=7), agomelatin + doksorubisin grubu (7 giin
boyunca agomelatin 40 mg/kg ve 5.-7. giinlerde doksorubisin kiimilatif doz
18 mg/kg, i.p. uygulandi, n=7) ve melatonin + agomelatin + doksorubisin
grubu (7 giin boyunca melatonin 40 mg/kg, agomelatin 40 mg/kg ve ayrica
5.-7. glinlerde doksorubisin kiimiilatif doz 18 mg/kg, i.p. uygulandi, n=7).
Calisma bitiminde tiim gruplara 1 mCi Tc-99m pyrophosphate radyoniiklidi
intraperitoneal yolla enjekte edildi. Gama kamerada 1 saat sonra 10 dakikalik
statik gorlintiileme yapildi ve etkilenen kalp kasi bdlgesinden ve viicut geri
plan regions of interest (ROI) degerleri &lctiliip ortalamasi alindi (Resim 1).

Bulgular: Tc-99m pyrophosphate gdriintlilemesi sonrasi doksorubisin
grubunda kontrol grubuna gére yiiksek oranda radyoniklid tutulumu gériildii
(p<0,001). Melatonin + doksorubisin ve agomelatin + doksorubisin grubunda;
doksorubisin grubuna gére diisiik diizeyde radyoniiklid tutulumu izlendi
(p<0,01). Melatonin ve agomelatin birlikteligi ise daha fazla kardiyoprotektif
etki olusturmadi (Grafik 1). Melatonin deneysel hayvan modellerinde
apoptozisi dnleyen antioksidan bir ajandir.

Sonug: Calisma sonucunda doksorubisin  kullanimina baglh olusan
kardiyotoksisitenin dnlenmesinde melatonin ve agomelatin uygulamasinin
etkili olabilecedi ve Tc-99m pyrophosphate sintigrafisinin doksorubisin
kullanan kemoterapi hastalarin takibinde kullanilabilecegi distintldii.
Anahtar Kelimeler: Doksorubisin, kardiyotoksisite, melatonin, agomelatin,
Tc-99m pyrophosphate
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[PS-009]

Hipertiroiti Nedeniyle Radyoaktif iyot Tedavisi Uygulanan
Hastalarda Tedavi Sonuclari ve Tedavi Yanitini Etkileyen
Parametrelerin Degerlendirilmesi

Zuhal Kandemir', Demirhan Eski?, Elif Ozdemir? Berna Evranos Ogmen?,
Nilufer Yildirnim?', Abbas Ali Tam*, Seyda Tiirkdlmez?

"Ankara Atatirk EGitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara
2Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
*Ankara Atatirk EGitim ve Arastirma Hastanesi, Endokrinoloji Klinigi, Ankara
*Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Endokrinoloji Anabilim Dal, Ankara

Amag: Hipertiroiti tedavisinde radyoaktif iyot (RAI) tedavisi sik kullanilan
bir tedavi yontemidir. Calismanin amaci graves ya da toksik nodiiler guatr
nedeniyle RAI tedavisi uygulanan hastalarin klinik-laboratuvar bulgular
ile birlikte tedavi sonuclarini degerlendirmek ve tedavi yanitini belirleyen
parametreleri belirlemektir.

Yontem: Calismaya 2011-2015 yillari arasinda RAI tedavisi uygulanmis
75 birey dahil edildi. Altinci ayda hipotiroiti ya da 6tiroiti gelisen hastalar
tam kiir olarak kabul edildi ve hastalar iki gruba ayrildi. Birinci grup 6. ayda
hipotiroit ve dtiroit olanlar yani tedaviye yanit verenler, ikinci grup ise 6.
ayda hala hipertiroiti ya da subklinik hipertiroiti olanlar yani tedaviye yanit
vermeyenler olarak belirlendi. Gruplar; yas, cinsiyet, tedaviden énce yapilmis
sintigrafi ve ultrasonografi sonuclari, RAIU degerleri, anti-tiroit ilag kullanimi
ve RAI tedavi dozu gibi parametreler agisindan karsilastirildi.

Bulgular: RAI tedavi sonrasindaki takiplerde hastalarin %73,4't (n=55)
tedaviye yanit vermis olup %?26,6'si (n=20) tedaviye yanit vermemistir.
Tedaviye yanit vermeyen hastalarin %715'inde (n=3) hipertiroiti, %85'inde
(n=17) subklinik hipertiroiti mevcuttu. Tedavi yanitinin belirlenmesinde
gruplar arasinda tedavi sonrasi TSH dizeyleri arasinda anlamli fark
bulunmaktadir (p<0,001). Gruplardan bagimsiz graves ve nodiiler toksik
guatrli hastalarda tedavi sonrasi TSH diizeyleri arasinda anlamli fark
bulunmustur (p<0,008). RAI tedavi dncesi 68 hastanin anti-tiroit ila¢ kullanim
Oykiusi bulunmakta olup medikal niiks gelisen 37 hastada, tedavi yaniti
agisindan anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Diger 31 hastada antitiroit
ilag kullanimi ile tedavi yaniti agisindan iligki bulunmamstir. Bunun disinda
gruplar arasinda; yas, cinsiyet, tedaviden 6nce yapilmis sintigrafi sonuclari
(tiroit bezinin biiyiiklugi, radyoaktivitenin dagilim paterni, nodiil aktivitesi),
ultrasonografik olarak 6l¢lilmis tiroit nodil ¢api (multipl olanlarda en biyik
olan), RAIU degerleri ve RAI tedavi dozu arasinda iliski bulunmamistir.
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Sonug: RAI, hipertiroitide kullanilan bir tedavi yontemi olup tedaviyi etkileyen
parametreler goz oniine alindiginda; her hastayi kendi klinik-laboratuvar ve
goriintiileme yontemleri ile birlikte dederlendirmek daha etkili bir tedavi
etkinligi saglayacaktir. Medikal niiks gelisen hastalarda tercih edilebilecek
glivenli bir tedavi yontemidir.

Anahtar Kelimeler: Radyoaktif iyot tedavisi, hipertiroiti, tedaviyi etkileyen
parametreler

[PS-010]

invaziv. Meme Kanserinin Molekiiler ~ Subtiplerinin
F-18 FDG PET/BT ve MRG Bulgulari Arasindaki Korelasyon

Meliha Akin', Sebnem OrgUgW, Feray Aras? Ali Riza Kandiloglu®

'"Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Manisa
2Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Manisa
3Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Manisa

Amag: Calismamizda, invaziv meme kanserlerinin molekiiler subtiplerini
saptamada F-18 FDG PET/BT ve MRG bulgularinin tanisal degerini arastirdik.
Ek olarak, PET/BT ve MRG'deki voliim dlctimleri ile patolojik kitle voliimii
arasindaki iliskiyi degerlendirdik.

Yontem: Tedavi 6ncesi F-18 FDG PET/BT ve MRG cekilmis, histopatolojik tani
almis 51 kadin hastadaki toplam 55 primer invaziv meme kanseri retrospektif
olarak analiz edildi. F-18 FDG PET/BT'den elde edilen SUV . SUV Ml
MTV ve HU degerleri; MRG'den elde edilen kitlenin sekli, kenar o6zelligi,
internal kontrastlanma 6zelligi, dinamik kontrast egri tipi ve ADC degerleri
(BIRADS MRG siniflandirmasi 2013) ile molekiiler subtipler arasindaki iligki
degerlendirildi.

Bulgular: Luminal subtip B invaziv meme kanserlerinin SUV__ ve SUV
degerleri luminal subtip A'dan daha yiiksekti (p=0,002, p=0,017). Triple negatif
subtip, luminal subtip A'dan daha yiiksek SUV_ _degerine sahipti (p=0,028).
MTV ve FTV (p=0,000, r=0,857), MTV ve patolojik tiimér voliimii (p=0,0086,
r=0,796), FTV ve patolojik timér voliimi (p=0,006, r=0,921) arasinda pozitif
yonde glicli dereceli istatistiksel olarak anlamli bir iliski vardi.

Sonug: Bulgularimiz, molekiiler subtipleri tahmin etmekte SUV__ degerinin
MRG bulgularindan daha Ustiin oldugunu destekledi. Ek olarak, MRG'nin
patolojik timér volimiini tahmin etmekte PET/BT'ye (stiin oldugunu
saptadik.

Anahtar Kelimeler: invaziv meme kanseri, molekiiler alt tip, PET/BT, MRG

[PS-011]

Ga-68 DOTA-peptid PET/BT'de Saptanan Ga-68 DOTATATE
(+) Meme Lezyonlarinin Degerlendirilmesi

Muge Nur Karabacak', Duyg_u Has Simsek?, Zeynep Gozde Ozkan’,
Serkan Kuyumcu', Seher Nilgtin Unal’, Ayse Mudun'

"istanbul Universitesi [stanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, istanbul
2Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

Amag: Ga-68 DOTA-peptid PET/BT somatostatin reseptorii (SSTR) iceren
tlimorlerin goriintlilemesinde kullanilan tanisal degeri oldukca yiiksek bir
goriintiileme ydéntemidir. Malign dokunun reseptor icerigine bagh farkh
diizeylerde Ga-68 DOTA-peptid tutulumu gériilmekle birlikte SSTR iceren
dokular ya da sekonder malignitelerde de tutulum goriilebilmektedir.
Bu calismada Ga-68 DOTA-peptid PET/BT gériintiileme sirasinda meme
dokusunda Ga-68 DOTATATE (+) lezyon saptanan olgularin radyolojik/
histopatolojik bulgular ile korelasyonu yapilmistir.

Yontem: Nisan 2012-Kasim 2017 tarihleri arasinda Ga-68-DOTA-peptid
PET/BT calismasi yapilan 10 kadin hasta (yas araligi: 14-46) calismaya dahil
edildi. PET/BT'de degisik diizeylerde Ga-68 DOTATATE tutulumu gdsteren
meme lezyonlari saptanan olgularin sonuglari radyolojik/histopatolojik
bulgulari ile karsilastirildi.

Bulgular: Olgularin 8'inde Ga-68 DOTATATE (+) meme lezyonlar tek
odakli ve benign (fibroadenom/ fibrokistik lezyon), 2'sinde multipl ve
metastaz (ndroendokrin tiimdr) olarak sonuclandi. Benign olgularin 5'i
histopatolojik olarak, 3'li radyolojik bulgular ile verifiye edildi. Bilateral meme
parankimindeki multifokal metastatik tutulumu olan olgularin biri biyopsi
ile digeri ise meme USG bulgulari ile dogrulandi. Benign sonuclanan Ga-
68 DOTATATE (+) odaklarin SUV__ degerleri ortalama 5,86 (2,0-12,6) iken,
malign odaklarin ortalama SUV,__ degerleri 5,45 (1,5-9,4) idi. Diisiik diizeyde
Ga-68 DOTATATE tutulumu olan, multifokal meme metastazli olgunun (G3-
néroendokrin karsinom) F-18 FDG PET/BT calismasinda lezyonlarda yogun
FDG tutulumu oldugu gériildi (Tablo 1).

Sonug: Ga-68 DOTATATE PET/BT SSTR iceren tiimdrlerin gériintiilemesinde
oldukga duyarli bir yéntem olmakla birlikte SSTR iceren dokularda ve sekonder
malignitelerde de pozitif olabilmektedir. Calismamizda Ga-68 DOTATATE (+)
soliter lezyonlarda malignite saptanmamakla birlikte literatlirde sekonder
maligniteler bildirildiginden raporlamada SSTR+ lezyon tanimlanan olgularin
ileri tetkiki gerektigi diistinlilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 DOTA-peptid PET/BT, meme
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Tablo 1. Hasta demografik-klinik ozellikleri ve Ga-68 DOTA-TATE-PET/BT sonuglari

Hasta Memedeki Ga-68 DOTA- Verifikasyon ~ Meme
no Yas Endikasyon Primer lezyon yeri TATE uptake Boyut (mm)  ydntemi patoloji Sonug
Primeri Sol meme Ust
1 27 Evreleme bilinmeyen NET ~ kadran SUV 166 17x12 mm Biyopsi Fibroadenom  Takip
Metabolik Sol meme Ust
2 28 karakterizasyon Pankreas kitle ic kadran SUV_ 45 14x12 mm Biyopsi Fibroadenom  Takip
Fibrokistik
3 35 Evreleme Akciger NET Sag alt kadran ~ SUV 74 20x10 mm Eksizyon degisiklik Takip
Yeniden Meduller troit
4 31 evreleme kanseri Sol i¢ kadran SUV_ 4.0 13x10 mm Biyopsi Fibroadenom  Takip
Yeniden Medller troit Sol meme alt i¢
5 22 evreleme kanseri kadran SUV_ 12,6 22x16 mm Meme USG Fibroadenom  Takip
Bilateral Blyuklugu
6 14 Evreleme Pankreas NET multifokal SUV,_ 194 13x10 mm Meme USG Metastaz Sandostatin
Bilateral Buyuklugu
7 46 Evreleme Akciger NET multifokal SUV, 15 31x23 mm Biyopsi Metastaz Kemoterapi
Yeniden Sag meme alt
8 35 evreleme Kolon NET dis kadran SUV_ 16,49 13x10 mm Meme USG Fibroadenom  Takip
Sol meme Ust
9 46 Evreleme Mide NET ic kadran SUV_ 12,0 14x8 mm Biyopsi Fibroadenom  Takip
Sol meme alt Fibrokistik
10 42 Evreleme Mide NET dis kadran SUWV_ :33 15x13 mm Meme USG degisiklik Takip

[PS-012]

Total Tiroidektomi Sonrasi Rezidii Tiroit Dokusunu Saptamada
Stimiile Tiroglobulin Degeri, Ultrasonografi ve Tc-99m
Perteknetat Sintigrafisinin Birlikte Kullaniminin Degeri

Sevil Tatlidil, Seyma Alcicek, Aysegil Akgiin

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, izmir

Amag: Iyi diferansiye tiroit karsinomu tanili I-131 ablasyon tedavisi planlanan
postoperatif stimiile serum tiroglobulin (Tg) diizeyi saptanmayacak kadar
diistik olup, ultrasonografide ve Tc-99m perteknetat sintigrafisinde rezidii
tiroit dokusu saptanmayan diisiik risk grubunda olan hastalarda; postablatif
1-131 tiim viicut goriintiileme (TVG) ile rezidi tiroit dokusu varliginin oranini
arastirmak amaclandi.

Yontem: Total tiroidektomi sonrasi iyi diferansiye tiroit karsinomu tanili
1987 hasta retrospektif degerlendirildi. Onceden radyoaktif iyot tedavisi
almayan, diisiik risk grubunda olan, postoperatif 1. ayda TSH stimiile (TSH
>30) durumda iken serum Tg diizeyi detekte edilemeyecek kadar diisiik olan
(stimiile Tg <0,9 ng/dL), Te-99m perteknetat sintigrafisinde pinhole kolimatér
ile servikal alan degerlendirildiginde rezidi ile uyumlu aktivite bulunmayan,
ultrasonografik incelemede rezidi tiroit dokusu veya metastatik lenf nodu
bulunmayan hastalar calismaya dahil edildi. Hastalarin tiimiine ablasyon
amach distik doz (30 mCi) 1-131 tedavisi uygulandi. Post-terapik 10. giinde
TVG'de tiroit lojunda bazal aktiviteden yiiksek diizeyde [-131 akiimiilasyonu
olmasi rezidii tiroit dokusu lehine degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya alinma kriterlerine uyan toplam 56 hastanin 50 tanesi kadin,
6 tanesi erkekti. Hastalarin yas dagilimlari 20 ile 74 arasinda degismekteydi.
Histopatolojik inceleme sonuglari degerlendirildiginde iki hastanin minimal
invazif follikiiler karsinoma, 54 hasta ise tiroitin papiller karsinomu tanisi

aldigi goriildii. Postablatif 10. giin TVG'lerinde hastalarin hicbirinde ekstra-
servikal patolojik bulgu saptanmadi. Hastalarin %76,8'inde (43/56) servikal
bélgede rezidii ile uyumlu I-131 (servikal R 1-131) akiimiilasyonu izlenirken,
0023,2 (13/56) hastada ise izlenmedi. %26,8 (15/56) hastanin Tg antikorunun
(TgAb) pozitif, %73,2 (41/56) hastanin ise TgAb negatif oldugu gorildi. TgAb
negatif hastalarda post ablatif servikal R 1-131 akiimiilasyonu saptanma
oraninin (%81,4; 35/43), TgAb pozitif hastalara (%46,2; 6/13) gore yiiksek
oldugu saptandi (p<0,05). TgAb pozitifliginin servikal R 1-131 akiimiilasyonu
saptanmasi ile iliskisi mevcut degildi.

Sonug:  Biyokimyasal olarak, Tc-99m perteknetat sintigrafisi ve
ultrasonografide rezidi tiroit dokusu saptanamayan hasta popiilasyonunun
biiylik boliimiinde ablasyon sonrasi tiroit bezi lojunda rezidi ile uyumlu
1-131 akiimiilasyonu saptanmakta olup, bu hastalarda ablasyon tedavisi
uygulanmasi gerekliligi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Tiroit kanseri, radyoiyot (I-131) tedavisi, tiroglobulin

[PS-013]

idrar Yolu Enfeksiyonu Geciren Cocuklarda Renal Skar
Tespitinde DMSA Sintigrafisi ile Ultrasonun Karsilastiriimasi

Ozlem Sahin’, Fatma Tasbent?

'Konya Necmettin Erbakan Universitesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Konya
2Konya Necmettin Erbakan Universitesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya

Amag: idrar yolu enfeksiyonu geciren cocuklarda skar gelisimini tespit
etmek icin cesitli goriintiileme ydntemleri kullanilabilir. Her ne kadar
DMSA sintigrafisi, renal skar tespitinde gold standart olarak kabul edilse
de radyasyon maruziyeti, ulasilabilirliginin sinirli olmasi ve prosediiriin
zaman almasi gibi bazi kisitliliklari vardir. Son yillarda ultrason (USG)
teknolojisindeki gelismeler nedeni ile USG'nin  DMSA'nin yerini alip
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alamayacagi tartisiimaktadir. Calismamizda renal skar tespitinde USG ve
DMSA'y1 karsilastirmayi amagladik.

Yontem: Ocak 2016 ile Ekim 2017 tarihleri arasinda idrar yolu enfeksiyonu
gecirmis olan 364 cocugun 630 bobregi calismaya dahil edildi. DMSA ile en
son gegirilen idrar yolu enfeksiyonu arasinda li¢ aydan daha fazla, DMSA ile
USG arasinda iki aydan daha kisa siire vardi. DMSA goriintileri 12 segmente
ayrilarak parankim hasarinin yayginhgina gére evre 0-4 olarak grade'lendi.
DMSA gold standart kabul edilerek USG'nin renal skarlari tespit etmede
sensitivite, spesifite, pozitif ve negatif prediktif degerleri ile DMSA grade'ine
gdre USG'nin skarlari tespit etme oranlari hesapland.

Bulgular: USG'nin renal skarlari tespit etmedeki sensitivite, spesifite, pozitif
prediktif deder ve negatif prediktif degerleri sirasiyla %57,1, %89,6, %40,8,
0094,4 olarak hesaplandi. USG ile DMSA grade-1'lerin %27'si, grade-2'lerin
%45'i, grade-3'lerin %80'i, grade-4'lerin %100’ tespit edildi.

Sonug: USG ucuz, radyasyon agisindan giivenli, non-invaziv ve ulasimi kolay
bir goriintiileme modalitesidir. Ancak calismamiz sonucunda renal skarlari
tespit etmede yetersiz kaldigi ve DMSA'nin yerini alamayacag! sonucuna
varildi.

Anahtar Kelimeler: DMSA, renal skar, ultrason

[PS-014]

Renal Fiizyon/YerIe§im Anomalisi Olan Hastalarda Dinamik
Bobrek Sintigrafisi Gorsel ve Kantitatif Bulgulari Arasindaki
lliskinin Degerlendirilmesi

Salih Sinan Gltekin, Mehmet Bozkurt, Derya Cayir

Saglik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Amacimiz Te-99m dietilentriamin penta-asetik asit (DTPA) ile dinamik
bobrek sintigrafisinde renal fiizyon/yerlesim anomalili hastalarin gorsel ve
kantitatif degerlendirme bulgulari arasindaki uyumun degerlendirilmesidir.

Yontem: Niikleer tip bollimiinde Tc-99m DTPA bdbrek sintigrafisi sonuglari
geriye doniik olarak (2015-2018) tarandi. Yirmi yedi hastada 36 bobrek (11 K,
16 E, yas ortalama; 35+16 yil, at nali bobrek; 9 hasta/18 bébrek, kros ektopi;
2 hasta/2 bobrek, pelvik bobrek; 16 hasta/16 bobrek) dederlendirildi. Bbrek
perflizyon ve ekstraksiyon fazi [renal giris fonksiyonu (RGF); normal/azalmis]
ve ekskresyon fazi [renal ¢ikis fonksiyonu (RCF); normal/non-obstriiktif/
obstriiktif] konsensusla gérsel olarak degerlendirildi. Kantitatif degerlendirme
RGF icin split renal fonksiyon (SRF), maksimum radyoaktivite sayim degeri
(Cmax), radyoaktivitenin maksimuma ulasma zamani (Tmax] ve renal retansiyon
indeksi (RRI) ve RCF icin maksimum aktivitenin yarisinin temizlenme zamani
(T1/2), diiiretik 6ncesi ve sonrasi normalize edilmis rezidiiel aktivite (NORA-
DO ve NORA-DS) parametreleri ile yapildi. Gérsel ve kantitatif bulgular
arasindaki uyum istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular: istatistiksel analiz icin gruplar normal dagilim gésterdiginde
Pearson, normal dagilim yoksa Spearman korelasyon analizi kullanildi. RGF
ile SRF Glgtimleri arasinda kuvvetli dogrusal iliski (r=0,76) bulundu. RGF ile
C.o T, Ve RRi arasindaki korelasyon anlamli bulunmadi (p>0,05). RCF ile
T1/2 arasinda kuwvetli (rho=-0,73), NORA-DO arasinda diisiik (r=-0,46) ve
NORA-DS arasinda orta kuvvette (r=-0,57) negatif dogrusal iliskiler saptandi.
SRF ortalama degerlerinin normal ve azalmis RGF gruplarina dagilhimi
siraslyla %50,4+7,1 ve %26,1+14,6 olup aradaki farklilik istatistiksel olarak
anlamli idi (p<0,001). RCF kantitatif parametrelerinin ortalama degerlerinin
normal, non-obstriiktif ve obstriiktif gruplara gére dagihimlar; T1/2
(normal; 8,7+7,5, non-obstriiktif; 23,4+7,4, p<0,001), NORA-DO (normal;
0,5+0,2, non-obstriiktif; 1,8+1,2, obstriiktif; 1,7+0,4, p<0,05) ve NORA-DS
(normal; 0,3+0,2, non-obstriiktif; 0,6+0,5, obstriiktif; 1,8+0,4, p<0,001) icin
hesaplandi.

Sonug: Bu calisma renal fiizyon/yerlesim anomalisi olan hastalarda RGF
degerlendirmesinde SRF'nin yararliligini destekledi. Bulgular anomalili
bobrekte ekskresyon fazinin degerlendirilmesinde kantitatif parametrelerin
obstriiktif/non-obstriiktif patern ayriminda dikkate alinmasinin yararli
olacagini duistindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: At nali bdbrek, kros ektopik bobrek, pelvik ektopik
bobrek, Te-99m DTPA, dinamik bébrek sintigrafisi

[PS-015]

Miyokard  Perfiizyon  Sintigrafisi ile  Non-invaziv

Kardiyovaskiiler Risk Siniflandirmasi

Seyit Ahmet Ertlrk', Zekiye Hasbek', Ali Cakmakcilar', ibrahim  Gul?,
Ahmet Yilmaz?

"Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Sivas
2Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Sivas

Amag: Koroner arter hastaligi (KAH) tiim diinyada mortalite ve morbiditenin
en 6nemli nedenidir. Bu hastalarda kardiyovaskiiler riskin belirlenmesi olduk¢a
onemlidir. Bu calismada amacimiz, miyokard perfiizyon sintigrafisi (MPS)
ile elde edilen ve non-invaziv risk siniflamasinda yer alan, mid miyokardiyal
perfiizyon defekt ylizde oranlari, stres ile indiiklenen sol ventrikiil dilatasyonu
ve stres ile indiiklenen ciddi sol ventrikiil disfonksiyonlarini koroner anjiyografi
(KAG) bulgulari ile birlikte degerlendirmektir.

Yontem: Calismaya son 2 yil icerisinde KAH nedeniyle iskemi distiniilerek
Tc-99m sestamibi ile MPS yapilan, sonrasinda KAG uygulanan 130 hasta
(64 E/66 K, medyan yas: 60) dahil edildi. Stres ve istirahat mid miyokardiyal
perflizyon defekt yilizde oranlari ve arasindaki fark hesaplanarak hastalar,
perfiizyon defekt farki >%10 ve <%10 olmak tizere siniflandirildi. Stres ile
indiiklenen sol ventrikiil dilatasyonu (TID) sistem tarafindan otomatik olarak
hesaplandi. Maksimum egzersiz sonrasi yapilan stres GATED SPECT ile elde
edilen stres EF <0045 olan hastalar stres ile indiiklenen ciddi sol ventrikiil
disfonksiyonu olarak tanimlandi. Tim veriler KAG'de sol koroner arterlerdeki
darlik ylizdesinin %50 ve lizerinde veya <%50 olmasina gore dederlendirildi.

Bulgular: Stres ve istirahat mid miyokardiyal perflizyon defekt yiizde oran
farki (Aextent) =910 olan hastalarin %56'sinda sol koroner arterlerdeki
darlik yilizdesi =%50'nin lizerindeyken, Aextent <%?10 olanlarda ise bu oran
9029,8 (p=0,014) idi. TID ile sol koroner arterlerdeki darlik yiizdesi arasinda
anlamli iliski bulundu (p=0,045). Maksimum egzersiz ile elde edilen stres EF
ve sol koroner arterlerdeki darlik ylizdesi arasinda ise anlamli iliski bulunmadi
(p=0,258) (Tablo 1).

Sonug: MPS ile elde edilen stres ve istirahat arasindaki mid miyokardiyal
perfiizyon defekt fark yiizde orani >%10 olan ve stres ile indiiklenen sol
ventrikiil dilatasyonu tespit edilen hastalarda KAH riskinin yiiksek oldugu, bu
nedenle MPS yorumlamasi sirasinda bu verilerin dikkate alinmasinin 6nemli
oldugunu diisinmekteyiz. Her ne kadar bizim ¢alismamizda istatistiksel olarak
anlamli bulunmasa da stres ile indiiklenen sol ventrikiil disfonksiyonunun da
KAH'nin non-invaziv risk belirleyicileri arasinda yer aldigi dikkate alinmalidir.

Anahtar Kelimeler: Miyokard perfiizyon sintigrafisi, koroner arter hastaligi,
risk stratifikasyonu
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Tablo 1. Sol koroner arterlerdeki darlik ylizdesi ile mid
miyokardiyal perfiizyon defekt yiizde fark oranlari, stres ile

indiiklenen sol ventrikiil dilatasyonu ve stres ile indiiklenen
ciddi sol ventrikiil disfonksiyonu arasindaki iliski

Sol koroner
arterlerdeki
darhk
ylizdesi
<%50 >0050 p
Mid miyokardiyal
perflizyon defekt ylizde <%10 73 (%70,2) 31(%29,8) 0,014*
fark orani
>0010 11 (0o44) 14 (%56)
Maksimum egzersiz le €lde _gogs g (0529) 8 (0471) 0258
edilen stres EF
>0045 75 (%67) 37 (0%033)
TID (mean) 0,95 1,01 0,045*
[PS-016]

Hipertiroiti Tedavi Etkinligimiz: Bes Yillik Analizin ik
Sonuglar

Nazim Coskun, Berna Okudan Tekin, Riza Sefizade, Seniha Naldoken, Ceren
Deniz Kapulu Akca

Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer
Tip Anabilim Dali, Ankara

Amag: Hipertroidi, tiroit bezi fonksiyonlarindaki artisa bagli ortaya ¢ikan
bir klinik tablodur. Toksik diffiiz guatr (TDG) ve toksik multinodiiler guatra
(TMNG) bagli hipertiroiti tedavisinde kullanilan 1-131, etkin, giivenli, pratik
ve ucuz bir tedavi yontemidir. Bu retrospektif calismada, hipertiroiti tanisiyla
klinigimizde radyoaktif iyot (RAI) tedavisi verilen hastalar, tedavi etkinligi
acisindan degerlendirilmistir.

Yontem: Saghk Bilimleri Universitesi, Ankara Numune Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi'nde, hipertroidi tanisiyla, Ocak 2013-Ocak
2018 yillari arasinda RAI alan 473 hasta (307 kadin, 166 erkek, yas ortalamasi
54,43+15,55) calismaya dahil edildi. Klinigimizde, hipertiroiti tedavisinde,
sabit doz uygulamasi yapilmakta olup; tedavi dncesi hastalar Tiirkiye Niikleer
Tip Dernegi uygulama kilavuzuna gére hazirlanarak (Turk J Nucl Med, 2001,
Vo1. 10, Guideline for 1-131 Treatment of Hyperthyroidism,Turkish Society
of Nuclear Medicine, Endocrinology and Radionuclide Treatment Task Group)
10, 15 ve 20 mCi dozlarinda RAI verilmektedir. Hastalar RAI tedavisi sonrasi
tedavi etkinligi baslayana kadar takip edilmektedir. izlem 6. hafta, 12. hafta
ve daha sonra ii¢ aylik dénemlerde yapiimaktadir. Bu hasta grubundan, RAI
tedavisinden once ve tedavi sonrasi; 3 aylik aralarda elde edilen kan TSH, sT3,
sT4 diizeyleri, ultrasonografi ve sintigrafi sonuglari degerlendirmeye alindi.

Bulgular: RAI tedavisinde, tedavi 6ncesi ve sonrasi periyodik takiplerde elde
edilen kan TSH ve sT4 diizeyleri, Resim 1 ve Resim 2'de 6zetlenmistir. RAI
sonrasi TSH degerlerinde en belirgin ylikselme, 3.-6. aylarda gorilmektedir.
sT3 ve sT4 degerleri tedavi sonrasi takip siliresince normal sinirlarda
seyretmektedir. Bu durumun, hastalarin cogunlukla subklinik hipertiroiti
asamasinda RAI tedavisine yénlendirilmesine bagh oldugu diistiniilmiistir.
TSH degerindeki yiikselmenin, 10 mCi RAI alan hastalarda, 15 ve 20 mCi alan
hastalara gore daha belirgin olmasinin, doku biiyiikligi, TDG/TMNG ayrim,
yas ve cinsiyet gibi faktérlerden kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Sonug: Kalici hipotiroiti, RAI tedavisinin ¢nemli bir komplikasyonudur.
Ancak hipotiroitinin, hipertiroidiye gére daha kolay yénetilebilir olmasi, RAI
sonrasi gelisen hipotiroiti, niikse gore daha fazla tercih edilen bir sonug
olabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hipertiroiti, radyoaktif iyot tedavisi

Resim 1.

Resim 2.

[PS-017]

Kolorektal Kanserlerde Tiimor F-18 FDG Tutulumu, HIF-1
Alfa Ekspresyonu ve Histopatolojik Parametreler Arasindaki
lliskinin Degerlendirilmesi

Sevim Sireyya Sengil Cerci, Nermin Karahan, Mehmet Erdogan, Hasan Erol
Eroglu

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

Amag: Calismanin amaci kolon kanseri tanisi alan hastalarda tlimordeki F-18
FDG tutulumu ve hipoksi ile indiiklenen faktor-1 alfa (HIF-10) ekspresyonu
arasindaki iliskinin arastinimasidir. Bu hastalarda ayrica tiimor histolojik
grade, tiimor evresi, metastatik lenf nodu ve uzak organ metastazi varligi ile
F-18 FDG tutulumu arasindaki iliski de degerlendirildi.

Yontem: Kolonoskopik biyopsi ile kolon ve rektum adenokanseri tanisi
almis 12'si kadin, 24'U erkek toplam 36 hastaya evreleme amaciyla
preoperatif F-18 FDG PET/BT tarama yapildi. Primer tiimér ve metastatik lenf
nodlarindaki SUV__ degerleri l¢iildii (Resim 1). Operasyon sonrasi rezeksiyon

materyalinde, tlimor evresi, timor grade ve histolojisi, metastatik lenf nodu
varligi ve timérdeki HIF-1o. ekspresyonu belirlendi. PET/BT goriintiilerinde
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primer timorde 6lglilen SUV__ degeri ile timdrdeki HIF-Ta ekspresyonu ve
diger patolojik parametreler karsilastirildi.

Bulgular: SUV__degerleri ile HIF-1a ekspresyonu arasinda anlamli bir
istatistiksel iliski tespit edilemedi (p>0,05). Benzer sekilde timdriin evresi
ve diferansiyasyonu ile SUV__ degerleri arasinda da anlamli bir istatistiksel
iliski yoktu (p>0,05). Lenf nodu metastazi ve uzak organ metastazi olan
hastalarla olmayan hastalar karsilastirildiginda yine primer tiimérlerdeki
SUV__ degerleri arasinda anlamli bir istatistiksel fark tespit edilemedi.

Sonug: Calismamizda kolorektal kanserli hastalarda primer tiimordeki SUV
degerleri ile tiimorlin evresi, timdr grade, uzak organ ve lenf nodu metastazi
varligi ve HIF-1a ekspresyonu arasinda bir iliski bulunamadi. Hasta sayisinin
az olmasi calismamizin limitasyonu olmakla birlikte tlimor dokusunda FDG
tutulumu ve HIF-1o ekspresyonu arasinda anlamli bir iliski tespit edilememesi
glikoliz ile hipoksinin her zaman korele olmadigini gosterdi.

Anahtar Kelimeler: Kolorektal kanser, FDG tutulumu, HIF-1a

Tablo 1. Farkli tiimdr parametreleri icin ortalama SUV__

degerlerinin analizi

Ortalama SUV__ p degeri

HIF-1a Negatif 19,80 (7,4) 0,16
Pozitif 16,43 (5,8)

Grade iyi diferansiye 19,24 (5,9) 0,55
gi:[earansiye 1683 (3.2
S?ftetansiye 16,69 (67)

Tevre T 21,70 (4,4) 0,33
2 17,18 (4,6)
T3 17,63 (1,1)

Lenf nodu metastaz Negatif 18,86 (1,8) 0,53
Pozitif 17,08 (1,1)

Uzak organ metastazi  Negatif 18,08 (1,2) 0,78
Pozitif 17,36 (2,7)

A

C

Resim 1.

[PS-018]

Endometrial Kanserde PET/BTile Lenf Nodu Degerlendirilmesi
Hakan imamog'lu*, Ummiihan Abdiilrezzak? Mehmet Dolanbay?

'Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Kayseri
2Ereiyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kayseri
SErciyes Universitesi Tip Fakdltesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dali, Kayseri

Amag: Lenf nodu tutulumu endometrial kanserde en 6nemli prognostik
faktorlerden biridir. Bu calismanin amaci, metastatik ve metastatik olmayan
lenf nodlarinda maksimum standart uptake degeri (SUVW], Hounsfield tinitesi

(HO) degeri ve lenf nodunun asimetri indeksi arasindaki korelasyonunun ve
istatistiksel farkliliklarinin arastiriimasidir.

Yontem: Calismaya endometrial kanser nedeniyle pelvik-paraaortik lenf nodu
diseksiyonu yapilan ve cerrahi 6ncesinde evreleme amagh PET/BT cekilen 30
hasta dahil edildi. Bu hastalar patoloji raporlarinin sonucuna dayanarak
metastatik ve metastatik olmayan lenf nodlarinin varligina gore iki gruba
ayrildi. Birinci grupta metastatik lenf nodu olan 11 hasta (yas ortalamasi:
61+7,7 yil) ikinci grupta ise metastatik lenf nodu olmayan 19 hasta (yas
ortalamasi: 60,36+5,85 yil) vardi. Biitiin hastalarin PET/BT incelemeleri ve
patoloji bulgular retrospektif olarak gézden gecirilerek patoloji raporuna
uyan lenf nodlarindan SUV__, HU ve asimetri indeksi Glgiimleri yapildi. Lenf
nodunun asimetri indeksi kisa eksenin uzun eksene bdlinmesiyle elde edildi.
Korelasyon ve degerler arasi farkliliklar Pearson korelasyon analizi ve Mann-
Whitney U testi ile arastirildi.

Bulgular: Metastatik lenf nodlar olan grupta SUV__ ve HU anlaml olarak
yiiksek, asimetri indeksi ise anlamli olarak diistikti (p<0,05). Her iki grupta

SUVm, HU ve asimetri indeksleri arasinda anlamli korelasyon bulunmadi.
Sonug: Metastatik lenf nodu degerlendiriimesinde SUV__, HU ve asimetri

indeksi birlikte degerlendirilmelidir.

X

Anahtar Kelimeler: Endometrial kanser, lenf nodu, PET/BT

Resim 1.

Resim 2.
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[PS-019]

[PS-020]

Tiroit Uptake C')Igiimij ve Radyoiyot Tedavisine Yonelik
Dozimetri icin Gelistirilmis Yeni Bir Alet

Mohammad Abugbeitah', Mustafa Demir', Nami Yeyin', Sait Sager', David
Gray? Kerim Sénmezoglu’

lstanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul
?Ag Medical, Saint-Aubin

Amag: Tiroit uptake dl¢timi icin tanitilan COTI cihazi son zamanlarda inovativ
olarak tiroit hastalarinda radyoiyodun efektif yarilanmasini daha dogru olarak
tespit edebileme glciine sahip olup tedavinin basarisini yikselten bir etkiye
sahiptir. Bu ¢alismanin amaci COTI cihazi ile tiroit uptake olcimi yaparak
dozimetrinin etkinligini belirlemektir.

Yontem: COTI aleti 2 adet LoHi dedektori (5x3x1,5 cm) ve 4 adet SiPMT.
Dedekt6r sensitivitesi 12.97 kepm/uCi (5-6 kat> Biodex) olup tiroidin iki lobuna
yapisik sekilde pozisyonlanmaktadir. Bu ¢alismada 88 tiroit hastasinin (72'si
tiroit kanseri, 16'si hipertiroidi) 2. ve 24. saat uptake 6l¢iimleri COTI aletinde
ve Biodex marka alette ayri ayri 6lctildi. Ayrica 10 tiroit kanserli hastanin
dozimetri amacli 24 saat araliklarla =96 saatlik &lctimleri yapildi. COTI aleti
kullanilarak toksik adenom olan bir hastada 6zel bir dozimetri yapilarak tedavi
dozu belirlendi.

Bulgular: COTl cihazinda ve Biodex uptake probunda alinan veriler
karsilastirildiginda 2. saat COTI +9%11 ve 24. saat -9%26 deviasyon bulundu.
ikinci saat olcimlerinde R,= 0,7 ve 24. saat dlglimlerinde R,=0,9 duzeyinde
glclu bir korelasyon bulundu. Hastalarin %85'inde COTI ile dlcllen 24. saat
uptake dederleri Biodexten daha dusik bulundu. >96 saatten alinan uptake
6lctimlerinin ortalama deviasyonu 18 bulundu. Hipertiroit hastalarinda élctilen
uptake dederleri karsilastirildiginda COTl'da %29 daha dusuk bulundu. Bir
hastanin tiroit nodli 163 cm?® dlclildi ve tedavi dozu icin COTI ile uptake
Olclimleri yapilarak dozimetrik hesaplama ile 300 Gy doz icin 43 mCi I-131
aktivite miktari hesap edildi. Alti ay sonraki kontrollerde hastanin tek doz
radyoiyot ile tam tedavi edildi belirlendi.

Sonug: COTI dedektérleri hastanin cildine ¢ok yakin pozisyonlanabildiginden
tiroit loblarindan salinan fotonlari maksimum verimde dedekte edebilir.
Ayrica tukrik bezleri gibi non-tiroidal kompartmandan gelen ve uptake
6lclim dederlerini etkileyen sayimlari elimine etmektedir. Sensitivitesinin daha
ylksek olmasi nedeniyle dustik sayimli tiroit bezleri icin daha etkin dedeksiyon
imkani saglamaktadir. COTI aleti ile alinan uptake &lctimlerinin gercek
tiroit dokusundan gelen foton sayimlarini yansittigi, konvansiyonel uptake
problarindaki genis aci altinda dlcilerek tiroit disi sayimlarin uptake degerlerini
etkilemesini engelledigi, kisisel dozimetrisi planlanan tiroit hastalarinda kolay
ve glivenilir uptake 6l¢iimU imkani sagladigi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Tiroit dozimetri, COTI alet, uptake 6l¢iimi

FDG PET/BT Gériintiilemesinde Primer/Metastatik Hastalik
Ayrimi Amaciyla Tesadiifi Tiroit Nodiiliiniin Metabolik
Davranisinin Belirlenmesi

Ulkii Korkmaz?, Giilay Durmus Altun’

"Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Nikleer Tip Anabilim Dali, Edirne
2Corlu Devlet Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Tekirdag

Amag: FDG PET tiroit nodil insidansi saptanmasi duslik, ancak saptanan
tiroit nodlll malignite orani yiksektir. Tiroit disi hastaliklarin tani veya primer
evreleme amaciyla yapilan FDG PET calismasinda saptanan, FDG afinetesi
gosteren tiroit nodullerinde ise yeni bir sorun ortaya ¢ikar. Bu nodlin tani
alan primer malin hastaligin metastaz! ile ikinci primer tiroit malin hastaliginin
ayiricl tanisi gerekir. Diferansiye tiroit kanserleri (DTC) diger sistem kanserleri
ile kiyaslandiginda daha diisik FDG afinitesi gdsterirler. Bu calismada, tesadifi
olarak saptanan tiroit nodullinin primer olarak saptanan tioid disi kanser
metastazi ile ikinci primer malin hastalik ayiri tanisi amaciyla tiroit nodult FDG
metabolik davranisinin klinik degerinin belirlenmesi amaclanmistir.

Yontem: Ocak 2010-Aralik 2015 tarihleri arasinda tani veya ilk evereleme
amaciyla FDG PET yapilan 13010 hasta dosyasi (8661 E, ortalama yas: 59 yil)
FDG afinitesi gosteren tiroit nodilu agisindan tarandi. FDG afinitesi gosteren
134 hastadan histopatolojik dogrulama yapilan 38 hasta calisma grubuna dahil
edildi (17 E, 21 K; ortalama yas: 62+9 yil). Hastalar histopatolojik olarak iki
grupta degerlendirildi.

Bulgular: Grup 1'de tiroit disi malin hastalik tanisi alan ve tiroit noduli primeri
ile ayni olan hastalar yer aldi. Grup 2'de tiroit disi malin hastalik tanisi alan
ancak tiroit nodilu histopatolojik olarak DTC tanisi alan hastalar yer aldi.
Gruplar 1 (n=20) hasta grubunda ortalama nodul boyutu 18+5 mm ve grup
2'de (n=18) nodil boyutu 15+13 mm (p=0,05) olarak hesaplandi. Grup 1'deki
hastalarda ortalama SUD, _ degeri 8,8+8,2 olarak belirlendi (+%95 Cl: 4,3-13 3).
Grup 2'de yer alan DTC tanisi alan hastalarda ortalama SUD,_degeri anlamli
olarak daha diistik bulundu (p=0.003). Grup 2 igin SUD __ degeri 52469 olarak
belirlendi (+%395 Cl: 2,1-15,3).

Sonug: FDG PET saptanan tiroit nodilii malignite orani yiiksektir ve bu noduliin
primer veye metastatik hastalik oldugunu metabolik davranisi ile ayirmak
mumkin olmamistir. Tani algoritmalari mutlak olarak histopatolojik doku
dogrulamasina kadar uygulanmalidir.

Anahtar Kelimeler: FDG, PET, tiroit, nodil

[PS-021]

Onkoloji Hastalarinda, F-18 FDG_PET/BT'de Elde Edilen
Suv__ Degerleri ile Plazmadan Olgiilen Cell Free DNA
Miktarlarinin Karsilastiriimasi

Fatmanur Celik’, Yusuf Ziya Tan', Semra Ozdemir', Fatma Silan?

'Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall,
Canakkale

2Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakdltesi, Tibbi Genetik Anabilim Dall,
Canakkale

Amag: Calismanin amaci onkoloji hastalarinda florodeoksiglukoz-pozitron
emisyon tomografi/bilgisayarli tomografiden (FDG PET/BT) elde edilen
maksimum standart uptake degeri (SUV__) ile plazmadan 6lgiilen cell free
DNA (cfDNA) miktarlarini karsilastirarak

Yontem: Ocak 2015-Subat 2016 tarihleri arasinda merkezimize basvuran
FDG PET/BT gériintiilemesi yapilan 184 onkoloji hastasi ile 92 kisiden olusan
kontrol grubu incelendi. Hastalarin tlimiinden goriintiileme dncesinde kan
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ornekleri alinarak tibbi genetik laboratuvarina gonderildi. FDG PET/BT'deki
SUV_ degeriile hastalarinda plazmalarindan elde edilen cfDNA miktarlari ile
prognozu etkileyen klinik, histopatolojik, laboratuvar ve tedavi parametreleri
kaydedilerek istatiksel analizleri yapildi.

Bulgular: Calisma grubunda yer alan hastalarin 87'si kadin (947,3), 97'si erkek
(%52,7) olmak Uizere toplam 184 hastanin yaslari 25-89 arasinda dedismekte
olup, ortalama yas 53,38+17,98 yildi. Kontrol grubundaki 57'si kadin (0062,0),
35' erkek (9038,0) olmak Uzere toplam 92 hastanin yaslari 19-86 arasinda
degismekte olup, ortalama yas 36,5+12,98 olarak hesaplandi. Hasta ve kontrol
grubu olgularinin plazma cfDNA degderleri arasinda istatiksel agidan anlamli
bir fark saptanmadi. Calismada SUV_ _ ve cfDNA degerlerinin karsilastiriimasi
sonucunda, SUVmax ile cfDNA (r=0,140; p=0,059) arasinda zayif iliski bulundu.
Sonug: Calismanin sonuglarinda; FDG PET/BT'deki SUV _ degeri ile cfDNA
arasinda zayif iliski bulundugu ve bu nedenle de onkoloji hastalarinin
plazmalarindan elde edilen cfDNA diizeyi ve PET/BT goriintiilerinden elde
edilen kantitatif parametrelerin karsilastirildigi daha genis hasta serilerine,
standart élclim ydntemleri ile yapilacak daha detayl prospektif calismalara
ihtiyac vardir.

Anahtar Kelimeler: F-18 PET/BT, SUV_ ., cell free DNA
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Resim 1.

[PS-022]

Kendinden Zirhli, 11 MeV Medikal Siklotronun isletmeden
Cikarilmasi ve Tekrar Kullanimi

Alper Yiksekbas, Harun Kiictkmidil, Mustafa Uzal, Mehmet Fatih Erdogan,
Abdullah Akkanat, Cem Erdal Bozoglu

Eczacibasi Monrol Niikleer Uriinler Tic. ve San. As.

Amag: Bu calismada Tirkiye'deki 15 yillik, kendinden zirhli, yaklasik 47 ton
agirhginda, 11 MeV medikal siklotronun; isletmeden ¢ikariimasi ve yeniden
farkli bir lokasyonda kurulumu anlatilmaktadir.

Yontem: isletmeden ¢ikarma siireglerinde gérev alan personelin radyasyona
maruziyetten dolayl alacagi dozu dislirmek adina, siklotrona ait radyoaktif
iki adet Target, iki adet Target Exchanger ve iki adet lon Source sokilerek
uygun kursun zirhli ve radyoaktif uyari etiketleriyle isaretlenmis A-tipi paketler
icerisine yerlestirilmistir. Siklotronun sokiim ve tasima calismalarinda gérev alan
personelin maruz kaldiklari radyasyon dozlari OSL dozimetreler ve elektronik
dozimetreler ile izlenmistir ve calismalarda gdrev alan personelin en yiiksek

aldigi doz degeri <100 pSv olarak dlctlmistiir. I¢ isinlamadan alinacak doz
ihmal edilmistir.

Bulgular: Siklotronun isletmeden ¢ikariimasi siirecinde; siklotronun bulundugu
odadaki zirhli bloklardan, duvarlardan, zemin ve tavandan numuneler alinip
radyoaktivite analizleri gama yayicilar icin HPGe (yuksek saflikta Germenyum)
dedektdri ile gerceklestirilmistir. Yapilan analizlerde zirhli bloklarda ve
zeminde “K, ®Co ve '**Sb olmak tzere t¢ farkli radyonuklid tespit edilmistir.
Sonug: 11 MeV siklotronun isletmeden cikarilmasi ve tasinmasi ¢alismalarinda
gbrev alan personelin radyasyona maruziyetten dogacak risk; uluslararasi doz
limitleri esas alindiginda dstk risk olarak siniflandirilabilir. Bununla beraber
hem siklotronun hem de siklotrondan sokilerek A-tipi paketlerde tasinan
siklotron bilesenlerinin icerisinde uzun yari 6murli radyoizotoplarin olmasi
nedeniyle tekrar kullanilacak radyoaktif madde olarak degerlendirilmelidir.
Ttm calismalar Turkiye Atom Enerjisi Kurumu (TAEK) denetiminde ve onayiyla
gerceklestirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Medikal siklotron, kendinden zirhli, isletmeden cikarma,
A-tipi radyoaktif paketler, dozimetre, radyoaktivite, doz limitleri, TAEK
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Resim 1.
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Tablo 1

Parca

B3 Sabit zirhlar

B4 Sabit zirhlar

B1 ve B2 Hareketli zirhlar®
Ust blok

Yan blok

High-Z blok

Zemin blok

C Siklotron

A1+A2 kontrol kabinleri
A3 heat exchanger kabinleri

Target Chancer'lar

Target'lar

Agirlik (kg)
3,380

3,380

3,545
3,430
4,395
3,075

10,000

1,000
450

2 adet
toplam 200
kilogram

2 adet
toplam
yaklasik 1
kilogram

Boyutlar (WxDxH-
cm)

66x83x231

66x83x231

240x184x54
240x140x98
165x78x121
240x140x78

150x150x173

142x80x210
81x80x210

300x40 cm jenerator
kovalarinda
tasinmasi planlaniyor

Zirhlanmis 30gx40
cm jenerator
koasinda tasinmasi
planlaniyor

Aktivasyon drlnleri

Na-24 (Mg-27 ve Al-28 kisa
omdrleri dolayisiyla ihmal
edilebilir)

Na-24 (Mg-27 ve Al-28 kisa
6émdrleri dolayisiyla ihmal
edilebilirler)

Co-60, Cu-64, Mn-54, Na-24,
W-181 (Mn-56, Mg-27 kisa
omdrleri dolayisiyla ihmal
edilebilir)

Aktivasyon beklenmemektedir.
Aktivasyon beklenmemektedir.

Zn-65

W-181, Hf-181

Guincel yiizey radyasyon seviyesi (uSv/h)

0,2 pSv/h (background seviyesinde)

Targetin kersi ylzeyinde max. 81,7 mR/h

(0,82 mSv/h), zirhin arka yiizeyinde 0,2 pSv/h
(background seviyesinde) Hareketli zirhlarin her biri
5 pargaya béllinerek tasinacak.

Target bolgesinde max. 1,1 mSv/h (target varken)
Siklotronun alt ve Usttinde max. 20 pSv/h

0,2 uSv/h (background seviyesinde)
0,2 pSv/h (background seviyesinde)

Yiizeyden 5 cm mesafede 1 mSv/h

2 Targetin yiizeyinde max. 10 mv/h Targetlar
zirhlanarak tek bir kovaya konacak, zirhlamadan
sonra koca yiizeyinde max. 113mR/h, 1 metrede 3
mR/h 6lcildi)

*B1 ve B2 ile gosterilen hareketli zirhlar her biri 4 parca olacak sekilde Top (ust), Shell (Kabuk), High-z (Kursun yogunlugu) ve Base (Alt parca) olarak isimlendirilen toplam 8 parcaya

bollnebilmektedir




48

Nuclear Medicine Seminars 2018;4:(Suppl 1):1-109

30. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI

[PS-023]

Notrofil-Lenfosit ve Trombosit-Lenfosit Oranlari Prostat
Kanseri Olgularinda Kemik Metastazi Ongdrebilir Mi?

Yesim Ceylan', Sevil Tatlidil?, Sait Sen?, Banu Sarsik?, Zehra Ozcan?

'Adiyaman Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Adiyaman
’Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall, Izmir
3Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, zmir

Amag: ileri evre prostat kanserinde kemik metastazi sik goriilmekte olup,
hastalarin yasam kalitesini etkilemektedir. Son yillarda nétrofil-lenfosit orani (NLO),
trombosit-lenfosit orani (TLO) ve nétrofil monosit orani (NMO) gibi enflamasyon
belirteclerinin solid timorlerde prognostik bir biyomarker olabilecegine dikkat
cekilmektedir. Prostat kanser tanili olgularda sintigrafide saptanan kemik
metastazlariyla NLO, TLO ve NMO arasindaki iliskiyi degerlendirmek.

Yontem: Calismamiza Mart 2015 ve Ocak 2017 tarihleri arasinda prostat
kanseri nedeniyle kemik sintigrafisi cekilen 85 hasta dahil edildi. Hastanin yasi,
PSA degerleri, Gleason skoru, histopatolojik dzellikleri, kemik sintigrafisinde
metastatik odak varligi, odaklarin lokalizasyonu ile tam kan sayimi retrospektif
olarak incelendi. Kemik sintigrafi gériintiileri cift basli gama kamerayla (infinia Il
GPEtHawkeye 4) tiim viicut statik gériintileri elde edilerek gergeklestirildi. Notrofil,
lenfosit, trombosit sayilari otomatik kan sayim cihazi (Dyn Ruby Cell, ABBOTT, USA)
ile 6lctldu. Hastalar NLO, PLO ve NMO medyan degerlerine gore iki gruba ayrildi.
Kemik sintigrafisinde metastatik bulgu olan/olmayan olgular ve PSA, Gleason skoru,
periprostatik yayilim, cerrahi sinir pozitifligi, seminal vezikiil invazyonu, perindral
invazyon gibi klinikopatolojik dzellikler ile medyan NLO, TLO, NMO arasindaki iliski
degerlendirildi. Istatistiksel analizde ki-kare testi kullanildi (p<0,05; anlamli).

Bulgular: Calisma kriterlerine uyan 85 hastanin yaslari 52-86 arasindayd!.
Hasta yas ortalamasi 68,5+8,58 idi. Medyan NLO, PLO ve NMO degerleri sirasiyla
2,92, 125,69 ve 8,38 idi. NLO, PLO, NMO ile kemik sintigrafi bulgulari, PSA,
Gleason skoru, ekstraprostatik yayilim, seminal vezikiil invazyonu, cerrahi
sinir pozitifligi, perindral invazyon gibi klinikopatolojik 6zellikler arasindaki

Tablo 1. Notrofil-lenfosit oraninin hastalarin  kemik
metastazi ve histopatolojik 6zellikleriyle iliskisi
Total (n: 85) NLO NLO 22,92 p

<2,92 degeri
Kemik sintigrafi 36 (%042,3) 12 (%33,3) 24 (%66,7) 0,018
¥
- 49 (%057,7) 29 (%59,2) 20 (%40,8)
Extraprostatiky + 24 (0028,2) 13 (%54,2) 11 (0458) 0,492
- 61 (0071,8) 28 (0459) 33 (%54,1)
Perindral inv. + 50 (0058,8) 25 (950,00 25 (%50,0) 0,697
- 35 (9041,2) 16 (%45,7) 19 (9054,3)
Cerrahi sinir + 13 (%15,3) 9 (%069,2) 4 (9%030,8) 0,100
- 72 (%84,7) 32 (0044,4) 40 (00055,6)
Seminal vezikill 8 (009,4) 5 (0062,5) 3 (%375 0396
Inv+
- 77 (%90,6) 36 (0046,8) 41 (%53,2)
Gleason skoru 6 18 (%21,2) 11 (%61,1) 7 (%38,9) 0,034
7 32 (%37,6) 19 (%059,4) 13 (940,6)
8-10 35 (%031,2) 1 (%31,4) 24 (%68,6)

NLO: Nétrofil-lenfosit orani

iliski analiz edildiginde yliksek NLO degeri ile sintigrafide kemik metastaz
varligi (p=0,018, Tablo 1) ve yiiksek Gleason skoru (p=0,034) arasinda
istatiksel iliski saptandi. PLO ve NMO ile klinikopatolojik 6zellikler arasinda ise
anlamli istatiksel iliski g6sterilemedi (p>0,05).

Sonug: Calismamiz prostat kanser tanili hastalarda yiiksek NLO ile kemik
metastazi arasinda anlamli iliski bulundugunu géstermektedir. NLO'nun
prostat kanser prognozunda bagimsiz risk faktori oldugu yontnde calismalar
mevcut olmakla birlikte; bu hasta grubunda daha genis kapsamli ¢alismalarin
yapilmasiyla olasi prognostik katkisinin belirlenebilecegini diisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Prostat kanseri, kemik metastazi, NLO, PLO, NMO

[PS-024]

Diferansiye  Tiroit Karsinomunda

pr 4 Klinikopatolojik
Ozelliklerin Ablasyon Basarisi ile lliskisi

Filiz Hatipoglu', Serap Karaarslan?

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

20zel Buca Tip Merkezi, Patoloji Bolimd, [zmir

Amag: Diferansiye tiroit kanserinde (DTK) cerrahi tedaviyi takiben fonksiyonel
tiroit remnantinin yok edilmesinde uygulanan 1-131 ablasyon tedavisinin
basarisi, rekiirrens insidansinin azalmasinda ve sagkalim oraninin artmasinda
énemli rol oynamaktadir. Bu nedenle ablasyon basarisini etkileyen faktérlerin
tanimlanmasi DTK'li hastalarin yonetiminde onemlidir. Calismamizda da
ablasyon basarisini etkileyen bazi klinikopatolojik 6zellikleri degerlendirmeyi
amacladik.

Yontem: Bu amagla 2010-2014 yillari arasinda DTK tanisi ile Sifa Universitesi
Tip Fakiiltesi Nikleer Tip Anabilim Dali'na yonlendirilen hastalarin klinik
verileri retrospektif olarak incelendi. Total/totale yakin tiroidektomi yapilmis
ve radyoaktif iyot tedavisi (RAI) alan, tedavi sonrasi 6. ay-1. yil tanisal 1-131
tiim viicut taramasi (TVT) yapilan hastalar calismaya dahil edildi. Postterapik
6. ay-1. yil TVT'de rezidi tiroit dokusu ve metastaza ait bulgu saptanmayan
ve TSH stimiilasyonu altinda tiroglobulin diizeyi <2 ng/mL olan hastalarda
ablasyon basarili olarak kabul edildi. Hastalara ait yas, cinsiyet, tiimér tipi,
lokalizasyonu, boyutu, timdr kapsiilii varligi, multisentrisite, tiroit kapsiil
invazyonu, tiroit cevresi yumusak doku invazyonu, lenfovaskiiler invazyon,
cerrahi sinir pozitifligi, lenf nodu metastazi ve uzak metastaz varligi ile
ablasyon basarisi arasindaki iliski degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya yas ortalamasi 47,25+13,44, 120'si kadin, 26'si erkek
toplam 146 hasta alindi. Olgularin 4 tanesi follikiiler, 142 tanesi papiller tiroit
kanseri tanisi almisti. Altmis bir hastada (%041,8) tiroit kapsiil invazyonu, 44
hastada (%30,1) cevre yumusak doku invazyonu, 23 hastada (%715,8) lenf
nodu metastazi, 5 hastada tani aninda uzak metastaz mevcuttu. Yetmis bes
olguya 100 mCi, 66 olguya 150-175 mCi, 5 olguya 200 mCi RAI verildi. Tim
grupta ablasyon basarisi %93,8 olarak bulundu. Lenfovaskiiler invazyon,
lenf nodu metastazi ve uzak metastaz varlgi ile ablasyon basarisi arasinda
anlaml bir iliski bulundu (sirasiyla 'p' degerleri 0,011, 0,005, 0,000), diger
klinikopatolojik ozellikler ile ablasyon basarisi arasinda anlamli bir iliski
saptanmadi.

Sonug: Lenf nodu tutulumu ve uzak metastaz varliginin yani sira ablasyon
basarisi ile iliskili bulunan lenfovaskiiler invazyon varliginin da RAI karar
stirecine etkin bir sekilde dahil edilmesi gerektigi distiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Difernasiye tiroit kanseri, ablasyon basarisi
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[PS-025]

I-131 Tedavisi Sonrasi Odalarin Monitorizasyonu
Yasemin Parlak, Didem Goksoy, Fikriye Gil Glimuser, Bedriye Elvan Sayit

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

Tiroit kanserli hastalarda tedaviamaglikullanilan 1-131'in beta radyasyonunun
yaninda gama isinlari tani ve tedavinin degerlendiriimesinde teknik avantaj
saglarken radyasyon tehlikesi agisindan hasta ve cevresindekiler icin énemli
bir risk olusturur. Calismada amag 1-131 ile tedavi edilen hastalarin oda
etrafindaki cevresel radyasyon maruziyetinin tespit edilmesidir. Radyoniiklid
tedavi merkezinde [-131 tedavisi alan 60 hastanin odalarinda kullandiklari
esyalar (telefon, su isitici, TV kumandasi, vb.) ve yasadiklari alan (oda, yatak,
banyo vb.) calismaya dahil edildi. Radyasyon dozlarinin tespiti icin 291 adet
termoliiminesans dozimetre (TLD-200; CaF2: Dy) 97 ayri noktaya yerlestirildi.
Ayni noktalardan doz hizi tespitleri icin Geiger Muller dedektérii kullanildi.
Dozimetrelerin 6 MeV'lik fotonla 0,5 Gy isinlanarak kalibrasyonlari yapildi.
Dozimetreler kullanilmadan 6nce 600 °C'de 1 saat tavlandi. Harshaw
TLD 3500 sisteminde 5 °C/s isitma hizi kullanilarak 50-500 °C arasinda
dozimetrelerin termoliiminesans i1sima egrileri alindi. Elde edilen isinlama
egrileri yardimiyla radyasyon dozlari hesaplandi. Bu islemler {i¢ periyotta
gerceklestirildi. Radyoiyot tedavi odalarinda cevresel ortalama radyasyon
dozlari yatak basinda 489,90+193,88 uGy/sa, banyoda 75,44+25,88 pGy/
sa, Unite kapisi 21,11+4,72 pGy/sa ve koridor icin 21,58+9,8 uGy/sa olarak
oliilmiistiir.

Radyoaktif iyot alan hastalarin tedavi sonrasi cevresel ortalama radyasyon
dozlari en yiiksek yatak basinda ve banyoda tespit edildi. Bu veriler
dogrultusunda anabilim dalimizda giivenli calisma standartlari olusturuldu.

Anahtar Kelimeler: Termoliiminesans dozimetre, [-131, tiroit kanseri

[PS-026]

Erken Evre Hodgkin Lenfomada Progresyonsuz Sagkalimi
Belirlemede FDG PET/BT Parametrelerinin Degeri

Elgin Ozkan’, Cigdem Soydal’, Demet Nak', Sinem CivrizZ, Mine Araz',
Can Seno? Nuriye Ozlem Kiigiik', Metin Kemal Kir'

'Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
?Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, /g Hastaliklart Anabilim Dali, Hematoloji
Bilim Dali, Ankara

Amag: Bu calismanin amaci, erken ve ileri evre HL hastalarinda SUV'ye ek
olarak metabolik FDG PET parametrelerinin progresyonsuz sagkalimi tahmin
etmede katkisini belirlemektir.

Yontem: HL tanisi konularak evreleme amaciyla FDG PET/BT yapilan toplam
60 (ort yas; K, E) hasta (38 erken evre; 22 ileri evre) calismaya dahil edildi.
Tani asamasinda radyolojik tetkikler ve PET/BT bulgularina gére 38 hasta
erken evre (I-11), 22 hasta ileri evre (IlI-IV) olarak evrelendirilmistir. PET/BT
goriintilerinin yorumlanmasinda mediastinal kan havuzu aktivitesinden ayirt
edilebilen ve BT'de karsiligi olan tiim lezyonlar igin SUV__, SUV__ MTV ve
TLG hesaplandi. PET/BT sonrasinda hastalar ABVD KT protokolii ile tedavi
edildi. Tedavi sirasinda ve sonrasinda yanit radyolojik olarak ve FDG PET/BT ile
degerlendirildi. Tedaviye yanit izlendikten sonra ilk niiks izlenen kadar gecen
siire progresyonsuz sagkalim (PFS) siiresi olarak kabul edildi. Bazal PET/BT
parametreleri ile PFS siireleri arasindaki iliski erken ve geg evre hastalar icin
ayri ayri Kaplan-Meirer analizi ile hesaplanmistir.

Bulgular: Erken ve ileri evre hastalar igin sirasiyla ortalama SUV__ SUV

MTV ve TLG degerleri sirasi ile 13,35+4,5 vs 17,75+8,3 g/dL, 582+2,1 vs
8,30+5,1g/dL 193,22+234,5 vs 507,70+424,4 cm ve 1046,27 vs 441344

olarak hesaplandi. Erken evre ve ileri evre hastalarin PET/BT ortalama PET
parametreleri karsilastinldiginda ortalama SUV _ (p=0,027), MTV (p=0,003)
ve TLG (p=0,001) degerleri anlamli farkli bulundu. Hastalar PET parametrelerine
gdre ortalamanin alti ve Ustiinde kalanlar olarak gruplandirildiginda ileri
evre hastalarda gruplar arasinda anlamli PFS farki saptamadi. Erken evre
hastalarda ise MTV'ye gdre gruplarin sagkalimlar arasinda anlamli fark
saptandi (2468,7+156 giin vs 1523,7+242 giin, p=0,038).

Sonug: Erken ve ileri evre HL hastalarinda bazal PET parametreleri anlamli
farklilik gostemektedir. Diger PET parametreleri anlamli olmamakla beraber
erken evre HL hastalarinda MTV PFS'yi belirlemede 6nemli bir parametredir.

Anahtar Kelimeler: Hodgkin lenfoma, FDG PET/BT, metabolik timdr volimii
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[PS-027]

Miyokard Perfiizyon Sintigrafisinde Otomatik Hesaplamanin
Giivenilirligi ve Kalp Digi Aktivitelerin Bu Degerlendirmeye
Olan Etkisi

Tugba Haciosmanodlu, Alper Ozgir Karagalioglu, Mustafa Ozdes Emer, Semra
Ince, Engin Alagéz, Kiirsat Okuyucu, Nuri Arslan

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

Amac: Miyokard perfiizyon sintigrafisi gériintileri genel olarak gorsel olarak
degerlendirilir. Ancak ticari olarak mevcut otomatik analiz programlar
kullanarak gdrsel degerlendirme yaninda sayisal degerlendirmeler de elde
etmek miimkiindiir. Bu otomatik analiz programlarindan yaygin olarak
kullanilan bir tanesi olan (Quantitative Perfusuion SPECT (QPS), Emory
Universitesi, Atlanta/USA) ile genelde stres ve rest goriintiileri otomatik
olarak analiz edilip, perflizyon defektinin siddeti ve yayginligi sayisal
olarak hesaplanabilir. Bu calismanin amaci, bu sayisal parametrelerin
glvenilirliginin ve kalp disi aktivitelerin de bu degerlendirme Uzerine olan
etkisinin arastiriimasidir.

Yontem: Bu calisma icin kardiyak torso fantom (Anthropomorphic SPECT
Phantom, BIODEX, USA) kullanildi. Bu fantomda sol ventrikiil 116 cc su ile
dolduruldu ve igine 0,5 mCi (17,5 MBq) Tc-99m perteknetat ilave edildi ve
fantom hareket ettirilmeden solid state kardiyak gama kamerada (GE,NM 530C,
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israil) ardisik 10 defa SPECT gériintiileme yapildi. Daha sonra ardisik giinlerde
1160 cc su ile doldurulan fantomun karaciger kompartmanina sirasi ile 2,5-
5-7,56 mCi (92,5-185-277,5 MBq) aktivite konularak ayni gama kamerada,
fantom hareket ettirilmeden her bir seferinde 10 SPECT gériintiileme yapildi.
Her bir calisma QPS otomatik yazilim programi ile analiz edilerek, fantomda
aktivite karisimininin heterojenitesinden kaynaklanan hipoperfiize alanlarin
yayginhgi (% extent) ve derinligi (summed rest score, SRS) hesaplandi. Daha
sonra parametrelerin ortalama ve standart hesaplamalari sonrasi degisim
katsayilar (coefficient of variation) hesaplandi.

Bulgular: Degisim katsayisi, genelde biyolojik bilimlerde genellikle bir
laboratuvar isleminin &l¢lim dogrulugunu test etmek icin kullanilir. Genelde
laboratuvar ydntemlerinin kabul edilebilir maksimum degisim katsayisi
%710'dur. Bu sonuclara gdre otomatik analiz programlari ile hesaplanan
sayisal parametrelere tek basina glivenmemek gerektigi ve bu parametrelerin
gdrsel degerlendirme ile birlikte korele edilmesinin daha dogru bir yaklasim
oldugu goriinmektedir.

Sonug: Calismanin sonuglari tabloda ézetlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Miyokard perfiizyon sintigrafisi, kardiyak torso fantom,
Tc-99m perteknetat, SPECT

Tablo 1. Fantom ¢alismasi sonuglari

Giin  Kalp Karaciger SRS Cv EXT CV (%
(mCi)  (mCi) (SRS) EXT)

1 05 - 51+137 2687  69+145 21

2 0,5 2,5 10094 94 13,7082 598

3 05 5 6,1£0,74 12,13 N1+137 12,34

4 05 7,5 5+2 40 89+2,42 27,19

CV: Degisim katsayisi, SRS: Summed rest score

[PS-028]

Kemik Metastazlarinin Tanisinda Tiim Viicut Kemik

Sintigrafisi Yapiimali Mi?
Ayca Arcay', Sema Sezgin Goksu?, Funda Aydin'

'Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Antalya
2Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, ¢ Hastaliklari Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim
Dali, Antalya

Amag: Daha 6nce malignite tanisi olan ve klinik bulgu-diger laboratuvar
bulgulari ile kemik metastazi dustnllen olgularda Tc-99m MDP tiim viicut
kemik sintigrafisinde (TVKS) metastaz acisindan olasi olarak degerlendirilen
ve ileri tetkik onerilen hastalarda TVKS'nin sonuclarinin degerlendiriimesi
amaclanmistir.

Yontem: Mayis 2017-Aralik 2017 tarihleri arasinda Akdeniz Universitesi Tip
Fakiltesi Hastanesi'nde cesitli malignite nedeni ile yapilan ve metastaz agisindan
olasi olarak degerlendirilen 38 hastanin TVKS sonuclari ile bu hastalara yapilan
ileri tetkiklerin sonuclari metastaz acisindan retrospektif olarak incelenmistir.
Bulgular: Otuz sekiz hastanin 14'Unun primer tanisi meme kanseri, 15'inin
prostat kanseri, 7'sinin diger kanserler (hepatoselller, akciger, tiroit follikiler,
kondrosarkom ve mide kanseri) iken 2 hastanin primeri bilinmemektedir. ileri
tetkik dnerilen 38 hastanin 24'lne ileri tetkik yapilmistir. Yapilan ileri tetkiklerin
11'ini FDG PET/BT, 9'unu Ga-68-PSMA PET/BT, 1'ini Ga-68-DOTA PEPTID PET/
BT, 2'sini MRG, 1'ini BT olusturmaktadir. Yirmi dért hastanin 8'inde (%33,3)
ileri tetkiklerde TVKS ile belirtilen alanlarla uygun lokalizasyonlarda metastazla
uyumlu patolojik bulgu tespit edilmistir. Bu hastalarin 5'i prostat kanseri hastasi

iken digerleri akciger, hepatoselliler ve meme kanseri hastalaridir. Yapilan
ileri tetkiklerde TVKS'de belirtilen lokalizasyonlarda metastazla uyumlu bulgu
izlenmeyen 16 hastanin 7'si meme kanseri hastasi iken 5'i prostat kanseri
hastasidir.

Sonug: TVKS, onkolojik hastalarda kemik metastazi tespit etmek amaciyla
kullanilan yiksek duyarliiga sahip (%95) gérintileme yontemidir.
Ozgulligtiniin diisiik olmasi dezavantaji olsa da, tek bir gdriintiilemede tiim
iskelet sisteminin taranabilmesi, diger yontemlere gore daha distk maliyetli
olmasi ve ileri konvansiyonel ydntemlere gére daha ulasilabilir olmasi nedeni ile
taramada ilk basamak olarak kullaniimaya devam edilmesinin uygun olacagini
distinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Tc-99m MDP tiim viicut kemik sintigrafisi, kemik
metastazi
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[PS-029]

Mediastinal Kitlelerin F-18 FDG PET/BT ile Metabolik
Karakterizasyonu

Arzu Cengiz, Yakup Yurekli

Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Aydin

Amag: Bircok benign veya malign tiim6r mediastinal kitle ile ortaya
cikabilmektedir. Bu kitlelerin tanisinda ve tedavi sonrasi takiplerinde F-18 FDG
PET/BT 6nemli bir gériintiileme yontemidir. Bu calismada amag, mediastinal
kitlelerin metabolik karakterizasyonda F-18 FDG PET/BT bulgularinin yerinin
saptanmasidir.

Yontem: Diger goriintlileme yontemleriyle mediastinal kitle saptanan ve
metabolik karakterizasyon amaciyla PET/BT yapilan hastalar retrosepektif
olarak degerlendirildi. Histopatolojik tanisi olan 13 hasta (3 kadin, 10 erkek)
calismaya dahil edildi. Hastalar 32-72 yas araliginda idi.
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Bulgular: Hastalarin histopatolojik tanilari, mediastende kitle lokasyonu ve
PET/BT bulgulari Tablo 1'de gésterilmistir.

Sonug: Mediastinal kitlelerde disik FDG tutulumunda F-18 FDG PET/
BT gereksiz invaziv prosediirleri azaltabilir. Ancak pozitif PET/BT bulgulari
varliginda histopatolojik drnekleme ayirici tanida gerekli olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Mediasten, timoma, FDG PET/BT

Tablo 1. Mediastinal kitle saptanan hastalara ait bulgular

Histopatolojik tani Hasta Yerlesim yeri F-18 FDG
saylsl PET/BT
Timoma 4 Anterior mediasten 3 lezyon
hipometabolik
1 lezyonda
SWV, :38
Malign timus timori 3 Anterior mediasten SUVmax: 3-9,3
Lenfoma 1 Anterior mediasten  SUV_ 17,5
Karsinoid timor 1 Posterior SW, 167
mediasten
Mezensimal timor 1 Posterior SWV_ 7.1
mediasten
Castleman hastaligi 1 Posterior SWV_ 154
mediasten
Metastatik lenf nodu 1 Orta mediasten SWV, 1249
Paraganglioma 1 Orta mediasten SUvV_ :87

FGD: Florodeoksiglukoz, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi, SUV:
Maksimum standart uptake degeri

[PS-030]

Kiigiik Hiicre Disi Akciger Kanserlerinde Cerrahi Sonrasi
BGlgesel Niiksleri Belirlemede FDG PET/BT'nin Katkisi

Berker Ozkan’, Zeynep Gozde Ozkan?, Zileyha Bingol’, Adalet Demir’,

Clineyt Ttrkmen?, Alper Toker'

listanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi, Gogtis Cerrahisi Anabilim Dali, Istanbul
?[stanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul
3jstanbul Universitesi [stanbul Tip Fakiiltesi, G6giis Hastaliklari Anabilim Dal,
Istanbul

Amag: Calismamizda kiiglik hiicre disi akciger kanseri (KHDAK) nedeniyle
cerrahi gecirmis ve lokal niiks siiphesi bulunan hastalarda FDG PET/BT'nin
taniya olan katkisini degerlendirmek hedeflenmistir.

Yontem: KHDAK nedeniyle opere edilen ve takipte yapilan toraks BT'de
niiks stipheli goriintii tespit edilmesi lizerine FDG PET/BT cekimi yapilmig
hastalar retrospektif olarak incelendi. Yas, cinsiyet, operasyon sekli, lokal
niiks agisindan siiphelenilen alanin SUV__degeri, FDG PET/BT yorumu ile
kesin sonuclar dederlendirildi. FDG PET/BT'nin duyarlilik, 6zgilliik, pozitif ve
negatif dngdrii ile dogruluk degerleri hesapland.

Bulgular: Hastalarin yas araligi 37-81 (ortalama: 58,2+11,9) idi. Operasyon
ve PET/BT cekimleri arasindaki zaman ortalama olarak 17 (4-168) ayd.
FDG PET/BT sonucu 24 hastada lokal niiks ve 8 hastada enflamasyon ile
uyumlu olarak degerlendirilmis olup, 5 hastada BT'de niiks stipheli olarak
degerlendirilen bélgede patolojik FDG tutulumu saptanmadi. Malignite
diisiniilen hastalardaki ortalama SUV__ degeri 12,9 (2,8-37,3) iken, benign
raporlanan hastalardaki ortalama SUV _ degeri ise 4,8 (3-8,4) idi. Yirmi iki
hastada kesin sonug histopatolojik olarak (3 hastada operasyon, 19 hastada

biyopsi) degerlendirilirken, 15 hastada klinik ve radyolojik takip sonucu
ile kesin taniya varildi. Otuz iki hastada PET/BT bulgular kesin sonug ile
uyumluyken, 5 hastada tanilar arasinda uyumsuzluk vardi. Uyumsuzluk olan
3 hastada PET/BT yalanci pozitif olarak degerlendirilmis olup, bu hastalarin
2 tanesinde gecirilmis genis rezeksiyon ve greft materyallerinin, digerinde
ise postpnémonektomi amfizeminin yol actigi enflamasyonun vyanlis
degerlendirmeye yol actigi saptandi. Uyumsuzluk olan diger 2 hastada ise
PET/BT sonucu yalanci negatif olarak degerlendirilmis olup, bu hastalarin
histopatojik tanilari lepidik-predominant adenokarsinom olarak sonuclandi.
Calismamizda FDG PET/BT'nin lokal niiks hastaligi belirlemedeki duyarlik,
6zqulliik, pozitif ve negatif 6ngori ile dogruluk degerleri sirasiyla %91,3,
0078,6, %87,5, %84,6 ve %86,5 olarak bulunmustur.

Sonug: KHDAK hastalarinda giivenle kullanilan bir tani metodu olan FDG PET/
BT, operasyon sonrasi gelisen lokal niiksii tespit etmek icin de kullanilabilecek
etkin bir yontemdir. Her ne kadar lokal niiksii bulunan hastalar FDG PET/BT
ile yiiksek dogruluk oraniyla tespit edilebilseler de yalanci pozitif ve negatif
sonuclara neden olabilecek durumlar herhangi bir tedavi karari verilmeden
dnce dikkatlice irdelenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Akciger kanseri, lokal niiks, FDG PET/BT

Tablo 1. Hastalarin ozellikleri

Cinsiyet, n Erkek: 35, kadin: 2
Yas 58,24+119

Skuamoz hiicreli karsinom: 20, adenokarsinom: 14,
adenoskuamoz karsinom: 1, sarkomatoid karsinom:
1, mukoepidermoid karsinom: 1

Histopatoloji tani (n)

Neoadjuvan
kemoradyoterapi (n)

Lobektomi: 22, bilobektomi: 3, pnémonektomi: 4,

Operasyon tipi (n) lobektomi+genis rezeksiyon: 6, segmentektomi: 2

Adjuvan
kemoradyoterapi (n)

Tablo 2. PET/BT ve kesin sonuglarin karsilastiriimasi

Kesin tani (+) Kesin tani (=)

24

PET/BT (+)
PET/BT (-)

21 (Gergek pozitif hastalar) 3 (Yalanci pozitif hastalar)

2 (Yalanci negatif hastalar) 11 (Gergek negatif hastalar)

[PS-031]

Meme Kanserli Hastalarda Preoperatif PET/BT Goriintlilemede
Tiimdr Tracking Yontemi lle Hesaplanan SUV _ Degerleri lle
Patolojik Tiimdr-Stroma Orani Korelasyonu

Fatma Esra Ates Kahya', Bedriye Elvan Sayit Bilgin', Ayca Tan', Devrim Onder?,
Fikriye GUl GUmuser'

'"Manisa Celal Bayar Universitesi Niikleer Tip, Patoloji Anabilim Dali, Manisa
?DEPARK-Dokuz Eyliil Teknoloji Gelistirme Bélgesi, izmir

Amag: Bu calismaya meme kanseri tanisi almis, kemoterapi veya radyoterapi
uygulanmamus, ikincil primeri olmayan, evreleme monitdrizasyonunda F-18
FDG PET/BT kullanilan toplam 42 hasta dahil edildi, patolojik preparatlari ve
arsiv goriintiileri retrospektif olarak incelendi.

Yontem: Biitlin hastalarin deskriptif parametreleri, patolojik tanilari, reseptor
degerleri (ER, PR, C-erb-B2), aksiller lenf nodu metastazi mevcudiyeti, ki-
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67 degerleri, timdr-stroma orani, PET/BT den hesaplanmis semikantitatif
parametreleri elde edildi. Kafa tabanindan Ust femoral bdlgeye kadar 8-9
yatak pozisyonunda, 16 kesitli multidedektdr spiral BT entegre edilmis, LSO
kristalli, TOFF ve HD ozelliklerine sahip PET/BT ile goriintiileme yapildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen hastalarda ortalama yas 55,86+14,11 (30-
79), ortalama SUV__ 8,18+5,05 (1,26-20,26) ve ortalama tiimér-stroma
orani 0,70+0,42 (0,16-1,93) olarak hesaplandi. Timdr-stroma orani ile
SUV__ degerleri arasinda anlamli iliski bulundu (p=0,042).

Sonug: Bu calismada SUV,__ degeri ile patolojik tlimér stroma orani anlamli
korelasyon gostermistir. Pekcok malignitede prognostik belirte¢c olarak
kullanilan tiimdr-stroma orani gibi SUV__ degerlerinin de meme kanserli
hastalarda prognostik belirte¢ olarak kullanilabilecegi &n goriilebilecegi
kanisina varildi. Bu galismanin lezyon SUV_ degeri ile patolojik timdr-
stroma orani arasindaki korelasyonu arastiran ilk calisma olmasi bakimindan
6zgiin ve degerli oldugu diistintldu.

Anahtar Kelimeler: SUVW, tiimdor/stroma orani, tumor tracking, meme
kanseri

[PS-032]

Go6guis Duvari Kitlesel Lezyonlarinda SPECT/BT ve PET/BT
Korelasyonu

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Oguz Koksal?, Hamide Sayar®

'"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, G6gs Cerrahisi Anabilim Dali, Mersin
SMersin Universitesi Tip Fakdltesi, Patoloji Anabilim Dali, Mersin

Amag: Gogiis duvan kitleleri malign veya benign ozellik gésterebilir. Bu
calismanin amaci kemik sintigrafisi ile F-18 FDG PET/BT bulgularini bu hasta
grubunda patoloji sonuglari altin standart kabul edilerek karsilastirmaktir.

Yontem: Gogls duvarinda kitle nedeniyle kemik sintigrafisi ve/veya PET/
BT tetkiki icin béliimiimiize yonlendirilen hastalarin (N=6, 6E, ortalama
yas: 67,2+23,9) gorintileri deneyimli bir niikleer tip uzmani tarafindan
altin standart patoloji kabul edilerek karsilastinlmistir. iki hastaya éncelikle
kemik sintigrafisi ve SPECT/BT calismasi yapilmis ve tiim hastalar PET/BT
goriintlileme ile degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin tamaminda toraks duvarinda ortalama boyut: 62+23,9
mm olan ve belirgin FDG tutulumu gdsteren (ortalama SUV__=12+3,8)
cevresindeki kotlarda destriiksiyona yol agcan yumusak doku komponentli
kitlesel lezyonlar ve bir hastada ek olarak akcigerde kaviter kitlesel lezyon ve
hiler lenfadenopati, bir hastada kemiklerde yaygin litik lezyonlar, li¢c hastada
servikal ve mediastinal lenf nodlari bulunmustur. Hastalarin histopatolojik
tanilari bazal hiicreli karsinom, plazmasitom, malign mezotelyoma, akciger
adenokarsinomu, squamoz hiicreli karsinom ve enflamatuvar fibrosklerozan
lezyon olarak gelmistir. Hastalardan birinde litik destriiktif lezyon tanisi
SPECT/BT ile konulmus ve PET/BT'ye ydnlendirilmis ve patolojisi squamdz
hiicreli karsinom olarak bulunmustur.

Sonug: Hasta sayisi az olmakla birlikte bu 6n calismada SPECT/BT tetkikinin
g6gis duvar kitlesi ile prezente olan hastalarda faydali bir yon gdsterici
olacagr dislinllmiistiir. Bu konuda literatiirde calisma sayisi sinirli olmasi
bakimindan daha genis serilerde ¢calisma yapilmasi uygun olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Gogis duvari, kitle, SPECT/BT, PET/BT

[PS-033]

Pulmoner Emboli Tanisinda Akciger Perfiizyon-Ventilasyon
Sintigrafisi ve BT Pulmoner Anjiyografi Bulgularinin
Karsilastiriimasi

Farise Yilmaz, Gonca Kara Gedik

Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Konya

Amag: Pulmoner tromboemboli (PTE), morbidite ve mortalitesi yiiksek ve
tekrarlayabilen bir hastalktir. Klinik belirtileri genellikle nonspesifik olmasi
nedeniyle teshisi gecikebilir. Konvansiyonel pulmoner anjiyografi, PTE'de
kesin tani saglayan altin standart test olarak kabul edilmesine ragmen
mortalite orani %0,5, maj6r morbidite orani %1 civarinda olmasi nedeniyle
nadir yapiimaktadir. Ventilasyon perfiizyon (V/Q) sintigrafisi PTE siiphesinde
tani amacli kullanilabilecek giivenli bir gériintiileme yontemidir. Ancak son
yillarda yerini parankimal patolojileri de gdsteren kontrastl bilgisayarli
tomografi pulmoner anjiyografi (BTPA) almistir. Bu calismadaki amacimiz V/Q
sintigrafisinin BTPA ile karsilastiriimasidir.

Yontem: Agustos 2016-Eyliil 2017 yillan arasinda Selcuk Universitesi Tip
Fakiiltesi Niikleer Tip Anabilim Dali'nda V/Q sintigrafisi ve BTPA yapilan 85
hasta (59 kadin, 26 erkek; yas araligi: 23-87, ortalama yas: 61) retrospektif
olarak incelendi. "Anatomik olarak bir segmentte >%50 mismatch ve
boyutuna bakilmaksizin >2 perfiizyon bélgesinde mismatch defekt” pulmoner
emboli ile uyumlu (+), diger bulgular ise emboli ile uyumsuz (-) olarak
degerlendirildi. V/Q sintigrafisiyle yakin zamanda (0-3 ay arasinda) cekilen
kontrastli BTPA'da pulmoner trunkus, ana pulmoner arter ve segmenter
dallarinda akut veya kronik emboli ile uyumlu bulgular pozitif olarak alindi.

Bulgular: Seksen bes hastanin 17'sinde BTPA, 26'sinda ise V/Q sintigrafisi PTE
ile uyumlu idi. On iki hasta her iki tetkikte de (+), 54 hasta ise her ikisinde de
(-) olarak belirlendi. V/Q sintigrafisi (-) iken CTPA (+) olan 5 hasta ile CTPA
(-) iken V/Q sintigrafisi (+) 14 hasta hesaplandi. Kontrastli BTPA referans
test olarak yaptigimiz karsilastirmada; V/Q sintigrafisinin sensitivitesi %70,6,
spesifitesi %79 olarak hesaplandi.

Sonug: Son zamanlarda akciger ventilasyon/perfiizyon sintigrafisinin
kullanimi azalmis olmakla birlikte, kontrastli BTPA pulmoner anjiyografi
referans test alindiginda, duyarhihk ve 06zgilliigiiniin yiiksek olmasindan
dolayr akciger ventilasyon/perfiizyon sintigrafisinin gliniimiizde de klinik
olarak yararl bir test oldugu sonucuna varilmistir.

Anahtar Kelimeler: BT anjiyografi, akciger V/Q sintigrafisi

[PS-034]

Miyokardiyal ~Aktivite Dagihmindaki Heterojenitenin
Goriintli Analizi Uzerine Olan Etkisinin Arastiriimasi

Tugba Haciosmanoglu, Alper Ozgiir Karacalioglu, Mustafa Ozdes Emer,
Semra ince, Nuri Arslan

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

Amag: Hipertrofik kardiyomiyopati tek basina sol ventrikiiliin anormal
yiiklenmesine baglanamayan artmis sol ventrikiil duvar kalinhgi olarak
tanimlanir ve prevalansi %0,02-0,23 arasindadir. Olgularin cogu semptomsuz
olsa da bazi olgularda kalp yetersizligi, ani 6liim ve atriyum fibrilasyonuna yol
acarak hayati kisaltabilir. EKO, MRG veya BT ile en az kalbin bir segmentinde
>15 mm duvar kalinlasmasi ile tani konulmaktadir. En yaygin formu anterior
interventrikiiler septumda asimetrik kalinlasmadir ve bunu konsantrik
hipertrofi ve apikal hipertrofi izlemektedir. Bu olgularin miyokard perfiizyon
sintigrafisinde aktivite dagilimi heterojen olacagi icin cogu olguda yanlis
pozitif iskemi olarak raporlanmaktadir.
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Yontem: Bu calisma icin kardiyak torso fantom (Anthropomorphic SPECT
Phantom, BIODEX, USA) kullanildi. Bu fantomun kardiyak komponentindeki
sol ventrikiil duvarinin 116 cc su ile doldugu saptandi. Hipertrofik
kardiyomiyopatideki asimetrik aktivite dagilimini simiule etmek icin bir
balona 1 mCi (37 MBg) Tc-99m perteknetat iceren 40 cc su (0,025 mCi/cc)
doldurularak sol ventrikiil duvari icine yerlestirildi. Geri kalan bosluk 0.015
mCi Tc-99m perteknetat/cc ile dolduruldu ve fantom solid state kardiyak
gama kamerada (GE, NM 530C, israil) 5 dk siire ile goriintiilendi. Arkasindan
fontom icindeki balon ¢ikarildi ve geri kalan bosluk 0,015 mCi Tc-99m
perteknetat/cc ile dolduruldu ve solid state kardiyak gama kamerada (GE, NM
530C, israil) 5 dk siire ile tekrar goriintiilendi. Her bir calisma QPS otomatik
yazilim programi ile analiz edilerek, fantomda aktivite hetrojenitesinden
kaynaklanan alanlarin yayginligi (% extent) ve derinligi (summed rest score,
SRS) hesapland.

Bulgular: Asimetrik aktivite tutulumunun simiile eden ve balon iceren
fantom goriintiileri incelendiginde, balondaki aktivitenin homojen olarak
ve net olarak izlendigi ancak geri kalan tiim segmentlerde ise aktivite
dagiliminin heterojen olarak azaldigi saptandi (SRS: 43, extent: %61).
Oysa balon cikarildiktan sonra alinan gorintiiler incelendiginde radyoaktif
maddenin karismasindaki heterojeniten kaynaklanan lateral duvardaki hafif
aktivite azalmasi disinda aktivitenin homojen olarak tiim ventrikiil duvarina
yayildigi saptandi (SRS: 8, Extent: %13)

Sonug: Bu calisma ile hipertrofik kardiyomyiyopatinin neden olabilecegi
asimetrik sol ventrikiil kavitesindeki aktivite tutulumlarinin gériintii
analizlerini olumsuz etkileyebilecegi ve yanhs pozitif olarak iskemi seklinde
raporlanabilecegi gosterildi.

Anahtar Kelimeler: Hipertrofik kardiyomiyopati, kardiyak torso fantom, Tc-
99m perteknetat, solid state kardiyak gama kamera

Resim 1.

Resim 2.

[PS-035]

Obstriiktif Akciger Kanserli Hastalarda Primer Akciger
Tlim&riiniin F-18 FDG PET/BT ile Tedavi Yanitinin Morfolojik
ve Metabolik Karsilastiriimasi

§erkan Glngor', Sinan Koca?, ilker Nihat Okten?, Havva Keskin?, Hasan Tahsin
Ozder®, Mahmut Guimus?, Hatice Uslu’

'Istanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dal, istanbul

Z[stanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, i
Hastaliklari Anabilim Dali, [stanbul

3jstanbul Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyasyon
Onkolojisi Klinigi, Istanbul

Amag: FDG PET/BT akciger kanseri tanisinda, evrelemesinde ve tedaviye
yanitin degerlendirilmesinde kullanilan 6nemli bir goriintiileme yontemidir.
Bu calismamizda F-18 FDG PET/BT ile takip edilen obstriiktif akciger kanseri
hastalarinda, tedavi yanitini; morfolojik ve metabolik parametreleri dikkate
alan RECIST1. 1 ve EORTC kriterleri esliginde degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: Obstriiktif akciger kanseri tanili 17 hastanin tedavi dncesi ve sonrasi
F-18 FDG PET/BT tetkikinde saptanan komsulugunda atelektatik alanin eslik
ettigi akciger tlimdrinin SUV . metabolik timér volimi ve total lezyon
glikolizis (TLG) gibi PET parametreleri karsilastiimali olarak kaydedildi. Tedavi
dncesi ve sonrasi cekilen kontrastli toraks BT tetkiki ile de lezyon boyutlari
karsilastiriimali olarak degerlendirildi. Bu verilerin tedavi dncesine gore yiizde
(%) degisimi her hasta icin ayn ayri hesaplandi. Morfolojik degerlendirme
RECIST 1.1, metabolik dederlendirme ise EORTC kriterlerine gére yapildi.

Bulgular: Orneklem biiyiikliigiimiiz ileri istatistik analiz igin yeterli olmadigi
icin tanimlayici degerlendirme yapildi. RECIST 1.1 ve EORTC kriterlerine
gdre tedavi yanitlarini, tedavi sonrasi evre degisimi ile karsilastirdigimizda,
tabloda da gosterildigi iizere; RECIST 1.1'e gére 16 hastada stabilite, 1
hastada parsiyel cevap izlendi. Bu parsiyel yanitli hastanin EORTC'ye gére
de parsiyel yanit olarak tanimlandi. Stabil olan 16 hastanin ise MTV ve TLG
parametrelerine gore 2 hastada progresyon, 14 hastada ise parsiyel yanit
izlendi. SUV__'a gdre ise: 13 hastada parsiyel yanit, 4 hastada ise stabilite
dikkati cekti. SUV__'a gdre stabil olan bu 4 hastanin 4'G de BT'de de stabil
iken, MTV ve TLG parametrelerine gore ise 2'sinde progresyon, diger 2'sinde
ise parsiyel yanit mevcuttu. SUV__'a gore ise: 4 hastada stabilite, 13 hastada
parsiyel yanit izlenirken, MTV ve TLG icin ise 15 hastada parsiyel yanit 2
hastada progresyon saptandi.

Sonug: Bu calismada, obstriiktif akciger kanseri olgularinda, primer akciger
tlimoriinlin tedaviye yanit dederlendirmesinde &zellikle MTV ve TLG gibi
metabolik degiskenlerin, morfolojik degisikliklere oranla daha dogru
sonug verdigi gosterilmistir. Bu durum, kontrastli BT'nin akciger timorini
komsulugundaki atelektatik alandan net olarak ayiramamasi ve morfolojik
degisikliklerin daha gec prezente olmasi ile aciklanabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Obstriiktif akciger kanseri, tedaviye yanit, RECIST, EORTC

Tablo 1. RECIST1. 1 ve EORTC kriterleri esliginde akciger

tlimoriiniin tedaviye yanit sonugclari

Stabil Kismi  Progresif
hastalik yanit hastalik
(n) (n) (n)

Kontrastli BT 16 1 -

Sw, 4 13 -

MTV (metabolik timér voliimi) = 15 2

TLG (total lezyon glikolizis) - 15 2

BT: Bilgisayarli tomografi, SUV__ Maksimum standart uptake degeri
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[PS-036]

Farkli Gated Spect Algoritmalari ile Hesaplanmig Sol
Ventrikiil Voliimleri ve Ejeksiyon Fraksiyonunun Klinik
Yararhligi

Asl Yildiz', Ali Sahin? Bedri Seven?®, Ebru Orsal*

'Usak Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Anabilim
Dali, Usak

?Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dali, Erzurum

sAmasya Universitesi Tip Fakiiltesi Sabuncuoglu Serafeddin Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Amasya

*Medeniyet Universitesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dall, [stanbul

Amag: Bu calismanin amaci sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonunun (LVEF)
degerlendirilmesinde gated tek foton emisyonlu bilgisayarli tomografinin
(gated SPECT) klinik roliinii arastirmak ve gated SPECT'in farkli algoritmalari
arasinda bir karsilastirma yapmaktir.

Yontem: Daha once gated SPECT ve ekokardiyografi ile degerlendirilmis
toplam 89 hasta (43 kadin, 46 erkek, ortalama yas + SD, 51+ 11 yil) retrospektif
olarak secildi. Hastalar iki gruba ayrildi. Grup 1 perfilizyon defekti olmayan
60 hastadan olustu. Grup 2'ye perfiizyon defektli 29 hasta dahil edildi. Tiim
hastalar icin tek glin Tc-99m MIBI gated SPECT protokoli uygulandi. SPECT
goriintileri sag on oblikten sol posterior oblik yéne dogru saglandi. SPECT ham
goriintilerinin rekonstriiksiyonu filtrelenmis geri projeksiyon ile saglandi.
Verilerin yeniden yapilandiriimasindan sonra fonksiyonel parametreler lic
farkli yazilim programi ile hesaplandi (QGS, 4DM-SPECT ve ECTb).

Bulgular: QGS yazilimi ile hesaplanan sol ventrikiil volim degerleri diger
yazilim programlarindan biraz diisiik olmakla birlikte, gated SPECT yazilim
programlarindan elde edilen ortalama LVEF degerleri hem kendi aralarinda
hem de ekokardiyografi ile anlamli korelasyon gostermekteydi. T-test
sonuglari, l¢ yazim programi ile hesaplanan EDV ve ESV degerlerinde
anlamli farkhlk ortaya koydu. Ayrica grup 1 ve grup 2, LVEF degerleri
acisindan anlamli farkhhk gosterdi.

Sonug: Ug farkli yazilim programi da klinik uygulamada LVEF hesaplamalari
icin faydali bulunmustur fakat hastalarin takibi icin birbirlerinin yerine
kullaniimasi dnerilmez. Perfiizyon defekti varliginin sol ventrikiil voliimleri
ve LVEF hesaplamalarini etkiledigi unutulmamalidir. Bunun yaninda her
departmanin her yazilim programi icin normal sinirlarini belirlemesi faydal
olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Miyokard perfiizyon sintigrafisi, sol ventrikiil voliimleri,
sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu

Tablo 1. QGS, 4D-MSPECT, ECTb ile hesaplanan EDV, ESV

ve %EF degerleri

QGS 4D-MSPECT ECTb
EDV 77,43+19,96 91,84+26,43 111,48+31,32
ESV 32,86+1547 36,83+19,46 45,26+24,59
% EF 59,06+8,81 61,30+8,86 61,33+9,72

EDV: End-diastolik voltim, ESV: End-sistolik voltim, EF: Ejeksiyon fraksiyonu, QGS:
Kantitatif gated SPECT

uoss

W ECTh

Resim 1. EDV: End-diastolik voltim, ESV: End-sistolik voliim, EF: Ejeksiyon fraksiyonu, QGS:
Kantitatif gated SPECT

[PS-037]

Takipte Serum Kalsitonin Diizeyinde Artis Olan Tiroid
Mediiller Karsinom Tanili Hastalarda F-18 FDG ve GA-68
DOTATATE PET/BT Goriintiilemenin Yeri

Seyma Algicek, Sevil Tatlidil, Aysegiil Akgtin

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, izmir

Amag: Bu calismada histopatolojik incelemelerinde tiroit mediiller karsinomu
tanisi almis olan, serum kalsitonin diizeylerinde artis nedeniyle F-18 FDG
ve Ga-68 DOTATATE PET/BT gériintiileme yontemlerinden biri veya ikisi
uygulanan hastalarda, her iki goriintiileme ydnteminin radyolojik verilere
katkisini arastirmak amaglandi.

Yontem: Calismaya 16.09.2011-03.01.2018 tarihleri arasinda evreleme ve
yeniden evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT ve Ga-68 DOTATATE PET/BT
tetkiki yapilmis olan 26 hasta dahil edildi. Calisma grubu 18 (%67) kadin, 8
(9%33) erkek hastadan olusmakta olup yas araligi 28-76 arasindaydi. Olgularin
Ga-68 DOTATATE ve F-18 FDG PET/BT verileri; radyolojik, biyokimyasal ve
patolojik verileri ile karsilastirilarak retrospektif incelendi.

Bulgular: Calismaya dahil edilme kriterlerine uyan toplam 26 hastadan 23'liniin
F-18 FDG PET/BT, 7'sinin ise Ga-68 DOTATATE PET/BT gdriintiileri mevcuttu.
Olgularin serum kalsitonin degerleri 10.8->2000 pg/mL arasinda degismekteydi.
Calisma grubunun veri dagilimi incelendiginde serum kalsitonin degeri 500
pg/mL'den biiyiik olan 10 hastanin 7'sinin (%70) PET/BT tetkikinde metastazla
uyumlu patolojik radyofarmasétik tutulumu tespit edildi. Kalan 3 olguda tiim
goriintiileme tetkikleriyle metastaz ile uyumlu odak saptanmadigi goriildi. PET/
BT tetkikinde metastaz ile uyumlu bulgu tespit edilen 7 hastanin kontrasth BT
ve PET bulgular karsilastirildiginda; PET tetkikinde metastaz lehine yorumlanan
bulgularin kontrastl BT tetikiki ile de metastaz lehine degerlendirildigi, yalnizca
2 hastada PET tetkikinin kontrastli BT bulgularina ek katki sagladigi goriildi.
Serum kalsitonin degeri 500 pg/mL'den kiiclik olan 16 hastanin 5'inde (%31,2)
metastaz ile uyumlu gériintiileme bulgusu saptandi. Bes hastanin yalnizca
1 tanesinde PET tetkikinin kontrastli BT tetkikinde saptanamayan metastaz
ile uyumlu odagi saptadigi gorildi. Bes olgunun 3'Uinde ise PET tetkikinde
saptanamayan ancak kontrastli BT tetkikinde saptanabilen metastaz ile uyumlu
bulgu ayirt edildi. Bir olguda ise PET ve kontrastli BT tetkiklerinde ayni odaklarda
metastaz ile uyumlu bulgu saptandi.

Sonug: Mediiller tiroit karsinom tanili takipte serum kalsitonin degeri artis
saptanan hastalarda kalsitonin seviyesi 500 pg/mL'den biiyiik olanlarda Ga-
68 veya F-18 FDG PET/BT tetkikleri ile metastatik odaklarin saptanma orani
daha yiiksektir. Ancak bu ydntemlerin kontrastli BT'ye ek katkisinin sinirli
oldugu goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Mediiller tiroit kanseri, kalsitonin, pozitron emisyon
tomografi
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[PS-038] Sonug: Erkek hastalarda anterior-anteroseptal segmentlerde izlenen minimal
iskemik g&riinlimiin raporlanmamasi koroner arterlerde ciddi darlik olmasa
Erkek Hastalarda Te-99m Miyokard Perfiizyon bile yanlis negatiflik nedenidir. MPS raporlarinda bu defektlerin SSS ve SRS

Sintigrafisinde izlenen Minimal iskeminin Koroner Arter
Anjiyografi Bulgulari ile Korelasyonu

Elife Akgiin, Burak Akovali, Onur Erdem Sahin, Sertac Asa, Rabia Lebriz Uslu
Besli, Sait Sager, Kerim Sonmezoglu

istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakdiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Istanbul

Amag: Miyokardiyal iskemi kritik koroner arter tikanikhigi nedeniyle gelisen
medikal acil bir durumdur. Erken tani sayesinde vyapilan koroner arter
revaskiilarizasyonu ve medikal tedaviler koroner arter hastaligina (KAH) bagh
morbidite ve mortaliteyi belirgin azaltir. Sintigrafisi normal olan hastalarda
yillik kardiak olay orani %71'den az olup yapilan calismalarda MPS de ciddi
defekt saptanip revaskiilarizasyon yapilmayan hastalarda bu oraninin daha
yliksek oldugunu ortaya koymustur. Bizim amacimiz Tc-99m MIBI miyokard
sintigrafisinde (MPS) sadece anterior-anteroseptal segmentlerde hafifce-
minimal iskemi saptanan erkek hastalarda LAD'deki darlik oranini arastirmakti.

Yontem: Calismamiza meme ateniiasyonu nedeniyle yanlis pozitiflige
neden olabilecek kadin hastalar ile LBBB, mitral valv porolapsusu olan erkek
hastalar dahil edilmedi. MPS'de anterior-anteroseptal segmentte iskemi
saptanan 20 erkek hastanin 9 tanesinin takibinde koroner arter anjiyografisi
(KAG) mevcut olup calismaya bunlar dahil edildi.5 hasta anjina sikayeti ile
MPS ye yénlendirilirken 4 hastanin KAH tanisi mevcut olup yayginhk-siddet
tespiti amaciyla yonlendirilmisti. Yas ortalamasi 63+13 idi. MPS cekimi ve
KAG arasinda ortalama 27,6 (5-109) giin vardi. Bunlarin 3 tanesi Bruce
protokoliinde efor yaparken, 1 tanesine adenozin, 5 tanesine dipridamol 2016
EANM MPS kilavuzuna gére uyguland.

Bulgular: Alinan stres ve rest imajlari viziiel olarak (0: normal 1: hafifce
azalmis tutulum 2: orta derecede azalmis tutulum 3: ciddi derecede azalmis
tutulum 4: aktivite tutulum yok) skorladi. Toplam stres ve rest skorlari (SSS,
SRS) elde edilip bunlar arasindaki fark da (SDS) hesaplandi. Gated stres
goriintiilerinden yapilan kantitatif analiz sonucunda ortalama ejeksiyon
fraksiyonu 65,5 idi. Ortalama SSS: 4,22 SRS: 1,77 SDS: 2,44 olarak hesaplandi.
KAH stiphesi olan bes hasta KAG sonucuna gére KAH tanisi alip bunlarin 3
tanesine medikal tedavi, 1 tanesine cerrahi revaskiilarizasyon karari verildi.
Bir tanesinin ise sag koroner arterine perkutan revaskilarizasyon yapildi.
SSS, SRS ve SDS ile sol inen koroner arterdeki darlik oraninin Spearmann
korelasyon testi ile karsilastiriimasi sonucunda darlik orani ile skorlar
arasinda anlamli bir iliski tespit edilemedi.

esliginde mutlaka belirtiimesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Miyokard perfiizyon sintigrafisi, minimal iskemik defekt

[PS-039]

Gated Miyokard Perfiizyon Sintigrafilerinde Gegici iskemik
Dilatasyonu Olan Hastalarin Anjiyografi Sonuglari

Semra ince’, Alper Ozgiir Karacalioglu', Hiiseyin San', Ozdes Emer', Engin
Alagdz', Erkan Yildirnm?, Kiirsat Okuyucu', Nuri Arslan’

'Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara
2Saghik Bilimleri Universitesi, Giilhane Tip Fakiiltesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Ankara

Amag: Gated miyokard perfiizyon sintigrafisi (gMPS), sol ventrikiiliin (SV)
kanlanma ve fonksiyonlarina yonelik cesitli parametreler saglayan koroner arter
hastaligi (KAH) olgularinin tani ve risk siniflamasinda yer bulmus bir yontemdir.
Gegici iskemik dilatasyon (GID) bunlardan biridir. GID varhigi ciddi ve yaygin
KAH'nin bir isareti olarak gosterilmistir. Calismanin amaci gMPS'lerinde pozitif
GID olan hastalarin sintigrafik ve anjiyografik bulgularini korele etmektir.

Yontem: KAH siiphesi olan 27 hastaya stres-istirahat gMPS yapildi. Hepsinde
GID pozitifti (GID >1,03). Tiim olgular reversibl perfiizyon defektleri nedeniyle
sintigrafiden 3 ay &nce veya sonra invazif koroner anjiyografiye yonlendirildi.
Ejeksiyon fraksiyonu (EF), diyastol sonu ve sistol sonu hacimler (EDV, ESV),
GID hesaplandi. Pozitif GID olan hastalarin sintigrafik bulgularini anjiyografi
sonuglari ile karsilastirdik.

Bulgular: Normal veya normale yakin ve anormal koroner anjiyografi
sonuclar bulunan hastalar arasinda SV fonksiyonel parametrelerinde
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulamadik.

Sonug: GID, bilinen veya siipheli KAH olgularinin klinik yonetiminde yiiksek
bir risk isareti olarak degerlendirilmelidir. Ancak koroner anjiyografisi normal
olan hipertrofik kardiyomiyopati ve hipertansif kalp hastaligi gibi durumlarda
da pozitif olabilir. Bundan dolayi kesin teshis icin GID SV'nin diger kanlanma
ve fonksiyon parametreleri ile korele edilmelidir. E§er yegane bulguysa, gMPS
yorumlanirken dikkatli olunmasi gerekir.

Anahtar Kelimeler: Gegici iskemik dilatasyon, gated miyokard perfiizyon
sintigrafisi, koroner arter hastaligi

Tablo 1. Koroner anjiyografi sonuglarina gére gMPS sonuglarinin karsilastirmasi

gMPS

Anjiyografi TID EDV ESV EF
Grup 1 Normal 1,26+0,1 117,42+48,5 64,57+353 48+139

1 veya daha fazla damarda <50% 1,21+0,2 13+24,3 49,5+13,6 58+1,4
1 damar 94,25+22,2 45+15,2 52,75+7,4
1,28
Grup 2 >500% 2 damar 1,18+0,1 94,5+20,4 4525+17 50,5+15,8

>2 damar  1,1940,1 121,4+628 674373 44415

p 0,257 0,310 0,706 0,885

EDV: End-diastolik voliim, ESV: End-sistolik voltim, EF: Ejeksiyon fraksiyonu, gMPS: Gated miyokard perfiizyon sintigrafisi, TID: Transiyel iskemik dilatasyon
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[PS-040]

Akciger Metastazi Disi Kokenli Siirrenal Metastatik veya
Primer Kitlelerinde F-18 FDG PET/BT

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Emel Sezer?

"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, /g Hastaliklart Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim
Dali, Mersin

Amag: Siirrenal metastatik kitlelerinin  cogunlugu akciger karsinomu
kékenlidir. Daha nadiren gastrointestinal kokenli veya primer olarak karsimiza
cikabilir. Bu calismanin amaci primeri akciger karsinomu disinda olan siirrenal
primer veya metastazlarinda F-18 FDG PET/BT'nin yerinin arastiriimasidir.

Yéntem: Calismaya 9 hasta (6 E, 3 K; yas ortalamasi: 57,3) dahil edilmistir.
Hastalarin ikisinde yeniden evreleme, besinde yanit degerlendirme ve ikisinde
primerin tespit edilmesi amaciyla yapilan F-18 FDG PET/BT gériintiileri ve
dosya bilgileri retrospektif olarak deneyimli bir niikleer tip uzmani tarafindan
degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin iiclinde sol ve altisinda sag siirrenal bezde ortalama
30,63 mm boyutunda FDG tutulumu artmis (ortalama SUV_=11,4+10,3)
lezyon ve ek olarak hastalarin 5'inde akciger, 5'inde mediasten, 4'linde
karaciger, liciinde boyun, ikisinde abdomen lenf nodu tutulumu ve birinde
ek olarak periton tutulumu izlenmistir. Hastalarin primer tiimérleri; ikisinde
primer siirrenal karsinom, besinde kolon karsinomu, birinde mide ve birinde
primeri bilinmeyen olarak PET/BT'de ve/veya patolojik olarak tespit edilmistir.

Sonug: Primer siirrenal veya akciger disi metastatik siirrenal kitlelerinde
ozellikle primer odak arastirmada olmak Gzere tani ve takipte PET/BT etkili
bir parametredir.

Anahtar Kelimeler: Siirrenal, metastaz, FDG

[PS-041]

Invaziv Mesane Karsinomunda F-18 FDG PET/BT'de Geg
Donem Diiiretik Goriintiileme ile Tespit Edilen Perine ve
Penis Metastaz

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Emel Sezer?

'Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, /g Hastaliklart Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim
Dali, Mersin

Amag: invaziv mesane karsinomunun lokal evrelemesinde perine invazyonu
6nemli bir faktordir. Daha once literatlirde penil metastazi olan bazi
olgu sunumlari bildirilmis olup bu calismanin amaci ge¢ faz diiiretik
goriintiilemenin perine ve penis metastazlarini tespit etmekteki etkinligini
arastirmaktir.

Yontem: Calismaya invaziv mesane karsinomu tanisiyla evreleme,
yeniden evreleme veya tedavi yaniti arastirma amaciyla F-18 FDG PET/
BT goriintiisiinde penis veya perine metastazi sliphesi olan 11 hasta (1K,
10E; ortalama yas: 70,5+7,34) dahil edilmistir. Hastalarin erken ve ditiretik
enjeksiyonu sonrasi yapilan ge¢ donem PET/BT gérintileri deneyimli bir
niikleer tip uzmani tarafindan degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin tamaminda boyutu 26-125 mm aralijinda degisen
(ortalama: 6,5#3 cm) kitlesel lezyonlarda belirgin intensitede (ge¢
SUVmax=30i18.2) artmis FDG tutulumu ve hastalardan 7'sinde lokal lenf
nodu invazyonu ve 5'inde ayrica uzak metastaz bulunmustur. Penis metastazi
hastalardan ikisinde (birinde histopatolojik, birinde takip ile dogrulanmistir),
vajen invazyonu bir hastada, perine ve deri alti doku invazyonu birer hastada ve

7 hastada prostat invazyonu erken dénem gdriintiilerinde (SUVmax=42,4¢36,1]
stiphelenilerek geg donem gériintiilerinde (SUV, _ =31,1+26) dogrulanmistir.

Sonug: Perine ve penil invazyon degerlendirmesinde F-18 FDG PET/BT degerli
bir tetkik olmakla birlikte fizyolojik idrar aktivitesi nedeniyle diliretikli geg¢
dénem goriintileri ile birlikte degerlendirmek gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Mesane, perine, penis, invazyon

[PS-042]

Dinamik Bobrek Sintigrafisinde Bobrek Lokalizasyon veya
Fiizyon Anomalisi Sikliginin Degerlendirilmesi

Derya Cayir, Mehmet Bozkurt, Salih Sinan Gultekin

Saghik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit EGitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Unitesi, Ankara

Amag: Bobrek lokalizasyon ve fiizyon anomalilerinin tanilar genellikle
radyolojik tetkikler ile konmaktadir. Ancak fonksiyonel sintigrafik ¢calismalar
ile de kolaylikla taninabilmektedirler. Tc-99m dietilentriaminpentaasetik
asit (DTPA) dinamik bébrek sintigrafisi bobregin perflizyon, konsantrasyon
ve ekskresyon fonksiyonlarinin degerlendirilmesinde kullanilir. Bu calismada
dinamik bébrek sintigrafisi ¢ekilen genis hasta grubunda bébrek lokalizasyon
ve flizyon anomalisi sikli§r arastiriimistir.

Yéntem: Temmuz 2013-Ocak 2018 tarihleri arasinda T.C. Saglik Bakanligi
Saglik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildinm Beyazit Egitim ve Arastirma
Hastanesi Niikleer Tip Unitesi'nde Tc-99m DTPA dinamik bébrek sintigrafisi
cekilen toplam 959 hasta (478 K, 481 E) retrospektif olarak degerlendirildi.
Hastalarin yas ortalamasi 43,08+15,63 yil idi (yas arali§i: 12-86).

Bulgular: Dokuz yiiz elli dokuz hastanin 29'unda (12 K, 17 E) bébrek lokalizasyon
veya flizyon anomalisi saptandi. Bobrek lokalizasyon veya fiizyon anomalisi
tespit edilen hastalarin yas ortalamasi 35,62+14,18 yil idi (yas araligi: 12-
66). Hastalarin varsa Tc-99m dimerkaptosiiksinik asit (DMSA) kortikal bobrek
sintigrafisi, ultrasonografi ve/veya bilgisayarli tomografi sonuclari ile bulgular
dogrulandi. Hasta grubumuzda 16 hastada (%55,2) pelvik ektopi, 11 hastada
(%%37,9) atnali bobrek anomalisi ve 2 hastada (%06,9) capraz ektopi izlendi. Tim
hasta grubumuzda pelvik ektopi sikligi %1,67, atnali bébrek anomalisi sikligi
%?1,15 ve capraz ektopi sikhdi %0,21 olarak bulundu.

Sonug: Bdbregin lokalizasyon ve fiizyon anomalileri genellikle asemptomatik
olmakla birlikte, eslik eden kardiyak, gastrointestinal sistem ve omurga
anomalileri basta olmak Uzere cesitli organ-sistem anomalileri ile birlikte
olduklarinda fonksiyonel 6neme sahiptirler. Bu seride pelvik ektopi sikhigi %1,67,
atnall bobrek anomalisi sikligi %?1,15 ve capraz ektopi sikligi %0,21 olarak
bulundu.

Anahtar Kelimeler: Tc-99m DTPA dinamik bdbrek sintigrafisi, lokalizasyon
anomalisi, flizyon anomalisi

[PS-043]

Ekstranodal Extralenfatik Bas Boyun Lenfomasinda F-18
FDG PET/BT'nin Mortalite Tahminindeki Yeri

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Emel Sezer?

"Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Ic Hastaliklari Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim
Dali, Mersin

Amag: Bas boyun lenfomalarinin diger bolgelerdeki lenfomalardan farkh
davranis gosterdigi bilinmektedir. Bu calismanin amaci bas boyun extranodal
lenfoma hastalarinda mortalite tahmininde F-18 FDG PET/BT'deki tutulumun
(SUV_ ) degerinin yerini arastirmaktir.

max
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Yontem: Calismaya 4 kadin ve 1 erkek toplam 5 hasta (ortalama yas:
58,2+13) dahil edilmistir. Hastalarin primer kitleleri dil, orbita, sa§ oksipital
lob, sag oksipital hizasinda deri alti doku, sfenoid kokenli olup B hiicreli
Nonhodgkin lenfomadir. Hastalara yeniden evreleme ve ilk evreleme amaciyla
PET/BT goriintiilemesi yapilmis ve goriintiiler deneyimli bir niikleer tip uzmani
tarafindan degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin primer kitlelerine ek olarak iki hastada mezenterik/
abdominal lenf nodu ve izole uterus tutulumu tani aninda veya takipte tespit
edilmistir. Hastalarin primer kitlelerini boyutlari ortalama 18,96+16,07 cm ve
FDG tutulumu agisindan SUVmx degerleri ortalama 19+7,2'dir. Hastalardan
birinde ek olarak uterusta 28 mm (SUV__=18,04) ve 38 mm boyutunda
(SUV__=16) iki adet kitle tespit edilmis olup patolojileri lenfoma ile uyumlu
olarak bulunmustur. Hastalardan bas boyun disinda yayilimi da olan ve tani
aninda primer timdriniin SUV__ degeri (ortalama: 36+1,4) digerlerine
gore (ortalama: 7,6+5,7) anlamli (p=0,007) olarak yiiksek bulunan iki hasta
sirastyla tanidan 6 ay ve bir yil sonra &Imistiir.

Sonug: Olgu sayisi sinirl olmakla birlikte bu 6n ¢alismanin sonuglarina gére
bas boyun extranodal lenfomasinda mortalite tahmininde F-18 FDG PET/
BT hem SUV _ degeri ile hem de hastalik yayginli§ini gdstermesi agisindan
6nemli bir gostergedir.

Anahtar Kelimeler: Lenfoma, extranodal, FDG, SUV

[PS-044]

F-18 FDG PET/BT Calismalarinda Tesadiifen Saptanan
Hipofiz Tutulumlarinin Klinik Onemi

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Emel Sezer?, Kadir Esen?

"Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Ic Hastaliklari Anabilim Dali, Tibbi Onkoloji Bilim
Dali, Mersin

Amag: F-18 FDG PET/BT calismasinda tesadiifen karsilagilan hipofiz
tutulumlan ile ilgili olarak yapilan calismalar bu tutulumlarin daha cok
adenomlar ile iliskili olabilecegini gdstermistir. Nadir bazi olgu sunumlarinda
da tiimoral tutulum izlenen hastalar bildirilmistir. Bu ¢alismanin amaci bu
tesadifi hipofiz tutulumlarinin klinik dnemini arastirmaktir.

Yontem: Cesitli primer timorlerin ilk, yeniden evrelemesi ve kemoterapi
yaniti dederlendirmesi amaciyla yapilan 27 hastanin (16 E, 19 K; ortalama
yas: 68,58+9,88) F-18 FDG PET/BT gériintiileri retrospektif olarak deneyimli
bir niikleer tip uzmani tarafindan degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin hipofiz lojunda daha &nce bilinmeyen tesadiifi
olarak saptanan ortalama boyutu 12,54+5,5 mm olan ve artmis (ortalama
SUVmax=8¢6,2) FDG tutulumu gdsteren lezyon izlenmistir. Ayrica hastalarin
5'inde herhangi bir primer veya metastatik lezyon izlenmezken diger 22
hastada primer velveya metastatik veya siipheli artmis FDG tutulumlar
izlenmistir. Hastalardan 7'sinde ek olarak hipofiz MR tetkiki yapilmis ve birinde
takip PET goriintiileri ile lezyon karakteristigine karar verilmistir. Yapilan MR
tetkikinde lic hastada metastatik tutulum izlenirken diger hastalarda hipofiz
mikro ve makro adenomu bulunmustur. Metastatik tutulum olan hastalarin
diger bélgelerinde de metastatik hastalik olmasi bakimindan bu bulgunun
hasta yonetimine bir etkisi olmamistir.

Sonug: Hipofiz lojunda tesadiifen saptanan FDG tutulumlarinin hasta
yonetimine bu calismada bir etkisi saptanmamistir. Fonksiyonel adenomlarin
zaten belirtileriyle prezente olabilecegi disiinlildigiinde bu bulgunun klinik
bir dnemi olmadigi goriisiine variimistir.

Anahtar Kelimeler: Hipofiz, FDG, adenom, metastaz

[PS-045]

Oral Dipridamol ve L.V. Adenozin Kullaniminda Yan Etkiler
Bakimindan Klinik Deneyimimiz

Sebnem Aydin

Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet Hastanesi, Lefkosa

Amag: MPS amaciyla cesitli farmakolojik stres ajanlari kullaniimakla beraber
en ¢ok uygulananlar iv. adenozin iv.foral dipridamoldiir. Amacimiz son
dénemlere kadar uyguladigimiz oral dipridamol ile IV adenozinin yan etki
gelisimi ve hasta tolerabilitesini degerlendirmektir.

Olgu: Subat 2017-Aralik 2017 tarihleri arasinda klinigimizde farmakolojik
stres amaciyla i.v. adenozin uygulanan 140 hasta ile oral dipridamol verilen
son 140 hasta retrospektif olarak degerlendirilmistir. Oral dipridamol
verilen hastalarin 76 kisisi kadin, 64 kisisi erkek cinsiyette idi. .v. adenozin
verdigimiz grupta ise hastalarin 60 kisisi erkek, 80 kisisi ise kadin idi. Oral
dipridamol verilen grupta 62 kadin hastada en az bir yan etki izlenmistir.
Bunlar arasinda 5 kadin hastamizda testin iptal edilerek hastanin acil servise
sevk edildigi ciddi yan etkiler gelismistir. Yine 35 erkek hastada en az bir yan
etki izlenmis olup 92 hastaya i.v. aminocardol uygulanmistir. L.v. adenozin
verilen gurupta ise sadece 2 erkek ve 16 kadin hastada yan etki gelismistir.
Adenozin enjeksiyonunu yavaslatmak ve/veya durdurmak yan etkileri ortadan
kaldirmada yeterli olmustur. Hicbir hastada i.v. aminocardol uygulanmamistir.
Oral dipridamol sonrasi izlenen yan etkiler bulanti kusma, bas agrisi, ates
basmasi, carpinti, fenalik hissi, nefes darligi, hipotansif ve hipertansif ataklar
seklindeydi. I.v. adenozin sonrasi ise sersemlik hissi, bradikardi ve hipertansif
ataklar izlenmistir.

Sonug: Kendi klinik deneyimimize gore i.v. adenozin oral dipridamole gére
hasta konforunun cok daha iyi oldugu giivenilir bir farmakolojik stres ajani
olarak gériilmiistir.

Anahtar Kelimeler: I.v. adenozin dipridamol

Kadin Erkek Yan etki Ciddi Aminocardol
gelisimi yan etki ihtiyac
Oral 76 64 62 kadin, 35 5 kadin 92
dipridamol erkek hasta  hasta
i.v. adenozin 80 60 2 ekek 16 yok yok
kadin hasta
[PS-046]

Growth Hormon-Releasing Hormon (GHRH) Sekrete Eden
Bronsial Karsinoid Tiimdr Kaynakli Akromegali Olgusu:
Ga-68 DOTATATE PET/BT VE In-111 Ocreotide SPECT/BT
Bulgulari

Selman Sireyya Sungur, Leyla Irak

Saglik Bilimleri Universitesi, Okmeydani Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Hastaliklari Anabilim Dali, [stanbul

Amag: Hipofiz disi GHRH sekrete ederek paraneoplastik sendroma neden olan
bronsial karsinoid timarlerin Ga-68 DOTATATE PET/BT ile gérintlenebilecedini
gdstermeyi amacladik.

Olgu: Yetmis yasinda, erkek hasta akromegali klinigi ile hastanemize basvurdu.
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Kaninda growth hormon [GH: 6,25 ng/mL (0-2,47 ng/dL)] ve somatomedin-c
[268 ng/mL (64-188 ng/dL)] yiksekligi mevcut idi. Oral glukoz yiikleme
sonrasinda GH stiprese olmadi. Dinamik hipofiz MR goriintiilemesi normaldi.
Toraks BT'de sag akciger infrahiler bolgede 52x37 mm boyutunda hamartomatéz
noddler lezyon saptandi. Ektopik GH sekrete eden timor stiphesi ile yapilan In-
111 Okreotid sintigrafisinde hafif artmis tutulum izlendi. Sonrasinda yapilan
Ga-68 DOTATATE PET/BT taramada ise lezyonun cok yogun somatostatin
reseptor tutulumu gosterdigi saptandi. Sag alt bilobektomi yapilan hastanin
histopatolojisi tipik bronsial karsinoid tiimor olarak raporlandi. Cerrahi sonrasi
4. haftada GH ve Somatomedin-C seviyeleri normale dond.

Sonug: Ektopik akromegali, akromegali olgularinin %1'inden daha az
gorulen oldukca nadir bir durumdur. Neredeyse her zaman ekstra-pitiiter
GHRH sekresyonundan, ozellikle pankreatik veya brons kékenli néroendokrin
tumorlerden  kaynaklanmaktadir.  Cogunlukla  hipofiz adenomu veya
hiperplazisi ile birlikte gorilirler. Tanida GHRH seviyesinin yiiksek olmasi ve
immiinohistokimyasal incelemede GH veya GHRH antikor pozitifligi onemlidir.
Hastanemizde GHRH olclimi yapilamadigi icin olguda GHRH seviyesi
bilinmemektedir. Ektopik akromegalinin patofizyolojisinde GHRH'nin hipofizde
adenom veya hiperplaziye neden olarak GH Uretimini arttirmasi yatmaktadir.
Olgunun imminohistokimyasal incelemesinde GH antikoru negatif izlendi.
Bu bulgu GH sekresyonunun timér kaynakli olmadigini gdstermektedir.
Literatiirde, ektopik akromegaliye sebep olan bronsial karsinoid tlimérlerin
buylk cogunlugunda hipofiz patolojisi eslik etmektedir. Ancak bu olguda
hipofiz bezi normaldi. Ga-68 DOTATATE PET/BT paraneoplastik sendroma neden
olan néroendokrin tiimérlerin tanisinda In-111 Okreotide sintigrafisine gore
ylksek duyarlilik ve 6zgilliige sahip, etkili bir géruntiileme yéntemidir.

Anahtar Kelimeler: Ektopik akromegali, Ga-68, DOTATATE, bronsiyal karsinoid

Resim 1.

Study Name: PET PETCT_WhaloBlodysHD (Adult)  Study Date: 8182017 Connat
PETING HO (A0, 802017

® |

Resim 2.

[PS-047]

Genital ve Pulmoner Tiiberkiilozlu Bir Olguda Tedavi Oncesi
ve Sonrasi F-18 FDG PET/BT Bulgular

inci Uslu Biner', Ebru Tatel’, Ozlem Ozmen', Mijgan Guler?, Fatma Benli®, Atila
Gokeek*

"Atattirk Gogus Hastaliklari ve Gégis Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Klinigi, Ankara

?Atatiirk Gogus Hastaliklar ve Gégs Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, G6Gis
Hastaliklari Klinigi, Ankara

Atatiirk Gogus Hastaliklari ve Gégus Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji
Klinigi, Ankara

*“Atatlirk Gogls Hastaliklari ve G6gls Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji
Klinigi, Ankara

Amag: Burada karin agrisi nedeni arastirilirken saptanan ve antitiiberkiiloz
tedavi sonrasi basariyla tedavi edilen pulmoner ve genital tiiberkiilozlu 33
yasindaki kadin olgumuzun tedavi 6ncesi ve sonrasi FDG PET/BT goriintiileri
sunulmaktadir.

Olgu: Otuz ¢ yasinda, karin agrisi sikayeti bulunan, abdominal BT'sinde lenf
nodlari izlenen kadin hastaya lenfoproliferatif malignite siiphesiyle PET/BT
tetkiki yapildi. PET/BT'de multipl hipermetabolik lenf nodlarina ilave olarak,
FDG tutulumu gdsteren sag ovoadneksiyel ve endometriyal kitle ile her iki
akciger parankiminde diffiiz retikiilonodiler infiltrasyonlar izlendi Ayrica
pelvik kitlelere komsu barsak duvarinda kalinlasma ve bu alanda artmis FDG
tutulumu ile abdominal serbest sivi izlendi (Resim 1 A-G, oklar). Servikal
histopatolojik bulgular graniilomatdz enflamasyonu gésterdi. Goriintiileme
bulgulari ve histopatolojik bulgular 1siginda olguya multi sistemik tiiberkiiloz
tanisi konularak 9 ay siirecek olan antitiiberkiiloz tedavisi baslanildi. Tedavi
bitiminde yapilan PET/BT tetkikinde endometriyumda ve sag ovoadneksiyel
kitlede tam metabolik yanit ile akciger parankim lezyonlarinin biyiik
cogunlugunda gerileme gézlendi (Resim 2). Genital tiiberkiiloz 6zellikle tireme
cagindaki, diisiik sosyoekonomik kosullari olan kadinlarda daha sik olarak
izlenen bir hastaliktir Gegis yolu cogunlukla pulmoner veya diger tiiberkiiloz
odaklarindan hematojen yayilimdir. Endometriyal ve ovaryan tutulumdan
sonra tubalar en sik etkilenen organlardir. Genellikle infertilite, karin agrisi
ve menstiirel diizensizlikler ile basvururlar ki bizim olgumuzda sadece karin
agrisi mevcut idi. Aktive enflamatuvar-infeksiy6z hiicrelerde artmis glukoz
metabolizmasi nedeniyle FDG'nin tutulumu izlenmesi nedeniyle FDG PET/
BT enfeksiy6z/enflamatuvar patolojilerin degerlendiriimesinde 6nemli bir
goriintlileme metodudur. FDG PET/BT aktif tiiberkiiloz enfeksiyonlarinda
hastaligin yayginhgini gosterebilir ve ayni zamanda bizim olgumuzda oldugu
gibi tedavi yanitini degerlendirmede faydali olabilir.

Sonug: Genital tiiberkiiloz tanisi diger ekstrapulmoner tiiberkiiloz tanilarinda
oldugu gibi zordur ve genellikle klinik tablo, uyumlu histopatolojik bulgular,
tedaviye yanit ile konulur. Olgumuzda tireme caginda kronik abdomino pelvik
agn sikayeti ile basvuran kadin hastalarda. FDG PET/BT gériintiilemede
yogun FDG tutulumu gdsteren malign goriiniimlii genital trakt lezyonlarinda
tliberkiiloz olasihiginin da ayirici tanida akilda bulundurulmasi gerektigini
vurgulamak istedik.

Anahtar Kelimeler: Genital tiberkiiloz, FDG PET/BT, ekstrapulmoner
tliberkiiloz, antitiiberkiiloz tedavi yaniti
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Resim 2.

[PS-048]

Kemik Sintigrafisinde Karakteristik Tutulum Paterninin
Taninmasi ile Teshis Koyulabilen Bir Erdheim Chester
Hastaligi Olgusu

Ozlem Sahin', Pembe Oltulu?

'Konya Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal,
Konya
2Konya Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Konya

Amag: Erdheim Chester hastaligi (ECH) nadir gdriilen bir non-Langerhans
hiicreli histiyositozistir. Literatlirde 500-550 olgu bildirilmistir ancak, son
yillarda doktor farkindaliginin artmasi ile ECH teshislerinde dramatik bir artis
mevcuttur. Hemen hemen tiim sistemleri tutabilen, genis bir klinik spektrumu
olan bir hastalik oldugu icin tanisi glictiir ve genelde olgular ilerleyene kadar
tani konulamaz. Teshisten sonraki 3 yillik mortalite orani yiizde 60 olarak
tahmin edilmektedir. ECH'nin en sik tuttugu sistem (%95 oraninda) iskelettir.
Distal femur ile proksimal tibia ve fibulanin metafiz ve diyafizlerinde simetrik
skleroz bulunmasi ECH icin karakteristiktir. Bu olguda bu tutulum paterninin
taninmasinin énemini vurgulamayi amacladik.

Olgu: Kirk yasinda kadin hasta kronik yorgunluk ve diz agrilari sikayetleri
ile bir lniversite hastanesinde tetkik edilmis. Diz MR'lerinde kemik iliginde
heterojenite saptanarak hematolojik maligniteden sliphelenilmis. Tiim viicut
kemik sintigrafisinde bilateral femur distali ile tibia-fibula proksimalinde
yogun artmis radyoaktivite tutulumu tariflenmis ancak bu tutulum paterni
hakkinda bir yorum yapilmamis. Femur distalinden alinan biyopside yogun
fibrozis izlenmis, herhangi bir patolojik tani konulamamis. Daha sonra
hasta ayni sikayetler ile hastanemize basvurmus ve hastadan tekrar kemik
sintigrafisi istenmis. Bolimiimiizde cekilen kemik sintigrafisinde ayni tutulum
paterni izlendi. Bu tutulum paterninin ECH icin karakteristik olmasi nedeni
ile hastanin klinigi daha ayrintili sorgulandi. Kronik hastalik anemisi, diabetes
insipitus, amenore gibi ECH'yi destekleyebilecek bulgular tespit edildi. Dig
merkezden getirtilen preparatlar lniversitemizde ECH 6n tanisi ile tekrar
incelendi ve histiyositlere yonelik yapilan CD68 boyamada yogun fibrozisin
arasinda histiyositler goriilerek tani dogrulandi. Hastanin BT gériintiilerinde
de taniyr destekleyen “coated aorta” ve retroperitoneal alanda yumusak doku

kalinlasmalari izlendi. FDG-PET/BT gériintiilerinde de iskelet sisteminde ayni
tutulum paterni mevcuttu.

Sonug: ECH genis bir klinik spektrumda gériildiigiinden tanisi zordur ancak
iskelet sistemi tutulumu karakteristiktir. Kemik sintigrafisinde veya PET/
BT'de bu patern goriildiiglinde mutlaka ECH ydniinden siiphe belirtilmelidir.
Ciinkii bu hastaligin tanisi icin rutinde yapilmayan, histiyositlere yonelik ézel
boyama yapmak gerekir. ECH 6n tanisi belirtilmezse uygun alandan biyopsi
alinmasina ragmen gerekli boyama yapilamayacagindan tani atlanabilir.

Anahtar Kelimeler: Erdheim Chester hastaligi, kemik sintigrafisi

Resim 1.

[PS-049]
Primer Mesane Paragangliomasi ve Retroperitoneal
Metastazi

Neslihan incili, Evrim Stirer Budak, Isil Demiray Uguz, Gulizar Kacar

Saghik Bilimleri Universitesi, Antalya Egitim Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Antalya

Amag:: Ekstraadrenal paragangliomalar olduk¢ca nadir goriilen
malignitelerdir. Siklikla ekstra adrenal otonomik paraganglionlardan ve
embriyonik noral krestten kokenli kiiclik organlardan kaynaklanirlar. Kafa
tabanindan sakruma kadar izlenen paragangliomalar icin genitoliriner
sistem atipik bir yerlesim yeridir. Genitoiiriner sistemde paraganliomalarin
primer yerlesim yeri mesane olup (%79,2) bunu iretra, renal pelvis ve
lreterler izlemektedir. Mesane tiimérlerinin %0,06'sin1 ve ekstraadrenal
paragangliomalarin  %6'sini  olusturmaktadir. Tim paragangliomalarin
~%710'u malign olup biiyiik cogunlugu benign ve yavas seyirlidir.

Olgu: On yedi yasinda hematiri sikayetiyle droloji poliklinigine basvurmus
ve kontrol sistoskopisinde mesane sa§ lateral duvarda izlenen ~2 cm
boyutundaki genis tabanli papiller lezyondan TUR-M yapilmistir. Patoloji
sonucu paraganglioma olarak raporlanmistir. Mikroskopik incelemede
tlimor submukoza ve muskularis propriada izlenmis olup NSE, sinaptofizin,
kromogranin A ile giicli boyanma gdstermistir. Ki-67 proliferasyon
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indeksi %7'dir. Hastadan alinan 24 saatlik idrar &rneginde metanefrin
ve VMA degerleri normal sinirlarda izlenmis olup kan NSE degeri normal
sinirlarin Gstiinde degerlendirilmistir. Yaklasik 1,5 ay sonra TUR-M sonrasi
evreleme amaci ile cekilen PET/BT'de mesane sa§ posterolateral duvarda
fokal hipermetabolik odak (SUV__: 53) ve L3-4 vertebra diizeyinde sol
retroperitoneal alanda psoas kas! ile temas halinde 35x38x48 mm boyutunda
konglomere lenf nodu ile uyumlu hipermetabolik kitlesel lezyon dikkati
cekmistir (SUV__: 24). PET/BT'de mesane sag lateral duvarda izlenen fokal
hipermetabolik odagi rezidii/niiks acisindan degerlendirmek iizere yapilan
sistoskopide tiiméral lezyon lehine gériiniim izlenmemis olup bu alan TUR-
M'ye sekonder degisiklik olarak kabul edilmistir.

Sonug: PET/BT'den ~3 ay sonra retroperitoneal alanda izlenen kitle eksize
edilmis ve patoloji sonucu paraganglioma olarak raporlanmistir. Kitle
eksizyonundan sonra klinik olarak takip edilen hastanin glinimiize kadar olan
radyolojik kontrollerinde patolojik bulgu saptanmamistir. Paragangliomalar
en sik distal aorta ve aortik bifurkasyon diizeyinde (Zuckerkandl organinda)
yerlesimli olup bas-boyun, toraks ve nadiren de mesanede yerlesebilirler.
Primer ureteliyal mesane tiimorleri ile ayrimi zor olup &zellikle artmis
katekolamin salinimina bagl semptomlar (hipertansiyon, basagrisi...)
varliginda akilda bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Mesane, paraganlioma, FDG PET/BT

[PS-050]

Miyokard Perfiizyon Sintigrafisinde Stres ve Istirahat
Goriintiilerinde Tekrarlayan Tc-99m MIBI Embolileri

§a\ih Ongven,_ Kevser Oks[jzog\u, Ceren Ozge Engur, Tanju Yusuf Erdil, Tung
Ones, Sabahat Inanir, Halil Turgut Turoglu

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

Amag: Tc-99m MIBI; paratiroid = sintigrafisinde, miyokard perfiizyon
sintigrafisinde ve tiimor tarama sintigrafisinde kullanilan bir ajandir. Tlimér
dokularinda tutulum gostermesi nedeni ile kalp ve paratiroid sintigrafilerinde
insidental olarak bircok kez malign odaklar saptandigi bildirilmistir. Literatiirde
Te-99m MIBI embolisi bugiine kadar sadece paratiroid sintigrafisi cekilen bir
olguda bildirilmistir. Bu calismada koroner arter hastaligi siiphesi ile ayni giin
yapilan stres ve istirahat enjeksiyonlar sonrasinda alinan gériintiilerde SPECT/
BT ile tespit edilen tekrarlayan Tc-99m MIBI embolileri sunuldu.

Yontem: Klinigimizin protokoliine uygun olarak entegre SPECT/BT ile
hastanin istirahat ve stres miyokard gériintiileri elde edildi.

Bulgular: Hastanin 10,7 mCi MIBI enjeksiyonu sonrasi alinan istirahat
goriintiilerinde normal sinirlarda miyokard perflizyonu izlenmekle birlikte
planar imajlarda sol akcigerde fokal Tc-99m MIBI tutulumu izlendi. SPECT/
BT kesitlerinde bu bulgu sol akciger st lob anterior segmente lokalize olan
Tc-99m MIBI embolisi ile uyumlu olarak degerlendirildi. Stres gorintiileri ise
adenozin inflizyonu sonrasi yapilan 31,1 mCi Tc-99m MIBI enjeksiyonunu
takiben 30. dakikada alindi. Stres gorintiilerinde de miyokartta normal
sinirlarda perfiizyon gozlenmekle birlikte planar goriintiilerde bu sefer
de sag akcigerde fokal aktivite tutulumu gdze carpti. SPECT/BT ile yapilan
degerlendirmede bu bulgunun da sag akciger orta lob lateral segmentte yeni
olusan Tc-99m MIBI embolisi ile uyumlu oldugu saptandi.

Sonug: Miyokard perfiizyon sintigrafisinde planar goriintiilerde saptanan
fokal MIBI tutulumu maligniteye bagli olabilecedi gibi emboliye bagl olarak
ta izlenebilmektedir. SPECT/BT'nin BT komponenti, her ne kadar miyokard
perflizyon sintigrafisinde atenliasyon diizeltme amaci ile kullanilsa da,
miyokard perfiizyon sintigrafisinde olusabilecek bu tarz artefaktlarin
maligniteden ayriminin yapilmasini da saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Miyokard perflizyon sintigrafisi, MIBI embolisi, artefakt

[PS-051]

Biiyiik intraabdominal Hipermetabolik Kitle ile Amiloidosis
[liskili Bobrek ve Karaciger Yetmezligi

Zehra Pinar Koc', Pelin Ozcan Kara', Kenan Turgutalp?, Kaan Esen?, Tugba Kara*

'"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
?Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Nefroloji Anabilim Dali, Mersin
*Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Mersin
“Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Mersin

Amag: Karaciger ve bobrek yetmezligi gelisen yirmi ii¢c yasinda hastada
hipermetabolik kitlesel lezyon saptanmasi sonucunda lenfoma siiphesiyle
yapilan acik biyopsi sonucu amiloidosis tanisi konulmustur. Bu bildigimiz
kadariyla literatiirde ilk kez bobrek ve karaciger yetmezliginin esiklik ettigi
bu kadar biiytik kitlesel lezyonla karakterize amiloidosis olgusu olup PET/BT
goriintiilerini sunmak istiyoruz.

Olgu: Yirmi lic yasinda erkek hasta agiklanamayan ani gelisen karaciger ve
bobrek fonksiyon testleri ile hastanemiz nefroloji béliimiine yénlendirilmis.
Ultrasonografide karaciger komsulugunda genis kitle bulunmasi nedeniyle
girisimsel radyoloji tarafindan yapilan ince igne aspirasyon biyopsisi sonucu
amiloid kiimelenmesi tespit edilince bdlimiimiizde plazmositom &n tanisi ile
y6nlendirilmistir. Yaklasik 10 mCi (370 mBq) F-18 florodeoksiglukozun (F-18
FDG) intravendz olarak yaklasik 4 saat aclik sonrasi aclik kan sekeri <150 mg/
dL olmasi sirasinda enjekte edilmesinden sonra kraniokaudal yonde yapilan
PET/BT calismasinda intraabdominal alanda karaciger sol lobu, mide ve
dalak komsulugunda 4 cm boyutunda kitlesel lezyonda artmis FDG tutulumu
(SUV_: 5) tespit edilmistir (Resim 1). Lenfoma ayirici tanisi igin yapilan
laparotomik olarak kitlesel lezyondan ve tanisal amacli karacigerden yapilan
biyopsi sonucunda amiloidosis tanisi dogrulanmistir (Resim 2).

Sonug: Primer amiloidosis nadir gériilen bir hastalik olup daha 6nce bazi
multipl miyelom olgulari ile birlikte karaciger tutulumu ile karakterize olarak
raporlanmistir (1). Daha 6nce ayrica akcigerde FDG tutulumu gdsteren primer
amiloidosis olgusu da bildirilmistir (2). Bir baska olgu ise karacigerde diffiiz
artmis FDG tutulumu ile bildirilmis olup (3) bir baska ¢alismada ise sistemik
amiloidosisin artmis FDG tutulumu gostermezken lokalize amiloidosisin
FDG tutulumu gdsterdigi kanitlanmistir (4). Bu bildigimiz kadariyla hem
sistemik hem lokalize amiloidosis ve bdbrek yetmezligi ile karakterize genis
hipemetabolik kitle ile karakterize literatlirdeki ilk olgudur.

Anahtar Kelimeler: Amiloid, karaciger yetmezligi, PET/BT

Resim 1.
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Resim 2.

[PS-052]

Nedeni Bilinmeyen Ates Nedeniyle F-18 FDG PET/BT Yapilan
Bir Hastada Saptanan Periaortik Apse

Arzu Cengiz, Yakup Yurekli

Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Aydin

Amag: Nedeni bilinmeyen ates (NBA), 3 haftadan uzun siire devam
eden ve birden fazla olclimde 383 °C'yi gecen, bir hafta hastanede
yatarak arastirimasina ragmen tani konamayan atesi olan olgular
olarak tanimlanmaktadir. Hastalarin yaklasik %50'sinde geleneksel tani
yontemleriyle ates nedeni saptanamamaktadir. F-18 FDG PET/BT, NBA
tanisinda kullanilan ve hastalarin 9%16-89'unda taniya katki sagladigi
gosterilmis bir goriintiileme yontemidir. Bu calismada, NBA tanisiyla izlenen
bir hastada yapilan F-18 FDG PET/BT gériintiilerinde periaortik apse saptanan
bir hastanin bulgulari sunulmaktadir.

Olgu: Bes yil 6nce aort kapak replasmani ve aort greft operasyonu yapilan 44
yasinda erkek hasta yaklasik 3 ay 6nce eline yabanci cisim batmasi sonrasi
yara yerinde enfeksiyon nedeniyle antibiyotik tedavisi almistir. Yara yeri
enfeksiyonu bulgular diizelmesine ragmen li¢ aydir zaman zaman olan ates
ve daha sonra gelisen sepsis tablosu nedeniyle hastaneye yatirilan hastanin
kiiltiirlerinde lireme olmamistir. Enfektif endokardit siiphesiyle yapilan
ekokardiyografide vejetasyon saptanmamistir ancak aort duvar ve greft
arasinda fibrin depozitleri ile uyumlu olabilecek heterojen alan izlenmistir.
Ates etiyolojisini arastirmak icin yapilan F-18 FDG PET/BT gdriintiilerinde,
cikan aortay! saran hipermetabolik hipodens alan (SUV__: 17) izlenmistir
(Resim 1). Hastada ilave olarak mediyastinal ve sol aksiler blyiigliniin kisa
aksi 13 mm olan hipermetabolik lenf nodlari (SUVma: 11,9) izlenmistir.

X

Resim 1.

Periaortik apse tanisiyla tekrar vaskiiler greft operasyonuna alinan ve aort
grefti yenilenen hastanin takiplerinde atesinin diismesi ve genel durumunun
iyilesmesi sonrasi taburcu edilmistir.

Sonug: F-18 FDG PET/BT, NBA olgularinda yiiksek dogruluga sahip bir
goriintiileme ydntemidir. Erken dénemde enflamasyonu gosterebilmesi
nedeniyle ozellikle konvansiyonel yontemlerle tani alamayan vaskiiler
kaynakli enfeksiyonlarda tani olanagi saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Nedeni bilinmeyen ates, FDG PET/BT, apse

[PS-053]
Opere Trikilemmal Karsinom Olgusunda FDG PET/BT
Bulgulari
Huri Tilla ilce

Sakarya Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Sakarya

Amag: PET/BT ile degerlendirilen nadir bir olgu olan trikilemmal karsinom
(TK) sunulacaktir.

Olgu: Sirt bolgesi solunda lezyonu olan 57 yasinda erkek hasta, eksizyonel
biyopsi sonrasi, histopatolojik inceleme sonucu TK tanisi almistir. Evreleme
amacl yapilan PET/BT calismasinda, sol lateral pterygoid kas diizeyinde
(SUV_: 53) FDG tutulumu izlendi. C4 vertebra diizeyinde solda kas
planlarindan baslayarak sol {st, alt arka ti¢gen, hiyoid kemik, sol krikoid
kartilaj diizeyi ile devamlilik gdsteren, inferiyorda supra-infraklavikiiler alana
uzanim gdsteren konglomere goriinlimde LAP lehine lezyon alaninda yogun
[SUVmax: 9,2) FDG tutulumu izlendi. Sol aksiller alanda aksillayi dolduran, yer
yer pektoralis kasi diizeyinde, sol 11. kosta diizeyinde kas planlarina invaze
goriinlimde lezyon alanlarinda (SUVW: 7,8) FDG tutulumu izlendi. Sag
3,1. kosta diizeyinde, sag aksillada, sa§ pektoralis major kasi anteriorunda,
presternal alanda yogun (SUV__: 13,6) FDG tutulumu izlendi. Mediyastende
1L, 5,6'da orta diizeyde (SUV__: 5,6) FDG tutulumu gdsteren lenf nodlari
izlenmistir. Cikan kolon diizeyinde, mezenterik yagh planlar arasinda 41
mm boyutta nodiiler dansite artis alaninda orta (SUV__:5,6) FDG tutulumu
izlendi. En belirgini presternal alanda olmak lizere, solda belirgin bilateral
hemitoraksta interkostal, skapula komsulugundaki kas planlarinda, sol
humurus diafizinde, sag humerus distal diafizinde, pelvik bdlgede, bilateral
gluteus maksimus kasi diizeyinde, sagda belirgin bilateral femur diafizinde
kas planlarinda izlenen lezyon alanlarinda orta-yogun (SUV __: 13,6) FDG
tutulumlari izlendi. Tanimlanan bulgular primer hastaligin metastazlari ile
uyumlu olarak degerlendirildi.

Sonug: TK kil folikiil koklerinin dis tabakasinin nadir gériilen malign
neoplazmidir. Genellikle kadinlarda skalp bdlgesinde rastlanmakla beraber
hastalarin %10'unda sirt, el bilegi, vulva, burun, mons pubis, dirsek ve g6gis
gibi yogun kil iceren alanlarda da goriilebilmektedir. Genellikle sessiz bir
klinik seyir gostermekte olup tani alan olgularda genis cerrahi eksizyon ile
kiir saglanabilmektedir. TK skuamoz hiicreli karsinom, bazal hiicreli karsinom,
keratoakantoma ve invazif Bowen hastaligi ile karisabilir. TK diisiik gradeli
karsinomlardan olup metastaz potansiyeli oldukca dusiiktiir. Bu olguda
oldudu gibi yaygin metastaz literatiirde cok nadir raporlanmistir. FDG PET/BT
ile nadir beklenen metastaz alanlarinin tespiti miimkiin olmus ve evrelemesi
yapilabilmistir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, trikilemmal karsinom
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[PS-054]

Tiroit Papiller Karsinomlu Olguda Aksesuvar Tiroit Dokusu
Gozde Mitevelizade, Yasemin Parlak, Elvan Sayit, Gul Glimser

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

Amag: Diferansiye tiroit kanserlerinin tedavisi total tiroitdektomi ve radyoaktif
iyot (RAI) (I-131) ablasyonudur. RAI, rezidii tiroit dokusu ablasyonunda ve/
veya metastazlarin tedavisinde kullaniimaktadir. Total tiroitdektomi sonrasi,
RAI ablasyonu dncesinde Tc-99m perteknetat sintigrafisi rezidii tiroit dokusu
varligi ve olasi metastatik odaklari saptamada dnemli bir role sahiptir.

Olgu: Total tiroitdektomi operasyonu sonrasi patoloji raporu tiroit papiller
karsinom olarak gelen 61 yasindaki kadin hasta poliklinigimize basvurdu. RAI
ablasyonu oncesi dederlendirme amaciyla Tc-99m perteknetat sintigrafisi
cekimi planlandi. Levotiroksin (LT4) kullanmayan hastanin takibinde tiroit
stimiilan hormon (TSH) yiikselmesi izlenmemesine ragmen mevcut durumun
degerlendirilmesi amaciyla sintigrafik cekim yapildi. Alinan goriintiilerde
sag submandibuler bez komsulugunda Tc-99m perteknetatuptake'i izlendi.
Tiroglobulin degeri tedricen yiikselen hastaya lenf nodu metastazi 6n tanisi ile
ultrasonografik inceleme onerildi. Yapilan boyun USG'de “sag submandibuler
bez lateral kesiminden parotis inferioruna dogru uzanim gdsteren yaklasik
31x20 mm boyutlarinda izo-hipoekoik heterojen keskin sinirli solid kitlesel
lezyon" izlendi. Hasta boyunda tanimlanan kitlenin eksizyonu amaciyla
operasyon icin genel cerrahiye yonlendirildi. Kitle eksizyonu sonrasi patoloji
sonucu “aksesuar tiroit dokusu” olarak raporlandirildi. Reoperasyondan
yaklagik 1 ay sonra (TSH: 34,6 uU/mL) hastaya rezidii doku ablasyonu
amaciyla 100 mci RAI tedavisi verildi.

Sonug: Total tiroidektomi operasyonu sonrasi LT4 kullanmayan hastalarda
TSH degerinde yiikselme olmamasi, olasi rejyonel ve/veya uzak metastazlari,
bliylik miktarda rezidi tiroit dokusunu veya olgumuzda saptadigimiz
gibi ektopik tiroit dokusu varligini diisiindiirmeli; sintigrafik, radyolojik ve
gerekirse histopatolojik kontrolleri yapiimalidir.

Anahtar Kelimeler: Radyoaktif iyot, ektopik tiroit, tiroit ca

Resim 1.

[PS-055]

Pediatrik Hastada PET/BT Goriintiilemede Saptanan
Lenfomayi Taklit Eden Kikuchi-Fujimoto Hastaligi

Pinar Pelin Ozcan Kara', Zehra Pinar Kog', Elvan Caglar Citak? Feryal Karaman?,
Mehmet Yaldiz®

'"Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
?Mersin Universitesi Tip Fakdiltesi, Pediatrik Onkoloji Bilim Dali, Mersin
*Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Mersin

Amag: Kikuchi-Fujimoto hastaligi (KFH), subakut veya histiositik nekrotizan
lanfadenit olarak da adlandirilan nadir bir servikal lenfadenopati nedenidir.
Bu olgu sunumunda pediatrik yas grubunda bir hastada lenfomayi taklit eden
nadir KFH PET/BT goriintiileme bulgular sunulmustur.

Olgu: Boyun US ve BT tetkiklerinde boyun sa§ yarisi tim lenf nodu
diizeylerinde heterojen kontrastlanan ve solda benzer karekterde birkac
adet olmak Ulizere malignite ile uyumlu oldugu diisliniilen lenfadenopatiler,
abdomen US tetkikinde hepatosplenomegali saptanan lenfoma 6n tanili 17
yasinda erkek hastaya primeri bilinmeyen metastatik timor 6n tanilari ile PET/
BT gériinttilemesi yapiimistir. Kalvaryumdan ayak tabanina kadar yapilan PET/
BT goriintlilemesinde sagda belirgin olmak lizere bilateral servikal zincirde
sagda supra-infraklavikiiler alana uzanan ve konglemerasyon gdsteren
(SUVmax: 4,9-11,1) lenfadenopatiler saptanmistir. Ayrica abdomende bilateral
paraaortik, paracélyak, aortakaval, peripankreatik alanlarda en biiyikleri
1 cm boyutunda olan (SUVW: 8,2) lenfadenopatiler ve dalakta karaciger
parankimine oranla rélatif artmis diffiiz FDG aktivitesi (SUV__ :2,7/2,0), kemik
iliginde minimal diffliz FDG aktivitesi dikkati cekmistir. Sol femur proksimal
posterolateral diafizer alanda deri-deri alti nodiiler muhtemel enflamatuvar
nodiiler diisiik diizeyde metabolik aktivite gosteren lezyon ve sag diz eklemi
diizeyinde muhtemel patolojik lenfadenopati (SUV, _ : 6,7) dikkati gekmistir
(Resim 1). Hastaya bu bulgularla lenfoma 6n tanisi ile biyopsi Gnerilmistir.
Sag servikal eksizyonel lenf nodu biyopsisi sonucu lenfoma ekarte edilerek
hastaya Kikuchi-Fujimoto tanisi konularak uygun tedavisi baslanmistir.

Tartisma: Lenfoma cocuklarda 3. sirada en sik goriilen kanserdir. Daha
cok geng Asyali kadinlarda goriilen cocukluk caginda nispeten daha az
siklikla tanimlanmis olan KFH ise, PET/BT goriintiilemesinde yaygin servikal
hipermetabolik lenfadenopatiler nedeni ile malign lenfoma ile karisabilen,
SUV degerleri ile ayirici tani yapilamayan benign karekterli nadir bir hastaliktir.
KFH'de ekstranodal tutulum alanlarinin olmamasi, hepatosplenomegali
g6riilmemesi gibi bir takim farkliliklar literatiirde bildirilmis olsa da bu olguda
dalak ve kemik iliginde rélatif diffiiz artmig FDG tutulumu dikkati cekmis ve
herhangi bir parametre ile ayirici tani yapiimasi miimkiin olmamistir.

Anahtar Kelimeler: Kikuchi-Fujimoto hastaligi, PET/BT, Lenfoma

Resim 1.
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[PS-056]

Sistemik ve Kardiyak Tutulumu Olan Sarkoidozisli Olguda
F-18 FDG PET Bulgulari

Dogangiin Yiiksel', Aziz Giiltekin', Yalin Tolga Yaylali?, Tarik Sengoz', Ozlem
Uluyol', Olga Yaylali!

'"Pamukkale Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Denizli
2Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Denizli

Amag: Sarkoidoz, etiyolojisi bilinmeyen, bircok organ ve sistemi tutan kronik
granulamatoz. Enflamatuvar bir hastaliktir. Sarkoidoz tanisi klinik, laboratuvar,
radyolojik ve niikleer tip yontemlerinin birlikte kullaniimasiyla konulur. Kesin
tani histopatolojik degerlendirme ile mimkiindlr. Hastaligin aktivitesini
ve yaylhmini degerlendirmek, prognoz ve tedavinin ydnetimi acisindan
dnemlidir. Tanida akciger grafisi, bilgisayarli tomografi (BT), nérosarkoidoz ve
kardiyak sarkoidozu degerlendirmek icin hem BT hem de manyetik rezonans
goriintiileme (MRG) kullanilan goriintiileme yéntemleridir. F-18 FDG PET/BT
sarkoidozun yayginhdi, aktivitesi ve tedavi etkinliginin degerlendirilmesinde
6nemli bir role sahiptir.

Olgu: Otuz sekiz yasinda kadin hasta, 16 yasinda gegirdigi trafik kazasi
nedeniyle paraplejik olarak takip ediliyor. Nefes darligi nedeniyle g&giis
hastaliklari  poliklinigine basvuran hastanin  BT'sinde; mediyastende
multipl patolojik biyiikliikte lenf nodu saptanmasi nedeniyle endobronsial
ultrasonografi ve mediyastinal lenf nodlarindan biyopsi yapildi. Patolojik tani
kronik graniilamatoz iltihap olarak geldi. Steroid tedavisi sonrasi hastanin
sikayetlerinde gerileme oldu. Kronik enfeksiyon nedeniyle steroid kullanimi
kisith olan hastaya kardiyak tutulum acisindan kardiyoloji konsiiltasyonu
yapildi. Ekokardiyografide perikardiyal efflizyon ve sol ventrikiil duvar hareket
bozuklugu saptanan hasta, kardiyak sarkoidoz tutulumu degerlendiriimek
tizere Niikleer Tip boltimiine gonderildi. F-18 FDG PET/BT tiim viicut tarama
gdriintiilerinde; mediyastende ve ist batindaki lenf nodlarinda yaygin artmis
F-18 FDG tutulumu (SUV__ :15,31), sol ventrikiil lateral duvarinda fokal artmig
F-18 FDG tutulumu (SUV__:5,01), dalakta diffiiz artmis F-18 FDG tutulumu
(SUV__.: 6,15) tespit edildi (Resim 1). Kardiyak F-18 FDG PET/ BT ¢alismasinda
lateral duvarda iki odakta F-18 FDG tutulumu saptandi (Resim 2). Bu odaklar
sarkoidoza baglh lokal enflamasyon odaklari olarak degerlendirildi.

Sonug: F-18 FDG PET/BT calismasi sarkoidozun yayginligi ve aktivitesini
belirlerken ayni zamanda %35 gibi yiiksek ani 6liim nedeni olan kardiyak
sarkoidozunda saptanmasinda faydali bir yéntemdir.

Anahtar Kelimeler: Kardiyak sarkoidozis, F-18 FDG PET/BT

Resim 1.

DODNDD.:

.
s’

Resim 2.

[PS-057]

GA-68 PSMA PET/BT Goriintiilemede Antrakozis Olgusu
Burak S6nmezer, Recep Bekis

Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, [zmir

Amag: On dort yil Gnce prostat adenokarsinomu tanisi alan, kemik
sintigrafisinde metastaz acisindan silipheli bulgular saptanmasi Uzerine
yeniden evreleme amacli Ga-68 PSMA PET/BT gériintiilemesi yapilan hastada
ortaya cikan antrakozis bulgularini goriintiileriyle birlikte sunmaktir.

Olgu: Transrektal ultrason (TRUS) esliginde yapilan biyopsi ile tani alan,
(Gleason skoru 4+5=9) tedavi amach 3 ay pelvik radyoterapi oykisi
olan, 6zgecmisinde prostat karsinomu disinda koroner arter hastaligi,
hipertansiyon, diabetes mellitus, gecirilmis Guillain Barre sendromu 6ykusi
olan 72 yasindaki erkek hastaya niikleer tip anabilim dalinda 3 mCi Ga-68
PSMA'nin intravendz enjeksiyonundan 60 dakika sonra Philips Gemini TOF
16 slice PET/BT cihazinda 10-12 yatak pozisyonu, her bir gbriintiilemede
1,5 dakika emisyon goriintiileme olacak sekilde Ga-68 PSMA PET/BT
goriintiilemesi yapildi. Goriintiilemede, her iki akciger parankiminde izlenen
multipl nodiillerde artmis Ga-68 PSMA tutulumlan izlenmistir (SUV__:
2,3). Ayrica mediyastende sag alt paratrakeal (SUV_ : 2,5) ve subkarinal
(SUV_:3,0) lenf nodlarinda artmis Ga-68 PSMA tutulumlari izlenmistir. Bu

Resim 1.
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tutulumlar metastaz acisindan stipheli olarak yorumlanmistir. Bunun iizerine
hastaya transbronsial igne aspirasyon biyopsisi yapilmis, sag alt paratrakeal
ve subkarinal lenf nodlarindan 6rnek alinmistir. Patoloji raporlari su sekildedir;
sitoloji orneginde fibrinli bir zeminde, bir kismi tabakalar olusturmus yer
yer tek tek dagilmis cok sayida, cogu matiir gériiniimli lenfosit, antrakotik
pigment iceren makrofajlar, benign brons epitel hiicreleri izlenmektedir.

Sonug: Bir antrakozisli olguda PSMA uptake'i olabilecegi gosterilmistir.
PSMA'nin yanlis pozitiflikleri arasinda antrakozisin de olabilecegi g6z 6niinde
bulundurulmalidir.

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

Resim 2.

[PS-058]

Ga-68 DOTATATE PET/BT Gériintlilemede Yanhs Pozitif Bir
Sonug: Paragangliomali Bir Hastada Renal Apse

ilknur Ak Sivrikoz', Goknur Yorulmaz? Nur Kebapgi2, Mahmut Kebapg®

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Eskisehir
?Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakdiltesi, i¢ Hastaliklari Endokrinoloji Bilim
Dali, Eskisehir

3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Eskisehir

Amag: Ga-68 DOTA isaretli somatostatin anologlari (SS) kullanilarak yapilan
PET/BT, somatostatin resept6rii (SSR) pozitif timérlerin (NETler) evreleme,
yeniden evreleme ve tedavi yanitinin belirlenmesin kullanilan oldukca duyarli
bir yontemdir. Ga-68 DOTA isaretli peptidler, sadece tlimdre spesifik bir
ajan olmayip dokuda artmis SSR dansitesini géstermektedir. Bu nedenle,
NET'li hastalarin gériintiilenmesinde ortaya cikacak yanlis pozitif sonuclar
hastalarin dederlendirmesinde sorun olusturabilmektedir. Biz burada, Ga-68
DOTATATE PET/BT calismasi yapilan 63 yasinda, paragangliomali kadin bir
hastanin yanlis pozitif goriintiileme bulgularini sunduk.

Yontem: Hasta, sol infrarenal diizeyde paraaortik alanda, 43x33 cm
boyutunda bir yumusak doku lezyonu nedeniyle opere edilmis ve
histopatolojisi paraganglioma ve tiimér komsulugunda bir adet metastatik
lenf nodu olarak belirtilmisti. Ga-68 PET/BT DOTATATE PET/BT calismasinda;
sol bébrek inferiyor kesim ve paraaortik alanda cerrahi eksizyon alani ile
uyumlu gdriiniim vardi. Ayrica, sol bobrek pelvikaliksiyel yapilar ve pelvis
renalis ileri derecede dilate gdriinimdeydi, bu alanlarda izlenen yogunluk
artim alanlarinda da yogun artmis Ga-68 DOTATATE uptake'i gozlendi
(SUV,_:18.5), (Resim 1).

Bulgular: Tanimlanan bulgularin, primer tlimér ve cerrahi alana olan yakin
komsulugu nedeniyle, primer tlimoriin renal tutulumu olabilecegi distinildi.
Takip eden birkac glin icerisinde hastada sol yan agrisi ve piyiiri saptanmasi

X

lizerine yapilan USG'de sol bobrek boyutlariartmis, pelvikaliksiyel yapilar dilate
ve konturlari diizensiz goriinlimde olup sol bébrek mediyal komsulugundan
baslayip psoas kasi boyunca pelvik girime kadar uzanan, yogun icerikli abse
ile uyumlu koleksiyon tespit edildi. Hasta bu bulgular ile renal apse olarak
kabul edildi. Uygun antibiyotik tedavisi ile birlikte pelvis renalis icerisine
double J kateter yerlestirildi, apse drene edildi. Apse bosaltildiktan sonra
yapilan Ga-68 DOTATATE PET/BT calismasinda tanimlanan alanda izlenen
aktivitenin belirgin geriledigi goriildii (Resim 2).

Sonug: Enflamatuvar olaylarda isaretli SS anologlarinin  tutulum
mekanizmasi, aktive makrofajlarin hiicre yiizeylerinde G-protein coupled SSR
subtip 2'nin up-regiilasyonu ile ortaya cikan SSR artisi olarak bilinmektedir.
Ga-68 DOTA isaretli peptitler ile PET/BT'nin giinliik onkoloji pratigine hizli
ve yaygin olarak girmesiyle birlikte, yanlis pozitiflikler konusunda dikkatli
olunmali; klinik/laboratuvar bulgulari ve diger goriintiileme yontemleri bir
biitiin olarak degerlendirilmedir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 DOTATATE PET/BT, paraganglioma, yanlis pozitif

ki

Resim 1.



30. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI

65

Nuclear Medicine Seminars 2018;4:(Suppl 1):1-109

[PS-059]

[PS-060]

Multipl Miyelom Tanili Bir Hastada F-18 FDG PET/BT ile
Plevral Tutulumun Gosterilmesi

!-Iakan Demir', Ozgiir Meh_tap{ urkay Hekimsoy', Gézde Daglioz Gorir', Serkan
Isgoren’, Cigdem Vural®, Ozgur Cakir*

'Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kocaeli

2Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, /g Hastaliklar Anabilim Dali, Hematoloji Bilim Dali,
Kocaeli

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Kocaeli

4Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyodiagnostik Anabilim Dali, Kocaeli

Amag: Multipl miyelom (MM) tanisi nedeniyle tedavi alan bir hastada tedavi
sonrasi F-18 FDG PET/BT gériintiilemede izlenen plevral tutulumun sunulmasi
amaclandi. MM tanisi nedeniyle kemoterapi alan 49 yasindaki erkek hastaya
tedavi yanitini degerlendirme amaciyla F-18 FDG PET/BT uygulandi.

Yontem: Hastaya 12 saat achdin ardindan kan glukoz diizeyi 108 mg/dL
iken 7,51 mCi F-18 FDG intravendz yolla enjekte edildi. Enjeksiyondan 1 saat
sonra verteks-uyluk arasindan GE Healthcare Discovery PET/BT 690 cihazi ile
PET/BT gériintiileme yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT gdriintilerinde iskelet sisteminde F-18 FDG
tutulumu gostermeyen ve artmig F-18 FDG tutulumu gdsteren (SUV _ : 8,6)
multipl litik kemik lezyonlari izlendi (Resim 1). Ayrica sagda belirgin olmak
lizere her iki taraf plevrada artmis F-18 FDG tutulumu gdsteren kalinlasmalar
(SUV_: 7.5) saptandi (Resim 1). Artmis metabolizma gdsteren plevral
kalinlasmalar primer hastaligin tutulumu agisindan siipheli degerlendirilmis
olup BT esliginde Tru-cut biyopsi alindi. Histopatolojik olarak bulgular
ekstramediiller plazma hiicreli miyelom ile uyumlu degerlendirildi (Resim
2). MM hastalarinda primer hastaligin tutulumuna bagli olarak plevral sivi
ve kalinlasmalar nadir gériilmektedir. Bu hastalarda prognoz daha kottidiir.
Bugiine kadar literatiirde MM'de artmis F-18 FDG tutulumu gdsteren plevral
tutulum bildirilmemistir.

Sonug: Multipl myelom hastalarinda F-18 FDG PET/BT degerlendirmede
hastanin prognoz ve tedavi planini degistirebilen plevral tutulumun da
olabilecegi akilda tutulmalidir. Bu olgularda plevral tutulum g6stermede PET/
BT etkin bir yontemdir.

Anahtar Kelimeler: Multipl miyelom, plevral tutulum, F-18 FDG, PET/BT

Resim 2.

FDG PET/BT'Dde Retroperitoneal Pararenal Castleman

Hastaligi

§a|ih Ozg[jven,' Kevser Oks[jzog\u, Ceren Ozge Englr, Tanju Yusuf Erdil, Tunc
Ones, Sabahat Inanir, Halil Turgut Turoglu

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Anabilim
Dali, istanbul

Amag: Castleman hastaligi biylimiis lenf nodlar ile karakterize kronik
benign bir lenfoproliferatif bozukluk olup FDG PET/BT'de hipermetabolizma
gdstermektedir. Biz bu olguda Castleman hastaligi icin nadir bir yerlesim yeri
olan pararenal lenf nodu tutulumunu sunduk.

Yontem: MR'de sol infrarenal diizeyde mezenterik yagli planlar icerisinde
diizglin sinirli Castleman hastaligi ile uyumlu olarak degerlendirilen noddil
raporlanan olguya; hastaligin yayginliginin belirlenmesi amaci ile tiim viicut
FDG PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: F-18 FDG PET/BT'de; L5 vertebra diizeyinde batin sol paramedian
kesimde, mezenterik yagh planlarda, 3,5x4 cm boyutlu, santralinde
kalsifikasyon iceren, orta diizeyde hipermetabolik (SUV__ :5,1) yumusak doku
dansiteli lezyon ve lezyonun periferinde biiyigli santim sinirli lenf nodlari
izlendi. Sigmoid kolonda yer yer fokallesen diffiiz yogun (SUV__: 8,8) FDG
tutulumu saptandi. Viicudun geri kalan kesimlerinde ise FDG'nin fizyolojik
biyodagilimi izlendi. FDG PET/BT sonrasi yapilan kolonoskopide sigmoid
kolondan eksize edilen polipte tiibiiler adenom raporlandi. Sonrasinda batin
ici kitle rezeksiyonu ve segmenter ince bagirsak rezeksiyonu yapilan hastada
batin icindeki kitlenin Castleman hastaliginin plazma hiicreli tipine ait
oldugu histopatolojik olarak verifiye edildi.

Sonug: Castleman hastaligi; lenf nodu tutulumuna gére unisentrik ve
multisentrik olarak siniflandiriimaktadir. Soliter tipi daha sik gériilen formu
olup soliter tipte Castleman hastaliginda biiyiimis lenf nodlari en sik toraksta
goriilmekle birlikte daha az oranda boyunda, aksiller alanda ve batinda da
izlenebilmektedir. Pararenal yerlesimli Castleman hastaligi her ne kadar
nadir de goriilse; FDG PET/BT'de pararenal yerlesimli solid kitle gériildigiinde
Castleman hastaligi da ayirici tanilar icine alinmahdir.

Anahtar Kelimeler: Castleman hastaligi, FDG PET/BT

[PS-061]

F-18 FDG PET/BT Calismasinda Mesane Kristal Formasyonuna
Bagh Yanlis Pozitiflik

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Emel Sezer?, Yasemin Karabulut®

'"Mersin Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Onkoloji Anabilim Dali, Mersin
*Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Mersin

Amag: Metastatik kolon karsinomu nedeniyle takipte olan altmis bes yasinda
erkek hastada F-18 FDG PET/BT takibinde mesane duvarinda stipheli yogun
FDG tutulumu raporlanmistir. Sistoskopik biyopside kristal formasyonu
disinda patolojik bulgu izlenmemistir. Kristal formasyonu mesane icin FDG
PET/BT'de yanlis pozitiflik nedenlerinden birisi olarak degerlendirilmelidir.

Olgu: Tedavi yaniti degerlendirmesi amaciyla F-18 FDG PET/BT tetkiki icin
bollimiimiize yonlendirilen metastatik kolon karsinomu tanisiyla takip edilen
65 yasinda erkek hastaya 4 saat aclik sonrasi aclik kan sekeri <150 mg/dL iken
yaklasik 10 mCi (370 mBg) F-18 FDG'nin intravendz olarak enjeksiyonundan
1 saat sonra karniokaudal yonde vyapilan PET/BT calismasinda kismi
kemoterapi yaniti disinda mesanede giderek belirginlesen artmis stpheli
FDG tutulumu dikkati cekmistir (Resim 1). Yapilan USG degerlendirmesinde
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bu bdlgede tas formasyonu izlenmis olup hastanin FDG tutulumunun artis
gdstermesi bakimindan yapilan sistoskopik biyopsisinde mesane icerisinde
krisal formasyonu disinda patolojik bulgu izlememistir (Resim 2).

Sonug: Mesanede insidental olarak rastlanan tutulumlar daha dnceki olgu
sunumlarinda da bildirilmis olup bazi hastalarda ikincil malignite olarak
tanimlanmistir (1,2). Ayrica diger radyoniiklit gériintiileme yontemleri ile de
ikincil olarak mesane kanseri tesadiifi olarak tespit edilmistir (3,4). Bu olguda
mesane icin yeni bir yanhs pozitiflik nedeni tanimlanmistir.

Anahtar Kelimeler: Mesane, kristal, FDG

Resim 1.

Resim 2.

[PS-062]

Beyin PET/BT Goriintiilemede Nadir Heidenhain Varyant
Creutzfeldt-Jakob Hastaligi

Nevra Okstiz', Pelin Ozcan Kara?, Zehra Pinar Kog?, ibrahim Arda Yilmaz'

"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi N6roloji Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Nikleer Anabilim Dali, Mersin

Amag: Prion hastaliklari uzun inkiibasyon siireleri olan ve klinik ortaya
ciktiktan sonra hizli ilerleyen nérodejeneratif hastaliklardir. Bilinen prion
hastaliklarindan en sik gdrileni Creutzfeldt-Jakob hastahigi (CJH) olup
digerleri Kuru, ollimcll ailesel uykusuzluk fatal familial insomnia ve
Gerstmann-Straussler-Scheinker hastaligidir.  Genellikle hizli ilerleyen
demans olarak karsimiza ciksa da, burada izole gorme alani defekti ile
baslayan nadir gériilen bir CJH Heidenhain varyanti PET/BT gériintiileme
bulgulari esliginde sunulmustur.

Olgu: Bir aydir yiizleri taniyamama sikayeti olan ve yakinlarini seslerinden
ayirt edebilen hasta klinigimize bagvurdu. Prospagnozi disinda muayenesinde
patolojik bulgu saptanmayan 58 yasinda kadin hastanin cekilen serebral
MRG ve EEG'si normaldi. Kognitif etkilenmesi olmayan hastanin gorsel
uyandirilmis potansiyellerinde viziiel evoked potentials bilateral prekiazmatik
optik yollarda demyelinizan tipte etkilenme saptanmasi iizerine hastaya PET/
BT planlanmistir. PET/BT goriintlilemesinde sag oksipital kortekste belirgin

diizeyde, sag temporal ve sag paryetal bélgede ise daha az diizeyde olmak
lizere asimetrik diffiiz hipometabolizma saptanmistir (Resim 1). Ayaktan
takibi sirasinda bilincin kotlilesmesi iizerine klinigimize yatirilan hastaya
tekrar serebral MRG ve EEG uygulanmis olup; difiizyon MRG kesitinde bazal
gangliyonlarda hiperintensite ve hokey sopasi goriintiisii ile tekrarlayan EEG
tetkikinde her iki temporoparyetal bolgede hafif biyoelektrik aksama hali ve
bu zeminde sol frontotemporoparyetal bélgede keskin yavas dalga aktivitesi
saptanmistir. Mevcut gériintiileme ve muayene bulgular esliginde hastada
CJH-Heidenhain varyanti diistiniImiistiir.

Sonug: CJH nadir, dejeneratif, 6limciil bir spongioform ensefalopatidir.
Erken donemde hafiza bozuklugu, davranis degisikligi, koordinasyon eksikligi
ve gdrme bozukluklari ile seyreden hastalik ilerledikce, istemsiz hareketler,
korliik, biligsel islevlerde kayip ve koma ortaya cikar. Heidenhain varyant
diger CJH olgularina gore prognozu daha kétii seyretmektedir ve hastalik
baslangicinda oksipital bélgede degisiklikler siklikla izlenmektedir. FDG PET/
BT sag oksipital kortekste hipometabolizmayi géstermistir. Oksipital bélgenin
etkilenmesine bagh olarak prospagnozi gériilen bu olguda, dncelikli olarak
CJH-Heidenhein varyanti distintlmis olup, beyin FDG PET/BT gériintiileme
bulgulari ile sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Heidenhain varyant Creutzfeldt-Jakob hastahgi, FDG
PET/BT, FDG

Resim 1.

[PS-063]

Primer Pulmoner Diffiiz Biiyiik B Hiicreli Lenfomanin Tan
ve lzleminde PET/BT'nin Katkisi

Mehmet Erdodan, Mustafa Yildiz, Sevim Sureyya Cerci

Stileymen Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dall, Isparta

Amag: Primer pulmoner diffiiz biiyiik B hiicreli lenfoma (DLBCL), primer
pulmoner malignitelerin sadece %0,5-1 oraninda goriilen son derece nadir
bir neoplazidir. DLBCL tanili hastanin izleminde tedavi dncesi ve sonrasi PET/
BT bulgularinin tedaviyi yénlendirmedeki katkisini gdstermeyi amacladik.

Olgu: iki aydir devam eden oksiiriik ve ates yakinmalariyla gogiis hastaliklari
poliklinigine basvuran 43 yasindaki erkek hastanin yapilan toraks BT'sinde
sag akciger alt lob posterobazal segmentte kitlesel lezyon tespit edildi.
Kitlenin metabolik karakterizasyonu amaciyla PET/BT tetkiki yapildi. PET/
BT gorintilerinde sa§ akciger alt lob posterobazal segmentte 75x68
mm boyutlarinda (SUV__: 23,59) hipermetabolik kitlesel lezyon izlendi.
Mediyastende en belirgini sa§ paratrakeal alanda 10 mm capta (SUV__:
6,87) olmak iizere sag paratrakeal, sag hiler ve subkarinal birkac adet
hipermetabolik lenf nodu izlendi. Sag akciger alt lob posterobazal segmentte
izlenen kitlesel lezyondan yapilan tru-cut biyopsi sonucu diffliz biiylik B
hiicreli lenfoma olarak geldi. Hasta hematoloji-onkoloji birimine sevk edildi.
Dért kiir kemoterapi (CHOP) aldi. Tedavi yanitini degerlendirme amaciyla



30. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI

67

Nuclear Medicine Seminars 2018;4:(Suppl 1):1-109

tekrar PET/BT tetkiki yapildi. Akcigerdeki kitlenenin boyutunun kiictildtgii
(29x23 mm), metabolik aktivitesinin belirgin azaldig (SUVmaX: 2,56) izlendi
(Resim 1). Sag paratrakeal, sag hiler ve subkarinal alanda tanimlanan lenf
nodlarinin boyutunda kiiclilme gozlenirken bu lenf nodlarinda F-18 FDG
tutulumu izlenmedi. PET/BT gériintileri tedaviye tam metabolik yanit olarak
degerlendirildi.

Sonug: Cok nadir gériilen DLBCL tanisi alan hastada F-18 FDG PET/BT, tiim
viicut goriintiilemeye olanak saglayarak hastaligin evrelemesinin yapilmasini
saglamis ve tedavinin yonlendirilmesinde katkida bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner lenfoma, pozitron emisyon tomografi

Resim 1.

[PS-064]

Ender Goriilen Ekstranodal Lenfoma Olgusu: Bilateral
Primer Adrenal Lenfoma

Deniz Bedel", Suna Fatma Kirac', Minel Ozen?, Dilek Yazman?

"Yakin Dogu Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Lefkosa

2Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet Hastanesi, Patoloji Klinigi, Lefkosa
3Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet Hastanesi, /g Hastaliklari Klinigi, Lefkosa

Amag: Endokrin lenfomalar (EL) ekstranodal lenfomalarin yaklasik %3'l;
primer adrenal lenfomalar (PAL) EL'nin 9%0,2'sidir. Genellikle ileri yasta
erkeklerde gorilir. Kilo kaybi, halsizlik, karin agrisi siktir. Hastalarin yaklasik
'/2'sinde adrenal yetmezlik olusur. Histolojik olarak cogu diffliz biiylik B
hiicreli, nadiren T hiicrelidir. Burada spesifik semptomu olmayan B hiicreli
PAL olgusunu sunduk.

Olgu: Erkek hastada (79 yas) halsizlik, yliksek ates sikayeti vardi. Splenomegali,
anemi ve periferik yaymada blastlar saptandi. Kemik iliginde hiperselliilarite,
flow sitometride monoklonal CD5-CD10 B hiicre grubu; batin BT'de bilateral
adrenal kitle saptandi. Hastaya lenfoplazmositik lenfoma &n tanisiyla F-18
FDG PET/BT evreleme gériintiilemesi yapildi. PET/BT'de bilateral adrenal
kitlede (sagda 60x36 mm) yodun FDG uptake (SUV _: 24,4); karaciger
hilusunda, portal,prevertebral alanda hipermetabolik LN izlendi (SUVmax: 8,5).
Dalak ve karacigerde uptake esitti. Diger alanlarda patolojik FDG tutulumu
yoktu (Resim 1A). Olguda PAL dustiniildi. Adrenal tru-cut biyopsi yapildi;
biiyiik B hiicreli NHL tanisi kondu. Dért kiir KT sonrasi PET/BT gériintiilerinde
bilateral adrenal kitlede belirgin kiiclilme vardi; patolojik uptake yoktu.
Tedavi sonrasi, bilateral adrenal bezler normal olup patolojik FDG (SUV __ :
1,6) yoktu. Patolojik LN ve dalakta patolojik tutulum yoktu (Resim 1B).

Sonug: Metastatik karsinomlarda adrenal metastazi siktir. Bilateral adrenal
kitle varliginda genellikle metastaz diisiiniiliir. Ancak, Cushing sendromu,
feokromasitoma ve lenfoma da diisiiniilmelidir. Ozellikle yaygin NHL'de
adrenal tutulum goriilebilir. PAL ekstranodal EL nadir tipidir; cogunlukla
sistemik tutulum yoktur. Adrenal yetmezlik yaklasik 2 olguda goriiliir;
prognozu kotidir. Erken dénemde tek tarafli kitlenin oldugu veya belirgin

lezyon bulunmadi§i durumlarda tani giictiir. PET/BT lenfomalarin tani,
evreleme, tedavi yanitini degerlendirmede ve takipte cok degerlidir.
Lezyonlarin metabolik degerlendirmesi, metastaz, adenom ayrimi yiiksek
dogrulukla yapilir. PAL'lerin ¢cogunda bilateral adrenal tutulum disinda odak
yoktur. Bazi olgularda hastamizda oldugu gibi LN tutulumu olabilir. Tani
aninda PET/BT gériintiileme hastaligin yayginhiginin tespitinde onemlidir.
Metabolik yanit degerlendirilerek rezidi kitle/fibrotik lezyon ayrimi yapilir.
F-18 FDG PET/BT goriintiileme PAL erken tanisi, evrelemesi ve takibinde
6nemli bilgiler sunar. Prognozun belirlenmesi, dogru tedavi ile survey iizerine
olumlu katki saglar.

Anahtar Kelimeler: Adrenal bez, lenfoma, F-18 FDG PET/BT, adrenal
yetmezlik

Resim 1.

[PS-065]

DMSA Sintigrafisinde Saptanan Nadir 3 Bobrek Anomalisi
Pinar Pelin Ozcan Kara', Zehra Pinar Kog', Ali Delibas?, Serra Strmeli Doven?

'"Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Pediatrik Nefroloji Anabilim Dali, Mersin

Giris: Cocukluk yas grubuna 6zgii hastaliklar, eriskinden farkliliklar gésterir.
Cocukluk caginin nefroiirolojik sorunlarinin tani ve takibinde sintigrafik
yontemler oldukea sik kullaniimaktadir. Bu olgu sunumunda, 17 yasinda sag
normalden kiiciik bébrek nedeni ile DMSA sintigrafisi yapilan kiz hastada
nadir 3 bobrek anomalisi olgusu bulgulari takdim edilmistir.

Olgu: Daha dnce bilinen hastaligi olmayan 17 yasinda kiz hastada radyolojik
tetkiklerinde normalden kiiclik boyutta sag bobrek saptanmasi nedeni ile
DMSA sintigrafi tetkiki yapilmisti. DMSA gériintlilemesinde sag bobrek
normal lojunda normalden kiiciik boyutta izlenmis olup Ust poliinde ve orta
kesim lateralinde parankim hasari ile kontiir diizensizli§i, medial kesimlerinde
pelvikaliksiyel yapilara ait hipoaktif alanlar izlenmistir. Sol bdbrek normal
boyut ve lokalizasyonunda izlenmistir. Sol bdbrekte parankim hasari
saptanmamistir. Ancak sol bobregin alt poliinde anteriora yakin yerlesimli
ektopik ve flizyone goriinlimde siipheli 3. bobrege ait aktivite oldugu dikkati
cekmistir (Resim 1). Abdominal US korelasyonunda ektopik ve fiizyone
3. bobrek bulgusu konfirme edilmistir. DMSA sintigrafisinde total bobrek
parankim fonksiyonlarina sol bébredin katkisi yaklasik %83, sag bobregin
katkisi yaklasik %17 olarak hesaplanmistir. Total sol bobrek fonksiyonlarina
sol Ust bobregin katkisi %62,5, sol alt flizyone 3. bobregin katkisi ise %37,5
olarak hesaplanmistir.

Tartisma: Bobrek anomalileri sayi, voliim, sekil, striktiir ve lokalizasyon
anomalileri olmak lzere 5 grupta toplanabilir. Bobregin sayr anomalileri iki
bobregin yoklugu (bilateral renal agenezi), tek bobregin yoklugu (linilateral
renal agenezi) veya multipl bobrek seklinde olabilir. Multipl bébrek anomalisi
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cok nadir olup en sik 3 bobrek seklinde izlenmektedir. Tc-99m DMSA
sintigrafisi bobrek anomalilerinde oldukca sik kullanilabilen noninvazif bir
tetkiktir. Ancak literatlirde DMSA sintigrafisinde ¢cok nadir 3 bobrek anomalisi
bildirilmemistir. Bu anlamda sunulan capraz renal ektopili 3 bébrek olgusu
literatiirde ilk olgu olmasi bakimindan dnem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: DMSA, bobrek anomalisi, kross ektopi, 3 bobrek
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Resim 1.

[PS-066]

F-18 FDG PET/BT ile Bilateral Renal Metastaz Tespit Edilen
Hurthle Hiicreli Tiroit Kanserli Olgu

Niliifer Yildirim', Zuhal Kandemir', Mutlay Keskin', Elif Ozdemir?, Seyda
Turkolmez?

"Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara
2Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakdiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Tiroit karsinomlarinin bébrek metastazlari nadiren gériiliir. Multinodiiler guatr
nedeniyle takip edilen 69 yasindaki kadin hastada es zamanli sag renal kitle
saptanmis, ultrasonografide malignite kriteri tastyan nodiil ve sag renal kitle
nedeniyle opere edilmistir. Postoperatif histopatolojik degerlendirme tiroid
bezinde hurthle hiicreli tiroit karsinomu (HHTK) ve renal metastazi ile uyumlu
olarak gelen hasta klinigimize yonlendirilmistir. Radyoaktif iyot ablasyon
tedavisi amaciyla degerlendirilen hastaya hastalik yayginligini degerlendirmek
icin 18 FDG PET/BT tetkiki yapildi. Bilateral pulmoner parankimde metastaz ile
uyumlu hipermetabolik nodiiller saptanan (SUV _: 10,42). Hastaya 200 mCi
radyoaktif 1-131 tedavisi uygulandi. Tedavi sonrasi tlim viicut taramasinda;
rezidiiel tiroit dokusuna ait aktivite tutulumu mevcuttu. Tim viicut tarama
ve toraks SPECT/BT gdriintiilerinde multipl pulmoner nodiillerde patolojik
aktivite tutulumu gézlenmedi. Sekiz ay sonra yapilan kontroliinde tiroglobulin
yiiksekli§i saptanan hasta tekrar F-18 FDG PET/BT ile degerlendirildi. Bilateral
pulmoner parankimde progresyon gésteren metastatik nodiiller ile sol bobrekte
yeni gelisen hipermetabolik lezyon saptandi (Resim 1). Korelasyon amagli
yapilan kontrastli list abdomen MR goriintiilemesinde; sol bébrek orta kesimde
kontrast tutan ve diffiizyon kisitlamasi gosteren metastaz ile uyumlu lezyon
tespit edildi (Resim 2). HHTK metastazina bagli sag nefrektomi dykiisti bulunan
hastada, sol bobrekte yeni gelisen metastatik lezyon PET/BT ile tespit edilmis;
radyolojik olarak desteklenmistir.

Anahtar Kelimeler: Hurthle hiicreli tiroit kanseri, renal metastaz, PET/BT
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Resim 2.

[PS-067]

Renal Kistte Yanhs Pozitif Radyoaktif iyot Tutulumu
Hasan ikbal Atilgan’, Hiilya Yalgin’, Sinem Karazincir?, Alperen Kayali?

"Mustafa Kemal Universitesi Tayfur Ata Sékmen Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim
Dali, Hatay

2Mustafa Kemal Universitesi Tayfur Ata Skmen Tip Fakiiltesi, Radyoloji Anabilim
Dali, Hatay

Amag: Radyoaktif iyot (RAI) tutulumu tiroit kanserinin izleminde kullanilan
sensitif bir belirtectir. lyi differansiye tiroit kanserinde, RAI'nin tani ve
tedavi dozu ile yapilan tiim viicut tarama lokal veya uzak metastazlarin
gosterilmesinde rutin metottur. RAI ayni zamanda fizyolojik olarak
timus, meme, karaciger, gastrointestinal sistem ve tlkriik bezlerinde
tutulum gésterebilir. Kist, enflamasyon ve kirik gibi benign durumlar da
RAI tutulumu gosterebilir. Konvansiyonel planar RAI taramada anatomik
ayrintilarin - olmamasi  nedeniyle goriintiilerin  yorumlanmasinda hata
olabilmektedir. Bazen fizyolojik veya benign tutulumlar metastaz olarak
yorumlanabilmektedir.

Olgu: Elli iki yasinda papiller kanser dykiisii olan hastayi sunuyoruz. Bir buguk
yil dnce baska bir sehir hastanesinde opere olan hastanin histopatolojik
incelemesi papiller tiroit kanserinin folikiiler varyanti olarak rapor edilmis.
Hasta rutin izlemlerine gitmemis ve RAI tedavisi almamis. Hasta opere
olduktan bir yil sonra tiniversitemizin Niikleer Tip Anabilim Dali'na basvurdu.
Birinci yil kontroliinde, tiroit hormon replasmaninin kesilmesinden sonra,
TSH seviyesi 109,5 mlIU/L iken, tiroglobulin seviyesi 0,245 ng/mL, anti-
tiroglobulin antikoru seviyesi 230 IU/mL idi. Tim viicut diagnostik RAI
taramasinda, boyunda, list mediastinal ve sol supraklavikular bélgede fokal
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aktivite aklimilasyonu izlendi. Toraks BT'de her iki akcigerde maksimum
capi yaklastk 4 mm olan nodiiller ve aort topuzu seviyesinde sag paratrakeal
bolgede yaklasik 15x20 mm boyutlarinda lenfadenopati izlendi. Ayrica sol
bobrekte 76x87 mm boyutlarinda biiyiik renal kist tespit edildi (Resim 1).
iki yiiz mCi yiiksek doz RAI verilmesi planlanarak verildi. Tedavi sonrasi
taramada boyunda, Ust mediyastinal ve sol supraklavikular bolgedeki aktivite
tutulumuna ek olarak, sol abdominal bdlgede aktivite tutulumu mevcuttu
(Resim 2). Onceden diagnostik RAI taramasi zamaninda cevrilmis BT'si ile
birlikte degerlendirildiginde, sol abdominal bélgedeki aktivite tutulumunun
sol renal kiste bagli oldugu anlasildi. Renal kistte aktivite tutulumu ilk RAI
(diagnostik) taramasinda izlenmezken, ilk taramadan bes ay sonra cekilen
ikinci RAI (tedavi sonrasi) taramasinda aktivite tutulumu gosteriyordu.

Sonug: Hatali yorumlara sebep vermemek icin RAl'nin benign tutulumlarini
bilmek 6nemlidir. Bizim olgumuzda oldugu gibi renal kistler farkli zamanlarda
farkli uptake 6zellikleri gosterebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Radyoaktif iyot, tiroit papiller kanser, iyot tarama

Resim 1.

Resim 2.

[PS-068]

Nadir Goriilen Bir Hastalik Estezionoroblastom'un PET/BT
ile Goriintiilenmesi: Olgu Sunumu

Emine Goknur Isik, Burcu Dirlik Serim?, Muammer Urhan'

'Sultan Abdilhamid Han Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, [stanbul
2[stanbul Universitesi Kardiyoloji Enstitisii, Niikleer Tip Klinidi, Istanbul

Amag: Paranasal siniislerin malign tiimérleri bas boyun bélgesinin nadir
goriilen tiimérlerindendir. Esteziondroblastom (olfaktér néroblastom) on
kafa tabani tiimdrleri arasinda oldukca nadir goriilmekte olup olfaktor
mukozadan kdken alir ve nazal kavite malign tiimérlerinin 9%71-5'ini
olusturmaktadir. En sik semptomlar fasiyal agri, burun tikanikhdi, burun
kanamasi ve piiriilan burun akintisi; en sik goriilen histolojik tip skuamdéz
hiicreli karsinomdur. Son yillarda, tani yontemlerinin ilerlemesi ile bildirilen
olgu sayisi giderek artmaktadir. Tedavi cogunlukla cerrahi olup kraniofasiyal
rezeksiyonlarla tiimoriin makroskopik ve mikroskopik yayilimi kontrol altina
alinabilmektedir. Ancak niiks olgularda radyoterapi tedavi secenekleri
arasinda yer almaktadir. Esteziondroblastomada servikal lenfadenopati
varligi dnemli, uzak metastaz nadir ancak kot prognostik faktordir. Bu
olgu sunumunda esteziondroblastom tanisi ile takipte hastada hastalik
yayginligini degerlendirmek amaciyla yapilan F-18 FDG PET/BT bulgularini
sunmayi amagladik.

Olgu: Esteziondroblastoma tanisi ile takipte ve tekrarlayan niiksleri nedeniyle
daha &nce li¢ kez opere olan ancak kitlesi tekrar biyliyen 64 yasinda erkek
hasta. Yiizde agri, sol yiiz yariminda hissizlik ve sol g6z asagi bakis kisitlilig
olan hastada, kitleye uygulanacak tedavi 6ncesi degerlendirme amaci ile PET/BT
calismasi istenmis. Cekilen F-18 FDG PET/BT'de sol maksiller alanda; maksiller
siniisi dolduran ve sol bulbus okuli inferiyoruna kadar devam eden yaklasik
26x23 mm boyutlarinda hipermetabolik yumusak doku lezyonu izlendi (SUV __ :
6,0). Lezyonun sinlis mediyal duvari ile arasinda ince bir hat segilmekteydi.
Ancak tist komsulugundaki optik sinir ile arasinda net bir sinir secilemedi (Resim
1). Boyunda metastaz diistindiirecek lenfadenopati saptanmadi. Uzak metastaz
gozlenmedi. Hastaya bu asamadan sonra RT planlandi.

Sonug: Esteziondroblastoma nadir gériilen olfaktor tlimorlerdendir. Ancak
FDG afinitesi olmasi nedeniyle tedavi oncesi degerlendirmede PET/BT
calismasi tedavi lokalizasyonunu ve hastalik yayginligini degerlendirmede
cok degerli bilgiler vermektedir.

Anahtar Kelimeler: Esteziondroblastom, olfaktér néroblastom, F-18 FDG

PET/BT
. -
&
K]
r -
-
»
.
) 842
Resim 1.




70

Nuclear Medicine Seminars 2018;4:(Suppl 1):1-109

30. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI

[PS-069]

[-131'e Duyarli ve Yiiksek Doz 1-131 Tedavisine Degisken
Yanit Veren Metastatik Az Differansiye Tiroit Karsinomu
Olgusu

Dodangiin Yiksel', Tarik Sengoz', Ozlem Uluyol', Nail Ozhan? Aziz Gultekin’,
Olga Yaylal’

"Pamukkale Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Denizli
2Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Onkoloji Anabilim Dali, Denizli

Amag: Az diferansiye tiroit karsinomlari, morfolojik ve biyolojik olarak, iyi
diferansiye ve anaplastik tiroit karsinomlari arasinda bulunur. 1-131 tutulumu
degiskendir. Icerdigi papiller komponentler dediferensiye olup, anaplastik
doniislime ugrayabilir ve 1-131'e direncli hale gelebilir. Oldukca agresif
seyreder. Kemoterapinin etkinligi kanitlanmamistir. Tedaviye ragmen %?50'si
26 ayda oliir.

Olgu: Kilo kaybi ve nefes darligr sikayetleri olan 58 yasinda erkek hastaya
yapilan PET/BT tetkikinde, tiroit glandinda multipl nodiiller, akcigerlerde
metastatik nodiiller, mediyastende metastatik lenf nodlari tespit edilmistir
(Resim 2A, C). Yapilan total tiroitdektomi sonrasi patolojik tanisi, az
diferansiye tiroit kanseri olarak raporlanmistir. Bu donemde tiroit stimiile
edici hormon (TSH): 0,005 pU/mL iken, tiroglobulin (Tg) >300 ng/mL olarak
6lctilmistir. Tiroitdektomi sonrasi yapilan Tc-99m tiroit sintigrafisinde,
akcigerlerde yaygin artmis aktivite tutulumu izlendi (Resim 1G). Hasta
metastatik tiroit kanseri olarak kabul edilerek 3 kez 200 mCi I-131 tedavisi
uygulandi. Her uygulamadan sonra yapilan tedavi sonrasi tiim viicut tarama
sintigrafilerinde (1-131 TVT), bilateral akciger parankim ve mediyastinel,
hiler lenf nodu metastazlari saptanmis olup, metastatik odaklarin bazilari
kaybolurken yeni odaklar ortaya cikmistir (Resim 1A-F). Takipler boyunca Tg
stirekli > 300 ng/mL idi. Uc kez verilen yiiksek doz I-131 tedavisi sonrasi
yapilan son PET/BT ile tiroitdektomi 6ncesi PET/BT karsilastirildiginda, akciger
parankim metastazlarinda belirgin progresyon izlenirken, mediastinel ve
bilateral hiler yeni metastatik lenf nodlar saptandi (Resim 2B, D). lyota
refrakter tiroit karsinomu tanisiyla tibbi onkoloji tarafindan hastaya tirozin
kinaz inhibit6ri (sorafenib) tedavisi baslandi. Hastanin tedavisi devam
etmektedir.

Sonug: Az differansiye tiroit karsinomu metastazlar genellikle [-131
tutulumu gostermezler. Bizim olgumuzda, akciger parankim ve mediastinel
lenf nodu metastazlari I-131 tutulumu gostermekle birlikte, tedavi siirecinde
lezyonlarin bir kismi tedaviye cevap verirken, yeni lezyonlar olusmustur.
Lezyonlarin ¢ogu 1-131 sensitif olmasina ragmen, 1-131 tedavisi ile tam kiir
saglanamamistir. Bu olqu, az differansiye tiroit karsinomlarinin I-131 sensitif
olabileceklerinin akilda tutulmasini, ancak 1-131 refrakter lezyonlarin varligi
nedeniyle takipte 1-131 TVT ile birlikte FDG PET/BT'nin de kullaniimasinin
gerekliligini vurgulamak amaci tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Az differansiye, tiroit kanseri, metastaz, I-131 tedavisi
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Resim 1.

Resim 2.

[PS-070]

Tc-99m lsaretli Eritrosit Sintigrafisinde Yanlig Pozitiflik:
Hepatoblastom

Ayca Arcay', Gllen Tiysiiz?, Gékhan Arslan®, Mustafa Tekinalp Gelen*, Binnur
Karayalcin'

1Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Antalya
2Akdeniz Universitesi Tip Fakdiltesi, Cocuk Saghigi ve Hastaliklari Anabilim Dall,
Antalya

3Akdeniz Universitesi Tip Fakdiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Antalya

“Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Antalya

Amag: Tc-99m isaretli eritrosit (RBC) sintigrafisi, hemanjiyomlar diger
karaciger lezyonlarindan ayirt etmek icin olduke¢a spesifik bir goriintiileme
yontemi olmakla birlikte literatiirde az sayida yanlis pozitiflik gdsteren
olgular mevcuttur. Bu olgu sunumu, Tc-99m RBC sintigrafisinde hemanjiyomu
diistindiiren bulgulara sahip olan hepatoblastom tanili 15 aylik bir hastay
bildirmeyi amaclamistir.

Olgu: Sikayeti olmayan hastanin 6. ay rutin kontrollerinde yapilan abdominal
US'de karaciger sag lobda lokalize boyutu yaklasik 6x4x6 mm é&lgiilen
hipoekoik lezyonun takiplerinde lezyon boyutlarinin artarak 37x36 mm
oldugu gdriilmesi lizerine hasta ileri tetkik icin hastanemize yonlendirilmis,
ilk muayene sonrasi yapilan abdominal US ve dinamik BT tetkikleri n tanida
hepatoblastom olarak raporlanmis. Herhangi bir vaskiiler lezyonu diglamak
icin hastadan Tc-99m RBC sintigrafisi istenmesi lizerine klinigimize basvuran
hastadan alinan erken goriintiilerde dinamik perfiizyon fazinda lezyonun
vaskiilaritesinde artis izlenmemis olup, gec alinan kan havuzu ve SPECT
gdriintiilerinde lezyon hiperaktif olarak izlendi. Bulgular sintigrafik olarak 6n
planda hemanjiyomla uyumlu olarak dusiintldii. Yapilan karaciger biyopsisi
sonrasl histopatolojik incelemede olgu hepatoblastom olarak tani aldi. Tani
sonrasi yapilan FDG PET/BT gériintiilerinde lezyon karacijer segment 6'da
hipometabolik (SUV__ : 0,6), hipodens olarak izlendi. Dért kiir neoadjuvan
kemoterapi sonrasi tedaviye yanit gériilen hastaya karaciger segmentektomi
yapildi ve rezeke edilen materyalin histopatolojik incelemesi hepatoblastom
tanisini dogrulad.

Sonug: Te-99m RBC sintigrafisi, hemanjiyom tanisinda oldukga spesifiktir.
Buna ragmen literatiirde bildirilen az sayida yanlis pozitiflik gosteren malign
ve benign olgular mevcuttur. Hepatoselliiler karsinom, hemanjiyosarkom,
kiictik hiicreli akciger kanseri, kolon karsinomu ve ndroendokrin karsinom
metastazlari, hepatik adenomlar literatiirdeki yanlis pozitiflik gosteren
olgular arasindadir. Arastirmamiza gore literatiirde yanlis pozitiflik gosteren
hepatoblastom olgusu izlenmemis olup, olgumuz ilktir. Literatlirdeki bazi
olgularda, yer kaplayan lezyon yakininda gériilen nonspesifik fokal siniizoidal
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dilatasyon ve konjesyonun yanlis pozitifligin sebebi olabilecegi duistiniimustiir.
Bizim olgumuzda, hepatoblastom patolojik 6zelli§i olarak degil fakat diger
olgularda bahsedilen lezyon yakininda gériilen kan gdllenmesine sebep olan
dilate siniizoidlerin yanlis pozitiflik nedeni olabilecegi diistiniilmustr.

Anahtar Kelimeler: Tc-99m isaretli eritrosit sintigrafisi, hemanjiyom, yanlis
pozitiflik, hepatoblastom
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Resim 2.

[PS-071]

Splenik Marginal Zon Lenfomali Olguda FDG PET/BT ve
Kemik lligi Sintigrafisi Bulgular

Sezen Elhan Vargél', Huri Tilla iIgeZ, Tevfik Fikret Cermik®

'Sakarya Egitim ve Arastirma Hastanesi Niikleer Tip Klinigi, Sakarya

Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Anabilim Dali, Sakarya

3Saghik Bilimleri Universitesi, Samatya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, istanbul

Amag: Kirk yasinda erkek hasta, halsizlik sikayeti var. HGB: 8,22,
WBC: 5,79, PLT: 88,600 olan olguda spleno-hepatomegali mevcut.
USG'de; karacigerde multipl hipoekoik lezyon, list batin MRG'de; hafif
heterojen kontrast tutan nodiler lezyonlar (malignite/rejenerasyon
nodil) tanimlanmis. Kemik iligi biyopsisi, kemigi ¢ok sert olmasi
nedeniyle yapilamamis. Lenfoma sliphesiyle F-18 FDG PET/BT istendi.
Olgu: PET/BT'de, karaciger (22,7 cm) ve dalak (20,9 cm) biyiik boyutlarda
izlendi. Karacigerde FDG dagilimi heterojen olup, segment 7'de 1,6 cm
boyutlarinda hipermetabolik hipodens lezyon saptandi (SUVmax: 6,8). Dalakta
FDG dagilimi heterojen ve karacigerle es metabolik aktivitede izlendi
(SUVmaX: 3,8). Dalak iist-posteriorunda ve alt-anteromedialinde BT'de lezyon
izlenmezken, FDG tutulumunun fokallestigi goriildii (SUV,__ : 4,6). Kemiklerde

diffliz belirgin hiperdens-sklerotik gdriinlim mevcut olan olguda, bilateral
humerus-femur proksimali (SUV__: 3) ile sakrum ve iliaklarda hafif FDG
tutulumu izlenirken, diger kemiklerde belirgin FDG tutulumu izlenmedi.
Gastrohepatik, c6lyak, aortakaval [SUVmax: 3,1) ve sa§ parakardiyak alanda
hafif hipermetabolik, biiyligli 1,4 cm'ye ulasan birkag adet non-spesifik lenf
nodu izlendi. Kemiklerde tanimlanan bulgular myelofibrozisi, karaciger-
dalakta tanimlanan bulgular miyelofibrozise sekonder ekstramediiller
hematopozi diistindiirdi. Karacigerdeki lezyondan biyopsi onerildi. Hastaya
nanokolloidle kemik ili§i sintigrafisi yapildi ve sintigrafide kemik iligi
tutulumu normale kiyasla azalmis, karaciger-dalakta tutulum artmis izlendi.
Goriinim kemik iligi rezervinin azalmis olmasi lehine yorumlandi. Hastaya
karacigerdeki lezyondan ve ameliyathanede kemikten biyopsisi alindi. Her iki
biyopsi B hiicreli splenik marjinal zon lenfomayla (SMZL) uyumlu geldi.

Sonug: Marjinal zon lenfomalar DSO tarafindan 3 tipte siniflandirilir: 1.
SMZL, 2. Nodal marjinal zon lenfoma, 3. MALT lenfoma. SMZL'ler, dalak
marjinal zondan koken alan, disiik dereceli B hiicreli nadir lenfomalardir.
Hastalar genellikle asemptomatiktir, muayenede splenomegali vardir.
Hepatomegali seyrek goriiliir. Splenomegali disinda en sik semptom anemidir.
PET gériintiilemenin, lenfomada 6nemli role sahip oldugu gdsterilmistir. PET
goriintlilemede BT'ye kiyasla daha fazla ekstranodal hastalik tespit edildigi
gdsterilmistir. Hem fokal, hem yaygin kemik iligi lezyonlari FDG PET ile tespit
edilebilir. Hepato-splenomegali ve kemiklerde diffiiz sklerotik-hiperdens
goriinim olan olguda lenfoma akilda tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: FDG PET/BT, marjinal zon lenfoma, kemik iligi sintigrafisi
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[PS-072]
Aksesuar Meme Dokusunda Gelisen Primer Meme
Malignitesinin ~ Goriintiilenmesinde  FDG  PET/BT'nin

Kullanildigi Olgu Sunumu

Resit Akyel

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

Kirk dort yasinda kadin hasta toraks on duvarda inferiyorda deri altinda
kitle lezyon nedeniyle tetkik edildiginde karsinom tespit edilmesi lizerine
primer arastirmaya yonelik FDG PET/BT gériintilemesi istenmis. FDG PET/
BT gériintlilemesinde sol 6-7. kostal kartilaj anterior komsulugunda deri
alti yagh dokuda kostaya da invazyon diisiindliren 22x12 mm capinda orta
diizeyli FDG metabolizmasi gdsteren (SUVW: 7,2) diizensiz sinirli lezyon alani
izlenmistir. Primer malignite lehine yorumlanan lezyon eksize edildiginde
meme karsinomu tespit edildi. Aksesuar meme dokusu ve bu alanda primer
meme kanseri gelismesi nadir olarak gdézlenmekle birlikte FDG PET/BT
ayiric tanida faydali bir goriintiileme metodu olarak bu calismadaki olguda
kullanilmistir.

Anahtar Kelimeler: FDG, PET, aksesuar meme dokusu, meme kanseri

Resim 1.

[PS-073]

Hemitoraksi Dolduran Dev Malign Soliter Fibréz Tiimor ve
F-18 FDG PET/BT Bulgulari

Goksel Algin

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Trabzon

Amag: Plevranin nadir bir tiimérii olan soliter fibroz tiimdr olgularinin
%80'i visseral plevra kaynakli olmakla birlikte diger serozal membranlar
ve orbita, burun, parafarengial alanlar, siniisler, mediasten, karaciger ve
akciger parankimi gibi non-serozal alanlardan da kaynaklanabilmektedir.
Erkek/kadin predominansi bulunmayip en sik orta-ileri yaslarda gorilir.
Siklikla asemptomatik olup toraks goriintiilemelerinde insidental olarak
saptanir. Oksiiriik, balgam, gdgiis agrisi, nefes darhigi gibi non-spesifik
semptomlar goriilebilecedi gibi biyiik timérler (>7 cm) hipoglisemi,
plevral efiizyon ve pulmoner osteoartropati ile iliskilidir. %10-15'i malign
davranis gostermektedir. Bliyiik boyut (>10 ¢m), 10'luk biiyiitmede >4 mitoz
saptanmasi, hiicresel atipi, malign histoloji ise kotl prognostik faktorlerdir.

Olgu: Otuz yedi yas erkek hasta. 2011'de sa§ hemitoraks soliter fibréz tlimér
nedeniyle opere ve takipte olguda son zamanlarda hipoglisemi sikayeti olmasi
lizerine yapilan tetkiklerde sag akciger alt lobunda kistik-solid alanlarin
izlendigi kitle lezyon saptanmis. Ardindan yapilan F-18 FDG PET/BT'de sag
akciger apikal segmentten baslayarak sag hemitoraksin tamamina yakinini
dolduran, sag akcigerde yaygin kompresyon atelektatizisine neden olan,
diafragmadan inferiyorda karaciger sag lob komsulugundan sag bobrek Ust
poliine uzanan, karacigeri mediale sag bobregi ise inferiyora deplase eden,
santrali kistik karakterde, aksiyel kesitlerde en genis yerinde yaklasik 16x10
cm olciilen kitle lezyonda minimal-hafif dizeyli heterojen FDG tutulumlan
(SUVmax: 2,0-2,82) saptandi. Bunun disinda viicudun diger kisimlarinda
patolojik FDG tutulumu izlenmedi. Operasyon sonucu malign soliter fibroz
tlimor olarak gelen olgu adjuvan kemoterapi verilerek takip edilmektedir.

Sonug: Siklikla benign dzellik sergilemelerine ve yavas biiylime paterni
gostermelerine ragmen plevranin soliter fibréz tiimérlerinde de malign
karakter izlenebilmektedir. Literatlirdeki diger olgularda oldugu
gibi hemitoraksi tama yakin dolduran dev bir kitle izlenen olgumuzda da FDG
tutulumu minimal-hafif diizeyde saptanmistir. Bu tlimdrlerin %10-15'inde
malign karakterde oldugu ve metastaz yapabileceginden dolayr FDG PET/BT
onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, malign soliter fibroz tiimér, plevra
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[PS-074]

[PS-075]

intramuskiiler Enjeksiyona Sekonder Enflamasyona Bagh
Yanlis Pozitif 1-131 Tutulumunun Fiizyone SPECT/BT ile
Aydinlatilmasi

Tirkay Hekimsoy, Gézde Daglioz Goriir, Serkan i§géren, Hakan Demir

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Kocaeli

Amag: Ablasyon sonrasi tiim viicut taramada sag gluteal bdlgede fokal
artmis aktivite tutulumu bulunan bir hastada intramuskuler enjeksiyona
sekonder enflamasyona bagli gelisen yanhs pozitifligin sunulmasi amaglandi.

Yontem: Elli sekiz yasindaki kadin hasta, total tiroidektomi operasyonu sonrasi
patoloji sonucunun sag lob yerlesimli 15 mm ve sol lob yerlesimli 5 mm boyutunda
papiller karsinom, follikiiler varyant gelmesi iizerine radyoaktif iyot ablasyon
tedavisi amaciyla bolimiimiize yonlendirildi. Ablasyon amaciyla; TSH: 114,4 1U/
mL, Tg: <0,20 ng/mL, anti-Tg: <0,9 IU/mL iken 100 mCi |-131 kapsiil a§iz yolu ile
verildi. Tedavinin 7. glinlinde tiim viicut 1-131 tarama gdriintileri alindi. Ardindan
hasta iki farkli bélgeden I-131 nokta kaynak ile isaretlenerek pelvik bolgeden -131
SPECT ve ardindan lokalizasyon amaciyla diisiik doz pelvik BT gekildi. PET/BT cihazi
ile alinan diisiik doz toraks BT gériintiileri ve I-131 SPECT gériintiileri isaret nokta
kaynaklar referans alinip Ust iiste cakistinilarak fiizyone edildi.

Bulgular: Tiim viicut 1-131 tarama ve alinan statik gdriintiilerde, boyun
bélgesinde rezidii doku ile uyumlu artmis aktivite tutulumu izlenmemis olup
posterior goriintiilerde pelvis sag kesimde fokal artmis aktivite tutulumu
izlendi (Resim 1'de ok ile isaretli alan). Flizyone SPECT/BT gbriintiilerinde,
iyot tarama goriintlilerinde pelvis sag kesimde izlenen fokal artmis aktivite
tutulumunun BT gériintiilerinde sag gluteal bdlgede yag nekrozu izlenen
alana uydugu saptandi (Resim 2'de ok ile isaretli lezyon). Hasta anamnezinde
sag gluteal bolgeye diizenli intramuskuler enjeksiyon yaptirdigini belirtti.
Flizyone SPECT/BT gériintiilerinde izlenen aktivite tutulumu, intramuskuler
enjeksiyon sonrasi gelisen enflamasyona bagh olarak degerlendirildi.

Sonug: Tiroit kanserli hastalarda |-131 taramalarda yanlis pozitiflikler arasinda
intramuskuler enjeksiyona bagli gelisen enflamasyon da akilda bulundurulmalidir.
Bu tip olgularin aydinlatilmasinda SPECT/BT oldukga yararlidir. Ancak SPECT/BT
cihazi bulunmayan merkezlerde [-131 SPECT ve PET/BT cihazinda ¢ekilmis distik
doz BT gdriintiileri fiizyone edilerek yararli sonuclar elde edilebilir.

Anahtar Kelimeler: 1-131 SPECT/BT, intramuskuler enjeksiyon, enflamasyon

Resim 1.

Resim 2.

At Nali Bobrek Anomalisinin Eslik Ettigi Uc Bobrekli
Pediatrik Olgu Sunumu

Goksel Alcin

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Trabzon

Amac: Ug bobrek iirogenital sistemin ¢ok nadir gériilen bir konjenital
anomalisidir. At nali bébrek ise orta hattin her iki tarafinda yerlesimli
iki boregin orta hatta alt pollerinden birbirleri ile baglantili oldugu bir
konjenital anomali olup en sik goriilen renal flizyon anomalisidir. At nali
bobrek anomalisi ile birlikte seyreden ¢ bdbrekli olgumuzu sunmayi
amacladik.

Olgu: Bes yasinda kiz hastanin sik idrar yolu enfeksiyonu gecirmesi nedeniyle
yapilan Griner sistem USG'sinde sag bébregin boyutunun simetrigine gore
kiictik ve sol bébrek alt pol komsulugunda orta hatta ekstra ektopik bobrek
siiphesi nedeniyle departmanimizda statik bgébrek sintigrafisi (Tc-99m
DMSA) yapildi. Sol ve sag bobrekler normal anatomik lokalizasyonda izlenmis
olup normal boyutlu sol bébrek ile bitisik, sol bobregin alt pol medialinden
inferiomedial-anteriora dogru uzanim gdosteren hafif lobile konturlu
ektopik bir bobrek daha izlenmistir. Sag bébregin boyutu simetrigine gore
kiiclik olup tariflenen ektopik bobrek sag bébrek alt polii ile orta hatta yakin
yerlesimli saptanmistir. Her li¢ bobrekten ayri ayri yapilan degerlendirmede
ise separe bobrek fonksiyonlari sol bébrek %51,05, sag bobrek %16,89 ve
ektopik l¢tincii bobrek icin %32,06 olarak hesaplanmistir.

Sonug: Fazla sayida bobrek iirogenital sistemin olduk¢a nadir goriilen
bir konjenital anomalisidir. Fazla sayida bébrek; normal lokalizasyonlu
iki bobrege ek olarak aksesuar/ekstra ya da Ggiinci bir bobrek olarak
tanimlanmistir.  Cogunlukla boyutlart diger bobreklere kiyasla kiiciik
olmakla birlikte degiskendir, siklikla solda ve normal bébregin kaudalinde
yerlesimlidir. iliak bolge ve sakral promontoryum anterioru bildirilen diger
lokalizasyonlaridir. Bu olgumuzda (iclincii bobrek sol bobregin kaudalinde,
alt polden birlesik ve at nali anomalisi olusturan, superior yerlesimli pelvisi
bulunan, orta hatta anteriora yakin bir bébrek olarak dikkati cekmistir. Te-
99m DMSA sintigrafisi ile ic bébrek tanisinin koyulmasi bu tiir olgularda
sintigrafinin fonksiyone bdbrek dokusunu gostererek kolay ve en efektif
yontem oldugunu gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: U(; bobrek, at nali bobrek, Tc-99m DMSA

Resim 1.
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[PS-076]

[PS-077]

Ekstraskeletal Osteosarkom Yayginligini Gostermede FDG
PET/BT'nin Rolii

Kevser Oksiizoglu, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engir, Tanju Yusuf Erdil, Tung
Ones, Sabahat Inanir, Halil Turgut Turoglu

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

Amac: Ekstraskeletal osteosarkom, osteoid, kemik ve kondroid matriks
lireten osteoblastik, kondroblastik ve fibroblastik hiicrelerden olusan yiiksek
dereceli malign mezenkimal yumusak doku tlimori olup, kemik kaynakl
osteosarkomlara gére ¢ok daha nadir gdriilmektedir. Bu olgu sunumunda;
metastatik ekstraskeletal osteosarkomlu bir olguya ait FDG PET/BT bulgulari
sunuldu.

Yontem: Alti aydir toraks sag 6n yiizde progresif sisligi olan ve yapilan
histopatolojik incelemede "yliksek gradeli kondroblastik osteosarkom” tanisi
alan 69 yasindaki kadin hasta evreleme amacl FDG PET/BT ile goriintiilendi.

Bulgular: FDG PET/BT tetkikinde; skalpte, gogus duvari sag lateral kesimde
deri alti yagli planlarda, krural ve lomber paraspinal kas planlarinda, her iki
bobrekte, batin-pelviste peritoneal yagli planlarda icerisinde kalsifikasyon
iceren orta-yogun hipermetabolik lezyonlar izlendi. Sa§ hemitoraksta
kalsifikasyon iceren hipermetabolik plevral kalinlasmalar ve sol akcigerde
hipermetabolik nodiiller saptandi. Ayrica sagda belirgin olmak tzere her iki
hemitoraksta plevral eflizyon ve batinda hafif serbest sivi ile birlikte, servikal
ve mediastinal yer yer kalsifikasyon iceren malign diizeyde hipermetabolik
lenf nodlari mevecuttu. FDG PET/BT sonrasinda olgu takip ve tedavi altina
alindu.

Sonug: Ekstraskeletal osteosarkom, kemik veya periost tutulumu olmadan
yalnizca yumusak doku tutulumu ile seyreden osteoid lreten malign
mezenkimal neoplazi olarak tanimlanmistir. Tim osteosarkomlarin %o4-
5'ini, yumusak doku sarkomlarinin ise %?1-2'sini olusturmaktadir. Altinci
dekadda pik yapmakta olup, erkeklerde daha sik gorlilmektedir. En sik
uyluk (%46), st ekstremite (%20), ve retroperitoneumda (%17) yerlesim
gostermektedir. En sik metastaz; osteojenik osteosarkomdaki gibi akciger
metastazidir (%80-88). Yumusak doku, kemik (%08-19), karaciger (%08-17),
periton ve adrenal bez (<%b5) metastazlari da goriilebilmektedir. Primer
tedavi rezeksiyon olup, kemoterapi ve radyoterapiye direnclidir. Olgumuzda
oldugu gibi, FDG PET/BT ekstraskeletal osteosarkom yayginhgini gostermede
oldukca kullanish bir yontemdir.

Anahtar Kelimeler: Ekstraskeletal, osteosarkom, FDG PET/BT

Resim 1.

Prostat Kanserli Olguda Tc-99m MDP Tiim Viicut Kemik
Sintigrafisinde ve GA-68 PSMA PET/BT'de Superscan
Goriintimii

Salih Ozgiiven, Kevser Oksiizoglu, Ceren Ozge Engiir, Sabahat inanir

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

Amac: Kemik sintigrafisinde “superscan” gériiniimii tiim iskelet sisteminde
diffliz artmis aktivite tutulumu, zemin aktivitenin azalmasi ve bobreklerde
aktivite tutulumun izlenmemesi ile karakterizedir. PET/BT'de farkli
radyofarmasotik ajanlarla da iskelet sisteminde "superscan” gorlinimii
bildirilmistir. Bu calismada yeni tani alan prostat kanserli bir olguda ardisik
olarak kemik sintigrafisinde ve Ga-68 PSMA PET/BT'de izlenen superscan
gortinimi sunuldu.

Yontem: Altmis alti yasinda Gleason skoru 10 (5+5) ve prostat spesifik
antijen diizeyi: 1428,1 ng/mL olan prostat kanseri tanili hastaya tiim viicut
kemik sintigrafisi ve evreleme amacli Ga-68 PSMA PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: Tim viicut kemik sintigrafisi ve SPECT/BT gorintiilerinde, multipl
sklerotik lezyonlara bagh olarak tipik metastatik “superscan” goriinimi
izlendi. Ardindan yapilan Ga-68 PSMA PET/BT'de ise iskelet sisteminde
izlenen sklerotik lezyonlarda yogun (SUV,,,: 11,5) Ga-68 PSMA tutulumu
izlenmekle birlikte Ga-68 PSMA'nin lakrimal bezlerde, tiikriik bezlerinde,
karaciger ve dalakta izlenen fizyolojik tutulumunun azaldigr dikkati cekti.
Ayrica prostat bezinde primer tlimore ek olarak; plevra, periton ve sol
internal iliak lenf nodunda ekstraskeletal metastazlar ile uyumlu Ga-68
PSMA tutulumlari tespit edildi. Goriintiilemeler sonrasinda hasta takip ve
tedavi altina alindi.

Sonuc: Radyofarmasdtiklerin tutulum mekanizmalari farkli olmasina
ragmen, “superscan” goriintimiiniin ortak 6zelligi, iskelet sisteminde Tc-99m
MDP veya Ga-68 PSMA'nin yaygin ve yogun tutulumu ile birlikte fizyolojik
aktivite tutulumlarinin kaybolmasi veya belirgin olarak azalmasidir. Bu
olguda da oldugu gibi kemik sintigrafisinde superscan goriinlimii izlenen
olgularda Ga-68 PSMA'nin ekstraskeletal metastazlari gostererek kemik
sintigrafisine ilave bilgiler saglayabilecegi goz 6nlinde bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Ga-68 PSMA, kemik sintigrafisi, superscan
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[PS-078]

Alkalen Fosfataz Yiiksekliginden Pelvik Lokalizasyonlu
Stres Fraktiirii Tanisina; Kemik Sintigrafisi ve SPECT/BT

Berna Okudan Tekin, Nazim Coskun, Seniha Naldéken, Riza Sefizade

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

Amacg: Stres fraktiirii, tekrarlayan mikro-travma sonucu olusan ve travma
devam ettigi siirece fraktiire kadar ilerleyebilen en sik spor yaralanmasidir.
Stres fraktiirliniin erken dénemde tanisini koymak 6nemlidir ve ilk olarak
direkt grafiye basvurulmaktadir. Ancak direkt grafinin erken dénemde
duyarhihgr distik olup semptomlarin baslangicindan sonraki ilk 3 hafta
icinde normal olabilir. Bu olguda, sintigrafi ile simfiz pubis stres kirigi tanisi
konmus 22 yasinda erkek hasta sunulmaktadir.

Olgu: Yirmi iki yasinda erkek hasta, askeri okul sinavi basvurusu sonucu
ortaya cikan alkalen fosfataz yiiksekligi arastirimak Uzere klinigimize
yonlendirildi. Anamnezinde amator dizeyde degisik sporlar yaptigi
6grenilen hastanin, alkalen fosfataz degeri 200 U/L (referans araligi 5-128
U/L) idi. Yirmi mCi Tc-99m enjeksiyonundan hemen sonra, erken tiim viicut
ve 3. saatte tlim viicut taramasi yapildi. Erken kan havuzu fazinda; simfiz
pubis sag kesiminde hiperemi goriildi. Gec fazda ise ayni alanda non-
homojen aktivite tutulumu mevcuttu. Anatomik korelasyon icin yapilan
SPECT/BT calismasindan elde edilen flizyon kesitlerin degerlendiriimesinde;
sag os pubis alaninda lineer artmis aktivite tutulumu ile lineer fraktiir hatti
ve sklerotik degisiklikler goriildii.

Sonug: Stres fraktiirli, en sik tibiada goriilmekle beraber, femur, fibula,
tarsal, navikiler gibi kemiklerde de nadiren de olsa goriilebilmektedir. Stres
fraktiirti cogunlukla spor yapan bireylerde goriilen, tekrarlayan strese bagh
gelisen bir yaralanma tiirtidiir. Alkalen fosfataz ylksekligi bircok nedenden
dolayl olabilmektedir ve ayirici tanida stres fraktirli akla gelmelidir.
Fraktiirlerde erken tani onemli bir yer tutmaktadir. Kemik sintigrafisi
ve SPECT/BT, kemik markerlerinin yiiksek oldugu ve planar goriintiide
kuskulu bir bulgu varliginda ayirici tanida dnemli bir ydntemdir. Bu olguda,
alkalen fostaz yiksekligi etiyolojisinde, hicbir gorlintiileme yontemi ile
saptanamayan nadir lokalizsyonlu stres fraktiirli, kemik sintigrafisi ve
SPECT/BT ile tanimlanarak hastanin tedavisi yonlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Stres fraktiiri, kemik sintigrafisi, SPECT/BT
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Resim 1.

Resim 2.

[PS-079]

F-18 FDG Tutulumu Diisiik ve Alphafetoprotein Diizeyleri
Yiiksek Olan Bir Hepatoblastom Olgusu

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', Elvan Caglar Citak?, Kaan Esen3

"Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Pediatrik Cerrahi Anabilim Dali, Mersin
3Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dali, Mersin

Amac: Her ne kadar hepatoblastoma cocukluk caginin en sik gorilen
karacigerin malign timori olsa da F-18 FDG PET/BT gorintiileme ile
calismalar nadirdir. Bu olgu sunumunda coklu hepatik lezyonlari ve alfa-
fetoprotein diizeyleri yiiksek olan ve hepatoblastoma distiniilen hastada PET/
BT'de tutulum izlenmemis ancak kemoterapiye cok iyi yanit goriilmustir.

Olgu: Gaz ¢ikaramama ve iki-tic aydir huzursuzluk sikayetleri ile getirilmis bir
bucuk yasinda erkek hastanin ultrasonografisinde karaciger sag lobda multipl
kitlesel lezyonlar bulunmasi lizerine hastanemize yonlendirilmistir. Hastanin
yapilan tetkiklerinde alfa-fetoprotein diizeyi 1745 IU/mL olarak bulunmustur.
Hastaligin yayginhginin ve metastazlarin olup olmadiginin degerlendirilmesi
icin hasta bolimimiize FDG PET/BT tetkiki icin yonlendirilmistir. Hastaya
yaklasik 4 saat aghig takiben kilosuna gére hesaplanan yaklasik 2 mCi (74 mBq)
F-18 FDG intraventz olarak verilerek yaklasik bir saat bekleme siiresinden
sonra kraniokaudal yonde tiim viicut PET/BT gériintiilemesi yapilmistir. PET/BT
goriintlilerinde karacigerin sag lobunu tama yakin dolduran izodens kitlesel
lezyonda artmis FDG tutulumu izlenmemistir (Sekil 1). Hastaya girisimsel
radyoloji tarafindan kitlesel lezyondan biyopsi yapilmis ve biyopsi sonucu
ile hepatoblastoma tanisi dogrulanmistir. Hastanin kemoterapi sonrasi alfa-
fetoprotein diizeyleri 49,81 IU/mL ye diismiis ancak radyolojik olarak sag
lobda rezidii kitlesi kalmistir.

Sonug¢: Hepatoblastoma karin, akciger ve beyine metastaz yapabilen
cocukluk ¢agi malign karaciger tiimarlerinden birisidir (1). Genellikle ytiksek
FDG tutulumu gosteren bir timor olup daha 6nce malign/benign lezyon
ayiricl tanisini saglamakta PET/BT kullanimi bildirilmistir (2,3). Hatta rekiirrens
degerlendirmek igin de PET/BT kullamimaktadir (4). Bazi arastirmacilar
rekiirrens degerlendirmeye ek olarak metabolik karakterizasyon ve prognostik
bilgi igin de uygulanabilecegini gdstermistir (3). Alfa-fetoprotein diizeyi
diisiik grubun prognozunun daha kotii olabilecegi bilinmekle birlikte bu
olguda bildigimiz kadariyla literatiirde ilk kez alfa-fetoprotein diizeyi yiiksek
olmakla birlikte FDG tutulumu gostermeyen ve iyi kemoterapi yaniti gosteren
hepatoblastoma olgusu bildirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Hepatoblastom, PET, FDG, alfa-fetoprotein

Resim 1.
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[PS-080]

Ensefalit Tanisinda FDG PET/BT'nin Yeri
Selin Soyluoglu, Funda Ustiin, Giil Ege Aktas, Gllay Durmus Altun

Trakya Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Edirne

Amag: Bu calismada ensefalit 6n tanisi ile PET/BT iinitesine refere edilen
hastalarin beyin metabolizmasi paternlerinin klinik bulgu ve diger tetkikler
ile birlikte degerlendirilmesi ve ensefalit tanisal paterni icin bdlgesel
analizlerin yapilmasi amacland.

Yontem: Eyliil 2013 ile Aralik 2017 tarihleri arasinda ensefalit 6n tanisi
ile beyin ve tim viicut PET/BT goriintiilemeye refere edilen 6 hasta ve 7
goriinti retrospektif olarak incelendi. PET/BT goriintiilemesi, G.E. Discovery
STe-8 PET/BT cihazi ile yapildi. Bulgular ti¢ deneyimli niikleer tip uzmani
tarafindan degerlendirildi. Beyinde hipometabolizma ve hipermetabolizma
alanlar vizuel olarak degerlendirildi. Ayrica kantitatif analiz icin CORTEX
ID ile bolgelere gore medyan Z skorlari incelendi. Hastalarin klinik bilgileri,
EEG, BT, MR gibi diger goriintiileme bulgulari, lomber ponksiyon sonuglari
ve son tanilarina hasta dosyalarindan ulasild.

Bulgular: Bes kadin, 1 erkek, yaslari 15-78 arasi degisen (ortalama
44,7+10,0) toplam 6 hastanin 7 goriintiisti incelendi ve kantitatif olarak
degerlendirildi. iki goriintisii bulunan bir hasta NMDA ensefaliti tanisi
almis ve ikinci goriintiileme niiks degerlendirilmesi icin yapilmisti. ilk
basvuruda en sik sikayet biling bulanikligi ve epileptik nébetti. iki hastanin
MR goériintiilemesinde patolojik bulgu saptanmazken, diger dért hastanin
patolojileri b6lgesel olarak degerlendirildi. PET/BT bulgusu olarak bir hastada
sol temporal hipoaktivite ile iki hastada bilateral oksipitalde hipoaktivite
saptandi. Ug hastanin ise beyin aktivitesi normaldi.

Sonug: Ensefalit 6n tanili hastalarda beyin omurilik sivisi negatif ve
diger goriintiileme yontemleri (MR, BT) normal iken PET/BT ile metabolik
degerlendirme hastalarda taniya giden &nemli bir adim olabilir. Tanisal
slirecte problem yasanan ensefalit ve niiks degerlendirilmesinde FDG PET/
BT fayda saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Epilepsi, F-18 FDG, pozitron-emisyon tomografi/
bilgisayarli tomografi

[PS-081]

Sarkoidoz ile Birlikte Goriilen Otoimmiin Tiroit Hastahg
ve Papiller Tiroit Kanseri

Filiz Oziilker

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

Aciklanamayan ates, kilo kaybi, halsizlik, yorgunluk ve son 6 aydir kuru
Okstiriik yakinmalari ile bagvuran 49 yasindaki kadin hasta gogiis hastaliklari
departmanma yonlendirildi. Laboratuvar muayene sonuglari; TSH 0,01
(0,27-4,20) ulU/mL, serbest triiyodotironin (fT3) 10,3 (2,0-4,4) pg/mL ve
serbest tiroksin (fT4) 2,48 (0,93-1,70) ng/dL, anti-tiroglobulin antikoru
(anti-Tg) 124,5 (<115) IU/mL, anti-tiroit peroksidaz (anti-TP0O) 279 (<34) IU/
mL, angiotensin converting enzim 72 IU/L (range, 8-52 IU/L) gibidir.

Bilgisayarli tomografide (BT) mediastende bilateral hiler, subkarinal,
aortopulmoner pencere ve paratrakeal alanlarda lenfadenopatiler
mevcuttu. Mediastinal lenf nodlarinin metabolik karakterizasyonu icin ve
herhangi bir olasi maligniteyi arastirmak icin gerceklestirilen F-18 FDG
PET/BT'de, konglomere mediastinal lenf nodlarinda (SUV,,,, 27,6) yogun
F-18 FDG birikimi gozlendi. Tiroit bezinde orta yogunlukta heterojen FDG

tutulumu da kaydedildi. Tiiberkiloz basil testi veya viral ve immiin serum
testleri normaldi. Transbronsiyal akciger biyopsisi, subkarinal ve paratrakeal
lenf digiimlerinin transbronsiyal igne aspirasyonu, bronkoalveoler lavaj
yapildi ve mediastinal lenf nodu biyopsisinin histolojik analizi, kronik,
graniilomatoz bir inflamasyon gosterdi.

Tiroit bezinin ultrasonografisinde 6 mm capinda 2 hipoekoik nodiil
ve otoimmiin tiroit hastaligini distindiiren heterojen, hipoekoik bir
ekotekstiirde glandiiler doku izlendi. Tc-99m-pertechnetate ile yapilan
tiroit sintigrafisinde her iki lobda da diffiiz artmis tutulum izlendi.

Bu bulgular 1siginda hastaya sarkoidoz ve otoimmiin tiroit hastaligi (Graves
hastali§i) tanisi konmustur. Daha sonra yapilan ince i§ne aspirasyon
biyopsisinde papiller tiroit karsinomasi (Bethesda VI) olarak ortaya cikt.
Hastaya total tiroidektomi yapildi ve histolojik olarak her iki lobda en
bliyligu capr 2 cm capinda 5 odakli multifokal papiller tiroit karsinomu
gorildu.

Sarkoidoz hastalarinin yaklasik %20'sinde endokrin otoimmiinite sikhiginin
yiiksek oldugu ve bunlarin icinde tiroit otoimmiinitesinin daha sik oldugu
bilinmektedir. Ayrica tiroit kanserlerinin %o4'li tiroit bezinde sarkoid
reaksiyona neden olsa da, bir hastalik olarak sarkoidoz, nedeni tam
bilinememekle birlikte PTC ile birlikte bulunabilmektedir.

Bu olgu sarkoidozla birlikte otoimmiin tiroit hastahgi ve papiller tiroit
kanserinin birlikte gériilmesi nedeniyle ilgin¢ bulunarak sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Sarkoidoz, papiller tiroit kanseri, otoimmiin tiroit
hastaligi

[PS-082]

Wilson Hastahgr Tanmih  Pediatrik Hastada PET/BT
Goriintiilemede Saptanan Nonhodgkin Lenfoma Olgusu

Pinar Pelin Ozcan Kara', Zehra Pinar Koc', Elvan Caglar Crtak?, Feryal Karahan?,
Eda Bengi Yilmaz3

"Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Pediatrik Onkoloji Bilim Dali, Mersin
3Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali, Mersin

Amag: Pediatrik yas grubunda giivenli sekilde agresif tedaviden kaginmak
icin, tani, dogru evreleme, tedaviye cevabin degerlendirilmesi ve hastaligin
takibi agisindan PET/BT gorintiileme onemli bir incelemedir. Bu olgu
sunumunda, 4 yasinda Wilson hastaligi stiphesi ile takipli sarilik nedeni ile
basvuran ve karacigerde radyolojik olarak kitle saptanan kiz cocuk hastada
tani ve evreleme amach yapilan PET/BT gorintiilemede tespit edilen
lenfoma olgusu PET/BT gériintileme bulgulari takdim edilmistir.

Olgu: Wilson hastaligi stipheli tanisi olan 4 yasinda kiz hastada karacigerde
stipheli kitle saptanmasi nedeni ile tani amach PET/BT tetkiki yapilmistir.
PET/BT gorintilemede sol supraklavikiiler (SUV,,,,: 4,91), sol internal
mamaryan (SUV,,,: 4,51), retrosternal, prekardiak (SUV,,: 11,85),
perigastrik, paraaortik, retroperitoneal ve paradzefageal lenfadenopatiler
saptandi. Ayrica, sol parakardiak yaklasik 4x2,5 cm (SUV,,,,: 8), karaciger
hilusu diizeyinde yaklasik 5x5 em (SUV,,,: 10,42), mezenterde ve pelvik
boslukta birbirleri ile birlesme egiliminde cok sayida bazisi nekrotik kitle ve
nodiiler yumusak doku dansiteleri (SUV,,,,: 11,78) oldugu géraldi (Resim-
tedavi Oncesi). Wilson hastaligi ykiisii olan cocuk hastada ilk planda
lenfoma distinilerek biyopsi onerildi. Biyopsi sonrasi NHL tanisi alan
hastaya kemoterapi verildi. Mid siklus PET/BT degerlendirmesinde metabolik
tam, anatomik tama yakin parsiyel yanit (Deauville skor: 1) oldugu rapor
edildi (Resim-tedavi sonrasi).

Sonug: PET/BT gériintiileme FDG affinitesi yiiksek tiimdrlerde tani, evreleme,
tedavi takibi ve yeniden evrelemede yogun bir sekilde kullanilmaktadir.
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PET/BT goriintiileme tiim viicut gériintiileme modalitesi olmasi nedeni ile
bu olguda oldugu gibi bazi durumlarda baska bulgularin saptanmasini da
saglamaktadir. Bu olgu sunumunda, 4 yasinda Wilson hastalii stiphesi
ile takipli sarilik nedeni ile basvuran ve karacigerde radyolojik olarak
kitle saptanan kiz cocuk hastada tani ve evreleme amagclh yapilan PET/BT
goriintiilemede tespit edilen lenfoma olgusu PET/BT gériintiileme bulgulari
takdim edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Wilson hastaligi, NHL, PET/BT

TedaviSonrasf

Tedavi Oncesi

Resim 1.

[PS-083]

Atipik Yerlesimli Meckel Divertikiiliinii Belirlemede SPECT/
BT'nin Rolii

Nese Torun, Mehmet Reyhan, Ali Fuat Yapar

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

Amac: Bu olguda atipik yerlesimli, ektopik gastrik mukoza iceren meckel
divertikiiliinii saptamada, lokalizasyonunu belirlemede ve yalanci pozitif
sebepler arasinda yer alan bobrek aktivitesinden ayirt etmede SPECT/BT'nin
katkisi arastiriimistir.

Yontem: Bir yasinda erkek hasta diski renginde degisiklik ile hastaneye
basvurdu, Hb 6 g/dL tesbit edildi meckel sintigrafisi ile degerlendirildi

Bulgular: Sintigrafide, statik goriintiilerde sag bébrege uyan lokalizasyonda
radyofarmasotik tutulumu izlendi. Bobrek aktivitesi-meckel divertikili ayirimi,
lokalizasyonu icin SPECT/BT goriintiileri alindi. SPECT/BT'de bdbrek pelvisi
diizeyinde hepatik fleksuraya uyan lokalizasyonda, ince barsak ile ayrimi
net yapilamayan barsak limeninde radyofarmasotik tutulumu tespit edildi.
Ektopik mide mukozasi iceren meckel divertikiilii diistiniild, cerrahi uygulandi.
Cekumun yaklasik 120 ecm proksimalinde meckel divertikiilii goriliip, eksize
edildi. Patolojide gastirik mukoza iceren meckel divertikiilii tespit edildi.

Sonug: Meckel divertikiiliinii saptamada meckel sintigrafisinin duyarhhg
0085 dzgiilligl %95'tir. Ancak, pek cok yanlis pozitiflige yol acan nedenler
mevcuttur. En sik bobrekler, lreter veya mesane aktivitesi ile karisiklik
yasanmaktadir. Dinamik ve planar gorintilere ilave alinan SPECT/BT
goriintileri atipik yerlesimli meckel divertikiiliini saptama, lokalizasyonunu
belirleme ve cerrahi alanini kiicliltmeye olanak saglamakta ve yalanci
pozitiflik oranini azaltmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sintigrafi, meckel divertikilt, SPECT-BT

[PS-084]

PET/BT'de Bilgisayarli Tomografi Modiil Arizasina Bagh
Meydana Gelen Ring Artefakti ve Goriintii Kalitesine Etkisi

Serdar Sedat Isik',2

1istanbul Bilim Universitesi, SHMYO Tibbi Hizmetler ve Teknikler Bolimi, Niikleer
Tip Teknikleri Onlisans Programy, Istanbul

2Ankara Yildinm Beyazit Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiist, Saglik Fizigi Yiiksek
Lisans Programi, Ankara

Amag: PET/BT gérintiilemede PET ve BT ile ilgili atentiasyon diizeltme
artefaktlari da dahil olmak (izere sistemin yapisindan ve cevreden
kaynaklanan cihazin goriintii kalitesini etkileyen cesitli artefaktlar vardir.
Benign ya da malign lezyonlarin dogru tanimlanmasi icin bu artefaktlarin
tespit edilmesi 6nemlidir. PET/BT gdriintiileme, fonksiyonel gériintiileme
ile anatomik bilgiyi birlestirerek tanida dogrulugu arttirir fakat iyi goriinti
kalitesi teknik durumlara baglidir. Goriintii kalitesinin belirlenmesinde en
6nemli unsurlardan biri giinliik kalite kontrol testleridir. Bu olgu sunumunda
PET/BT cihazinda yapilan giinliik kalite kontrol testlerinin normal oldugu bir
calisma giintinde BT goriintiilerine yansiyan ring artefakti problemini ve
sonuclarini 6rnek gostererek; olusan modiil arizasi probleminin BT ve PET/BT
flizyon goriintiilerine ve goriintilerin kalitesine olan etkisini vurgulamayi
amacladik.

Yontem: Giinliik calisma 6ncesi PET/BT cihazinda her giin rutin olarak
checkup, topogram ve BT kesitsel goriintii kalitesi, BT numarasi dogrulugu,
tutarhhgi ve glirtilti testleri ile PET dedektdr kontroli testi, flizyon kontroli
ve goriinti kalitesi gibi testler yapildi. Elde edilen PET/BT datasi gorsel
olarak da degerlendirildi.

Bulgular: Kalite kontrol testlerinin normal oldugu bir calisma giiniinde,
son hastada BT goriintiilerinde viicut iizerine denk gelen alanda kiiciik
dar kalinhkh halka seklinde artefaktlarin oldugu goriildi ve bu artefaktin
PET/BT fiizyon goriintiilerinde de belirgin olarak ortaya ciktigi goriildi. Bu
nedenle kalite kontrol testi tekrarlanmis ve modiillerde defekt uyarisi alindi.
Yapilan fantom deneme cekiminde ve tekrarlanan testlerde bu artefaktin
kayboldugu ve belirli deneme cekiminde tekrar ortaya ciktigr gorildi.
Servis miihendislerine durumun bildirilmesi tizerine bu durumun dedektor
elemanlarindan kaynaklanan bir sorun oldugu bildirildi. Problemli dedektor
elemanlari yenisi ile degistirilerek kalite kontrol testleri yapilmis ve problem
giderilmistir.

Sonug: PET/BT'de giinliik kalite kontroller cihazlarin kalite giivenliginin
stirekliligi icin mutlaka gtinliik calisma dncesi yapilmali stiphe duyuldugu
takdirde tekrarlanmalidir. Goriintii kalitesine etki ederek artefaktlara neden
olabilecek olan problemlerin tanimlanarak karakterize edilmesi klinik acidan
oldukg¢a 6nemlidir. BT dedektdr elemanlarinda problem olmasi durumunda
belirli kalite kontrol testleri yinelenmeli, artefaktin kaynagi arastiriimali,
yapilan check-up ve diger testlerdeki uyarilar dikkate alinmalidir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, kalite kontrol, artefakt, ring artefakti, moddil
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Resim 2.

[PS-085]

intratorasik Ekstramediiller Hematopoezde FDG PET/BT
Bulgular

Kevser Oksiizoglu, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engiir, Sabahat inanir

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi,

Istanbul

Amacg:  Ekstramediller hematopoez; miyeloproliferatif  hastaliklar,
hemoglobinopatiler, hemolitik anemi, l6semi, lenfoma, kemik iligi
depresyonu, inefektif eritropoez gibi kemik iligi yetersizligi olusturan
durumlarda olusan, hematopoezin kemik iligi disinda gorildigi nadir
bir durumdur. Bu olgu sunumunda; intratorasik yerlesimli ekstrameddiller
hematopoez tanisi alan 38 yasinda erkek hastaya ait FDG PET/BT tetkiki
bulgulari sunuldu.

Yontem: Yedi yasindan itibaren hemolitik anemi tanisi ile takip edilen ve
aralikli kan transflizyonlari yapilan hastaya yapilan toraks BT tetkikinde solda
belirgin her iki hemitoraksta paravertebral alanlarda kitle tanimlanmasi
lizerine malignite siiphesi ile FDG PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT tetkikinde; sol hemitoraksta T8-11 vertebralar
diizeyinde, paravertebral alanda, 36x49x70 mm boyutlu ve sag hemitoraksta
T8 vertebra diizeyinde 11x23 mm boyutlu hafif hipermetabolik (sirasiyla
SUV nax: 3 Ve 2,7) kitleler izlendi. Viicudun geri kalan kesimlerinde FDG'nin
fizyolojik biyodagilimi mevcuttu. Sol hemitorakstaki kitleden vyapilan
eksizyonel biyopsi sonucu eritroid, megakaryositik ve granilositer seri dncii
hiicrelerinde olusan, kitle olusturan ekstramediiller hematopoez olarak

raporlandi. Olgu takip altina alindi.

Sonug: Ekstramediiller hematopoez, viicutta herhangi bir yerde
goriilebilmekle birlikte, siklikla karaciger, dalak ve lenf nodlarinda diffiiz
lezyonlar seklinde izlenmektedir. Nadiren torakal kesitlerde posterior
mediastende kitle ve/veya intertisyel pulmoner hastalik, plevral kitle
seklinde de izlenebilmektedir. Intratorasik yerlesimli ekstramediiller
hematopoez lezyonlari klinisyen ve radyologlar acisindan tanisal problem
olusturmaktadir. Hemotopoetik bozuklugu olan olgularda FDG PET/BT

tetkikinde posterior mediastende hafif hipermetabolik yumusak doku
dansiteli lezyon varliginda ayirici tanida ekstrameddiller hematopoez akilda
tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Ekstramediiller hematopoez, FDG PET/BT

Resim 1.

[PS-086]

i§aretli Eritrosit Sintigrafisi ve Fiizyone SPECT/MR ile
Endometriozis Odaginin Tespit Edilmesi

Tirkay Hekimsoy, Serkan i§gbren, Gozde Daglhoz Gordr, Hakan Demir

Kocaeli Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kocaeli

Amag: Endometriozis 6n tanili hastada, isaretli eritrosit sintigrafisi ve
flizyone SPECT/MR ile endometriozis odaginin tespit edilmesinin sunulmasi
amaclanmistir.

Yontem: Endometriozis 6n tanili 15 yasindaki kadin hasta, adet doneminde
pelvik bdlgede siddetli agri sikayeti sebebiyle endometriozis odaginin
tespit edilmesi amaciyla isaretli eritrosit sintigrafisi tetkigi yapiimak tzere
bélimimiize yonlendirilmistir. Hastaya menstriiasyonun 2. giiniinde,
modifiye in vivo yontemi ile 20 mCi Tc-99m isaretli eritrositler enjekte
edilerek 1 saat sonra pelvik bolgeden SPECT goriintiileri alindi. Ardindan
hasta radyoloji boltimiine yénlendirilerek pelvik MR goriintileri alindi. MR
cihazi ile alinan aksiyel T2 agirhkli SPAIR goriintlleri ve Te-99m SPECT
goriintiileri isaret nokta kaynaklar referans alinip st lste cakistirilarak
flizyone edildi.

Bulgular: Hastanin fiizyone SPECT/MR goriintilerinde, sag over
posteromedialinde fokal artmis aktivite tutulumu izlendi (Resim 1A, ok
ile isaretli lezyon). Radyoloji konsiiltasyonu ile artmis aktivite tutulumuna
uyan alanda izlenen yumusak doku dansitesinin endometriozis odagi ile
uyumlu oldugu dogrulandi.

Sonug: Endometriozis, normalde uterusun i¢ yiiziini kaplayan endometrium
dokusunun uterus disinda (siklikla overler, fallopi tiipleri ve uterus ve
overlerin cevresindeki dokuda) gelismesidir. Tanisinin konulmasinda siklikla
invaziv islemlere gerek duyulmaktadir. Radyolojik yontemler ve niikleer
tip tetkiklerinin tek basina tanida hem kullanim yayginhi§r az hem de
glivenilirligi dustkttir. Ancak isaretli eritrosit SPECT goriintilerinin MR
goriintileri ile flizyone edilerek birlikte degerlendirilmesi noninvaziv tanida
kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Endometriozis, isaretli eritrosit sintigrafisi, MR, SPECT
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[PS-087]

Amiodaronun indiikledigi Akciger Hasarinin Uzun Dénem
Takibinde Tc-99m DTPA Klirens Calismasi

Zehra Pinar Kog', Pelin Ozcan Kara', 2

"Mersin Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Gégiis Hastaliklari Anabilim Dali, Mersin

Amac: Amiodaron ozellikle kalp ritm bozukluklarinda kullanilan énemli
bir ila¢ olup doz sinirlayici yan etkilerinden birisi pulmoner toksisitedir.
Pulmoner toksisite tanisinda ve diizelmesinin takibinde Tc-99m DTPA klirens
calismasi etkin bir yontem olup biz bu olgu ile bu yan etkinin diizelmesinin
uzun dénem takibini sunmak istiyoruz.

Olgu: Elli sekiz yasinda erkek hasta mitral valv hastaligi, astim, aritmi
tanilariyla kumadin, lasix, amiodaron gibi cesitli ilaglar kullanmaktadir.
Ani baslangich gittikce siddetlenen nefes darligi gelismesi (Uzerine
hastada amiodarona bagl akciger toksisitesi dusiiniilmis ayirici tanisi
icin bollimimizde hastaya yaklasik 1110 mBg (30 mCi) Tc-99m DTPA
inhalasyonu sonrasi akciger bdlgesinden toplam 10 dakika dinamik
gorlintiileme gerceklestirilmistir. Calisma istasyonunda hastanin gortntileri
lizerinde her iki akciger bolgesinden ilgi alanlari gizdirilmis ve T1/2 degeri
hesaplanmistir (Resim 1a). Hastanin T1/2 degeri diisiik bulunmus (43 dakika)
ve amiodaron iliskili akciger toksisitesi tanisi desteklenmistir. Hastanin
ilacinin kesilmesinden 4 ay sonra takipte ayni yéntemle yapilan Tc-99m
DTPA klirens calismasinda T1/2 degeri uzamis (68 dk) olarak hesaplanmistir
(Resim 1b). Bu bulgu uzun donem takipte diizelme ile uyumlu olarak
yorumlanmistir.

Sonug: Amiodaronun indiikledigi akciger hasari tanisinda semptomlar
veya morfolojik goriintiileme yontemlerindeki bulgular nonspesifik oldugu
icin radyonliklid gorintiileme ydntemleri kullaniimaktadir. Daha 6nceki
calismalarda Ga-67, 1-123 MIBG ve Tc-99m HMPAO ile goriintiileme
yapiimis olup bu yontemler arasinda en giivenilir olani Tc-99m DTPA klirens
hesaplama yontemidir (1-3). Daha 6nce yapilan ¢alismalarda hesaplanan
T1/2 degerlerinin bu hastalarda kisaldigi ve tedavinin kesilmesinden sonra
erken donemde uzadigi tespit edilmis olup (4) bu olgu ile T1/2 degerlerinin
uzun dénem takipte de uzadig literatiirde ilk kez bildirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Amiodaron, akciger toksisitesi, DTPA, klirens

Resim 1.

Pationt 10 1741736
Study Date 18.12 2017

DOB 2003 1950

Resim 2.

[PS-088]

Yiiksek Riskli Dev Kutanéz SCC'nin Bilateral inguinal Lenf
Nodu Metastazi: F-18 FDG PET/BT Bulgulari

Goksel Alcin

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Trabzon

Amag: Kutanéz skuamoz hiicreli karsinom (SCC); melanom disi kutanoz
kanserlerin %20-25'ini olusturur. Kutanéz SCC'li olgularda fizik muayene
ile klinik degerlendirme cogu olguda yeterli goriilmekle birlikte, artmis
metastaz riski ile iliskili klinik ve patolojik 6zellikler gdsteren olgularda
(yiiksek riskli SCC) ileri radyolojik degerlendirme gerekir. ileri evre hastalikta
BT ve/veya MRG ile lokal yayilim degerlendirilebilmekte olup F-18 FDG PET/
BT'nin rolii ise heniiz net degildir. Bu olgumuzda yiiksek riskli kutanéz SCC
nedeniyle opere ve operasyon sonrasi evreleme amacli yapilan FDG PET/
BT'de saptanan dev lenf nodu metastazlarini sunmayr amacladik.

Olgu: Sol gluteal bélgede yaklasik 20x15 cm capli kutanéz SCC eksizyonu
yapilan olguda post-op evreleme amagli yapilan FDG PET/BT'de sol inguinal
yaklagik 76x49 mm santrali nekrotik/ametabolik lenf nodunda (SUV,,,,:
10,05) ve sag inguinal 34x23 mm (SUV,,,,: 7,18) yogun hipermetabolik lenf
nodlari izlenmistir. Viicudun diger kisimlarinda ise patolojik FDG tutulumu
saptanmamustir.

Sonug: SCC'nin bir alt grubunu temsil eden yliksek riskli kutanéz SCC
daha yiiksek metastaz ve 6llim oranina sahiptir. Henliz yliksek riskli SCCyi

Resim 1.
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tanimlamada konsensus bulunmamakla birlikte timor ve hastaya ait birkac
faktor rekiirrens, metastaz ve oliim ile iliskili bulunmustur. Kulak, dudak,
anogenital bolge ve skar dokusundan gelismesi gibi lokalizasyon faktérleri;
3 cm'den bliylik cap, 4mm'den fazla invazyon derinligi; perindral invazyon,
az diferansiye tlimor gibi timor faktorleri ayrica imminsupresyon, KLL,
lenfoma ve AIDS gibi hasta faktorleri de literatlirde yiiksek riskli kutanoz
SCC ile iliskili bulunmustur. Yiiksek riskli kutandz SCC olgularinda F-18 FDG
PET/BT'nin evrelemeye katkisi olacagi diistintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Deri SCC, PET/BT, dev lenf nodu metastazi

[PS-089]

Tiroit Sintigrafisinde izlenen Kemik Metastazlari: Olgu
Sunumu

Mehmet Bozkurt!, Derya Cayir!, Aynur Turan?, Salih Sinan Gltekin'

'Diskapr Yildinim Beyazit EGitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara
2Saghik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Radyoloji Klinigi, Ankara

Amag: Tiroit sintigrafisi hipertiroidizm etiyolojisinin arastirilmasinda yaygin
olarak kullaniimaktadir. Teknesyum-99m perteknetat diisiik dozimetriye
sahip olmasi, disiik maliyeti ve kolay ulasilabilirligi gibi sebeplerle tercih
edilmektedir. Burada hipertiroidi etiyolojisinin degerlendirilmesi amaciyla
cekilen tiroit sintigrafisinde yaygin kemik metastazlar saptanan ilging bir
olguyu sunmaktayiz.

Olgu: Altmis yedi yasinda kadin hasta sinirlilik, yorgunluk ve sicak intoleransi
sikayetleriyle hastanemize bagvurdu. Biyokimyasal incelemede serum
serbest triiyodotironin ve tetraiyodotiroksin diizeyleri normal sinirlardaydi.
Serum tiroit stimule edici hormon diizeyi dustik saptandi [0,03 IU/mL
(n=0,38-5,33)]. Ek bulgu olarak serum alkalen fosfataz diizeyi yiiksekti [121
U/L (n=<30)]. Yapilan tiroit ultrasonografisinde sol lob alt medial kesiminde
6x6x9 mm ve 6x6x6 mm boyutlarinda iki adet karisik ekoda nodiil izlendi.
Hastanin tiroit sintigrafisinde pinhol gériintiilerde sol lob inferioruna uyan
alanda goriilen fokal aktivite tutulumunun sol anterior oblik goriintiide
ekstratiroidal yerlesimde oldugu, tiroit her iki lobunda ise hafif azalmis
irregiiler radyoaktivite tutulumu oldugu goriildi. Ayrica juguler centik
hizasi inferiorunda, iki odakta disiik konsantrasyonda fokal radyoaktivite
tutulumlari izlendi. Yapilan boyun ve toraks SPECT calismasinda st torakal
vertebral lokalizasyonda multipl radyoaktivite tutulumlari saptandi (Resim
1). Kemik sintigrafisinde metastaz ile uyumlu gériiniim izlenmedi. Toraks
ve boyun BT'de torakal vertebralarda kemik metastazi ile uyumlu alanlarda
litik lezyonlar saptandi (Resim 2). Hasta tani ve tedavisinin planlanmasi
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Resim 1.

acisindan genel cerrahi ve endokrinoloji ve metabolizma hastaliklari klinigi
tarafindan takip edilmektedir.

Sonuc: Tiroit sintigrafisinde ekstratiroidal radyoaktivite tutulumu,
orofaringeal veya hipofaringeal bdlgede saliva sekresyonu nedeniyle
fizyolojik olarak goriilebildigi gibi tiroit kanseri olgularinda lenf nodu
metastazlari nedeniyle de izlenebilmektedir. Literatiirde tiroit sintigrafisinde,
kemik metastazina ait tutulum bilgimiz dahilinde daha 6nce bildirilmemistir.
Bu olgu, tiroit sintigrafisinde ek oblik g&riintiileme ve SPECT kullaniminin
secilmis hastalarda degerli katki saglayacagini da gdstermektedir.

Anahtar Kelimeler: Tc-99m, tiroit sintigrafisi, SPECT, kemik metastazi

Resim 2.

[PS-090]

Primer Meme Kanseri Hastasinda Evreleme F-18 FDG PET/
BT Goriintiilerinde Insidental Lingual Tiroit Tespitinin
Meme Cerrahisine Katkisi

ule Kiling Vicdan', Fatma Arzu Gortan2, ithami Unal3, Elif Ozdemir4, Zuhal
Kandemir®, Seyda Tiirkélmez*

"Mardin Devlet Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Mardin

2Ankara Yiiksek Ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara
3Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyasyon Onkolojisi Klinigi,
Ankara

4Ankara Yildinm Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali,
Ankara

SAnkara Atatiirk EGitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara

Amag: F-18 FDG PET/BT onkolojik gériintiilemedeki roliintin yani
sira, enflamatuvar aktivitenin degerlendirilmesi icin de sik olarak
kullaniimaktadir. Tiroidin enflamasyonu olan tiroidit olgulari nadiren F-18
FDG PET/BT goriintiilerinde saptanabilir. Bu olguda ender rastlanan lingual
yerlesimli ektopik tiroit dokusunu, dokudaki subakut tiroidit nedeni ile
F-18 FDG PET/BT'de tespit ettik ve bu insidental bulguyu preoperatif hasta
degerlendirilmesinde entlibasyon islemini ve cerrahiyi yonlendirmesi sebebi
ile sunmak istedik.

Olgu: Multipl nodiiler guatr nedeni ile 5 yil 6nce bilateral total tiroidektomi
olan, tiroit hormon replasman tedavisi alan 54 yasindaki kadin hasta, sol
memesinde tespit edilen lokal ileri evre invaziv duktal karsinom tanisi
ile preoperatif evreleme amaciyla F-18 FDG PET/BT gdrlintilemesi icin
klinigimize refere edildi. F-18 FDG PET/BT'de dil kikiinde hava siitununda
daralmaya neden olan yaklasik 2,5x3x3 cm boyutlarindaki yumusak doku
alaninda artmis F-18 FDG tutulumu saptandi (SUV,,.,: 8,86). Bilateral total
tiroidektomi Oykiisii olan hastanin tiroit bezi izlenmedi. Ayrica hastanin sol
memesinde primer tiimdre ait ve sol aksillasinda metastatik lenf nodlari
ile uyumlu artmis F-18 FDG tutulumlar izlendi (SUV,,,,: 4,2). Hastanin
solunum sikintisinin bulunmasi, yakin tarihli boyun USG bulgular ve kan
tetkiklerinde anti-TG ve anti-TPO yiiksekliginin tespit edilmesi de lingual
ektopik tiroit dokusunda subakut tiroidit tanisini destekledi. Hastanin kabul
etmemesi nedeni ile tiroit sintigrafisi cekilemedi.
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Sonug: Ektopik lingual tiroit, tiroit bezinin nadir goriilen bir anomalisidir.
Genellikle asemptomatik olmakla birlikte normal tiroit dokusunda goriilen
adenom, hiperplazi, enflamasyon ve malignite gibi durumlar ektopik doku
icin de sz konusu olabilir. Bogazda yabanci cisim hissi, solunum glcliiga,
konusma bozuklugu, yutma gucliigi, agizdan kanama gibi yakinmalar
gozlenebilir. Ozellikle cerrahi planlanan hastalarda lingual tiroit varhgs
entiibasyondan 6nce bilinmediginde, ektopik lingual tiroidde hemoraji ve
sonrasinda hava yolu kompresyonu olmasi nedeniyle entiibasyonda giicliik
yasanabilir. Bu olguda insidental F-18 FDG PET/BT gériintiileme bulgularinin
hastanin anamnezi ile kapsamli sekilde degerlendirilmesi ve multidisipliner
yaklasimin, hasta yonetimindeki 6nemi vurgulanmak istenmistir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, insidental ektopik lingual tiroit,
subakut tiroidit, entiibasyon

Resim 1.

[PS-091]

Nadir Bir Olgu Olarak Dalakta Akciger Kanseri Metastazinin
PET/BT ile Goriintiilenmesi

Mehmet Erdogan, Sevim Sireyya Cerci, Mustafa Yildiz

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

Amag: Solid tiimorlerden dalak metastazi gelisimi son derece nadir goriilen
bir klinik durumdur. Dalak metastazi goriilme sikligi, tim solid tlimorlerde
%32,3 ila %7,1 arasinda degismektedir. Akciger kanserlerinde dalak metastazi
goriilme sikhgr ise %71,2-5,6 arasindadir. Bununla birlikte, son yillarda PET/
BT'nin kanser hastalarinin tani ve tetkikinde ileri kullanimi nedeniyle dalak
metastazi raporlar artmaktadir. Dalak metastazi olan akciger kanseri tanil
hastanin PET/BT goriintlerini paylasmayi amacladik.

Olgu: Elli dort yasinda kadin hasta hemoptizi ve oksiiriik sikayeti ile g6gis
hastaliklari poliklinigine basvurdu. Yapilan toraks BT'de sa§ akciger alt
lobda yaklasik 7x6 c¢cm boyutlarinda kitlesel lezyon saptandi. Endoskopik
biyopsi sonucunda KHDAK (squamoz hiicreli kanser) tanisi aldi. Evreleme
amaciyla PET/BT yapildi. Sag akciger alt lobda yaklasik 7x6 cm boyutlarinda
(SUVax: 17,0) hipermetabolik kitlesel lezyon ve ayni lobda metastatik
nodiil izlendi. Mediastende subkarinal yaklasik 5x5 cm boyutlarinda
konglomere goriiniimde ve sag hiler birkac adet hipermetabolik lenf nodu
izlendi. Hasta 2 kiir KT aldi ve kemosensitivite amaciyla tekrar PET/BT
yapildi. Primer kitlenin boyut ve metabolik aktivitesinde artis, mediastinal
lenf nodlarinin sayisinda artis, torakal 6. vertebrada yeni hipermetabolik
lezyon ve dalak posterior kesimde yaklastk 14 mm capta (SUV,,,: 6.37)
hipermetabolik metastatik lezyon saptandi. Bulgular progresyon ile uyumlu
olarak degerlendirildi (Resim 1).

Sonug: KHDAK'deki metastazlarin en yaygin dagilim vyerleri merkezi
sinir sistemi, kemikler, karaciger, kontralateral akciger, adrenal bezler ve
lenf nodlaridir. Akciger kanseri tanili hastaya evreleme ve sonrasinda
kemosensitivite amaciyla yapilan tiim viicut PET/BT gdrintiileme oldukca
nadir goriilen dalak metastazini saptamaya yardimei olmustur.

Anahtar Kelimeler: Akciger kanseri, dalak metastazi, FDG PET/BT
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Resim 1.
[PS-092]

Tiroit Kanseri Tanih Hastada Tc-99m MIBI SPECT/BT ile
Rastlantisal Akciger Kitle Bulgusu ve PET/BT Korelasyonu

Berna Okudan Tekin, Nazim Coskun

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

Amac:Tiroit kanseri postop takibinde, I-131 tiim viicut tarama sintigrafisinin
duyarhlik ve 6zgillligu ylksek olmakla birlikte, tiroit hormon replasmaninin
kesilme zorunlulugu zorluklar tasimaktadir; ayrica TSH'nin yiikseltilemedigi
durumlarda Te-99m  metoksiizobutilizonitril (MIBI) kabiil edilmis bir
timor ajani olup; postop tedavi monitorizasyonunda kullanimi ve SPECT/
BT anatomik korelasyonu, lokalizasyon ve tanisal bilgi agisindan fayda
saglamaktadir. Bu olguda, MIBI SPECT/BT'nin postop degerlendirmedeki yeri
vurgulanmaktadir.

Olgu: Altmis bes yasinda, kumadin kullanan kadin hasta, tiroit USG'de,
slipheli makro + mikrokalsifikasyon alani iceren karisik ekoda multi-nodiiler
guatr nedeni ile yapilan biyopsi sonrasi gelisen kanama ve hematoma bagh
trakea basisi nedeni ile acil opere edildi. Patoloji sonucu papiller tiroit Ca
tanisi alan hastada, 1,8 cm capl, sinira bitisik timoér dokusu saptandi.
Post-op kontrol USG'de, her iki lobta rezidi doku ve sag level 6 diizeyinde
patolojik LAP saptandi. Hastada, radyoaktif iyot ablasyon tedavi hazirhgi
amaci ile tiroit hormonun 3 hafta boyunca kesilmesine ragmen, serum tiroit
stimiile edici hormon diizeyi 8 IU/L (referans araliklari 0,63-4,82 1U/L) olarak
saptandi. Bu nedenle tarama amach TVIT yapilamayan hasta, rezidii doku
ve LAP arastirma amaciyla Te-99m MIBI sintigrafisi ile incelendi. Yirmi mCi
Te-99m MIBI enjeksiyonundan sonra 10. dakika ve 2. saatte alinan planar
ve SPECT/BT goriintiileme ve tiim viicut tarmada, sag tiroit lobu alt kesim,
T1 vertebra seviyesinde, paratrakeal alanda fokal aktivite retansiyonu
(rezidi) ve sag akciger, sag akciger orta loba dogru indentasyon olusturan
diizglin konturlu 63x31 mm boyutlarinda yumusak doku kitlesi izlendi
ve lezyonlardaki aktivite tutulumu geg statik goriintiilemede sebat etti
(metastas). Hastanin kitle agisindan operasyonu uygun bulunarak, ayrica
PET/BT ile birlikte degerlendirildi ve MIBI tutulumu izlenen alanlarda F-18
FDG tutulumu gdzlendi. Doku tanisi icin yapilan tru-cut igne biyopsi sonucu,
follikiiler patern gosteren tiroit karsinomu metastazi olarak raporlandi.
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Sonug: Tiroit kanseri postop takibinde, Tc-99m MIBI SPECT/BT ile, ilag
kesmeksizin, anatomik korelasyon ve tiim viicut tarama imkani miimkiin
olup 6nemli bir katki saglamaktadir. Te-99m MIBI SPECT/BT gériintiileme,
tiroit Ca postop giivenilir bir yontemdir.

Anahtar Kelimeler: Tiroit kanseri, PET/BT, Tc-99m MIBI SPECT/BT

>

Resim 1.

Resim 2.

[PS-093]

FDG PET/BT'de Gezgin Dalak Bulgusu
Kevser Oks[jzog“lu, Salih Ongven, Ceren Ozge Engir, Sabahat inanir

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Anabilim
Dall, Istanbul

Amac: Gezgin dalak, dalagin batin sol st kadranda normal konumunda
tutan lienorenal ve gastrosplenik ligament eksikligine bagh olarak
gelisen, bildirilen insidansi %0,5ten az olan, dalagin normal anatomik
pozisyonundan farkh yerde gozlendigi nadir bir durumdur. Bu calismada
meme kanseri nedeni ile takip edilen 61 yasinda kadin hastada FDG PET/BT
goriintlilerinde insidental olarak saptanan gezgin dalak bulgusu sunuldu.

Yontem: Meme kanseri tanili hastaya tedaviye yanitin degerlendirilmesi
amaci ile FDG PET/BT gekimleri yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT gériintiilerinde sag meme st dis kadranda primer
lezyon alaninda hafifce FDG tutulumu (SUV,,,:1,5) izlendi. ilging olarak,
splenektomi dykiisii bulunmayan hastada dalak normal lojunda izlenmedi
ve duodenum 2. kisim komsulugunda pankreas anteriorunda yerlesim
gosteren hafif hipermetabolizma gosteren hilusu bulunan yumusak doku
dansiteli kitle dalak lehine degerlendirildi. Kemoterapi protokoliiniin
degistirilmesi sonrasi tedaviye yanitin degerlendirmesi amaci ile yapilan
bir diger PET/BT goriintiilemesinde ise sag meme (st dis kadranda izlenen
primer lezyon ile uyumlu dansite artis sahasinin sebat ettigi saptandi.
Yapilan bu ikinci goriintiilemede normal lojunda veya bir énceki PET/BT'de

izlendigi lokalizasyonda izlenmeyen dalak, bu defa da sol bobrek alt pol
seviyesi hizasinda batin sol lateral kesimde pitotik yerlesimli olarak izlendi.

Sonug: Splenektomi 6ykiisi bulunmayan ve dalagin normal lojunda
izlenmedigi durumlarda alt batin ve pelviste karsilasilabilecek hafif
hipermetabolik kitlenin FDG PET/BT gdriintiilerinde yanhs pozitiflige yol
acabilecek gezgin dalak ile uyumlu olabilecegi, gezgin dalagi bulunan
olgularda da dalagin farkh cekimlerde farkli lokalizasyonlarda bulunabilecegi
akilda tutulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Gezgin dalak, FDG PET/BT

Resim 1.

[PS-094]

Post-travmatik Beyin Omurilik Sivisi Rinoresinin SPECT/BT
ile Lokalizasyonu

Selin Soyluoglu, Funda Ustiin, Giil Ege Aktas, Gllay Durmus Altun

Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Edirne

Amag: Beyin omurilik sivisi (BOS) kagagi travma ya da operasyon sonrasi
rinore, otore ya da kraniyal veya vertebral bir defektten sizinti seklinde
meydana gelebilir. Radyon(iklid sisternografi, aktif yada aralikli olarak aktif
bir BOS fistiiliinlin saptanmasinda yararli bir tetkiktir. Bu calismada 6zellikle
BT'sinde coklu fraktiir saptanan ve BOS kacag siiphesi bulunan bir hastada
SPECT/BT'nin lokalizasyon belirlemede katkisi bildirilmektedir.

Yontem: Arac ici trafik kazasi sonrasi BOS kacagi siiphesi ile basvuran
hastaya 1 mCi Tc-99m DTPA lomber ponksiyon ile intratekal olarak enjekte
edildi. Enjeksiyon hemen sonrasinda dinamik goriintiiler ile 2, 4 ve 24.
saatte anterior, posterior ve sag-sol lateral pozisyonlarda kraniyal, torakal
ve abdominal statik gdriinttleri ile ayrica kraniyal bolgenin SPECT/BT
goriintdleri alindi.

Bulgular: Bir ay 6nce arac ici trafik kazasi nedeniyle acil servise basvuran 23
yasinda erkek hastanin yapilan kraniyal BT'de frontal bdlgede pnémosefali
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ile uyumlu imajlar ve frontal kemik 6n duvar fraktiirl izlendi. Maksillofasial
BT'de sag orabita (st duvar fraktiirii ile sa§ ve sol maksilla 6n duvar
fraktiirti saptandi. Norosirurji tarafindan acil girisim gerekmedigi belirtilen
hastaya BOS kacaginin dislanmasi icin radyoniiklid sisternografi yapildi.
Goriintlilerde 4. saatten itibaren sol nazal alanda aktivite birikimi saptand.
Kagak alaninin daha detayli bir korelasyonunu elde etmek icin yapilan
SPECT/BT goriinttilemede sol maksiller fraktiir alanindan sol nazal kaviteye
gecis acikca izlenmekteydi. Bunun lizerine hasta onarim icin opere edildi.

Sonug: Ekstradural aktivite birikiminin degerlendirilmesinde tek basina
planar sintigrafik calisma ile elde edilemeyen anatomik detaylar SPECT/BT
ilavesi ile elde edilebilir. Radyoniiklid sisternografi icin SPECT/BT kullanim,
BOS kacag: teshisini kolaylastiracak degerli bir aractir.

Anahtar Kelimeler: Beyin omurilik sivisi rinoresi, tek foton emisyonlu
bilgisayarli tomografi, teknesyum Te-99m dietilen triamin penta asetik asit

Resim 1.

[PS-095]

FDG PET/BT'de Maligniteyi Taklit Eden Portal Schwannoma

Kevser Oksiizoglu, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engir, Tanju Yusuf Erdil, Tung
Ones, Sabahat Inanir, Halil Turgut Turoglu

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

Amac: “Schwannoma” periferik sinir kilifinin i¢ tabakasinda yer alan
"schwann” hiicrelerinden kaynak alan benign sinir kilifi tiiméridr.
Periferik sinirlerin herhangi bir yerinde gelisebilmektedir. Siklikla bas-boyun
bolgesinde, ekstremitelerin fleksor yiizlerinde ve gévdede goriilmektedir.
Bu olgu sunumunda; portal hiler yerlesimli “schwannoma” tanisi alan 38
yasinda kadin hastaya ait FDG PET/BT bulgulari sunuldu.

Yontem: Kasinti ve karin agrisi nedeniyle yapilan MR gériintiilemede portal
hilusta kitle izlenen olguya FDG PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT tetkikinde portal hilusta, karaciger sol loba
indentasyon gdsteren, nispeten diizglin sinirli, yaklasik 5x8,5 cm boyutlu
yogun hipermetabolik heterojen dansiteli lezyon izlendi. Uzak metastaz
veya lenf nodu metastazina rastlanmadi. Malignite sliphesi ile kitle eksize
edildi. Tiimor kapsile goriinimde olup, imminohistokimyasal incelemede
S-100 pozitif iken, SMA ve CD-34 negatif idi ve histopatolojik olarak
“"schwannoma" tanisi konuldu. Olgu takip altina alindi.

Sonug: “Schwannoma"lar genellikle benign tiimérler olup, olduk¢a nadir
olarak portal hilusta yerlesim gostermektedir. Porta hepatik “schwannomlar";

porta hepatis veya hepatoduodenal yerlesimli kitle seklinde izlenirler.
Radyolojik olarak lenfadenopati, gastrointestinal stromal tlimér, leiomiyom,
hemanjiyom ve klatskin tlimori ile karisabilmektedir. Kadinlarda daha sik
goriilmektedir. Klinik bulgusu portal hilustaki yapilarin obstriiksiyonuna
sekonder gelisen obstriiktif sariliktir. Tedavisi kitlenin total eksizyonudur.
Lenf nodu diseksiyonu gerektirmemektedir. Nadir goriilmesi, goriintlileme
bulgularinin ve kliniginin nonspesifik olmasi nedeniyle preoperatif tanisi
glic olup; portal hilus yerlesimli, hipermetabolizma gdsteren lezyonlarda
ayiricl tanida g6z 6niinde bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Portal hilus, Schwannoma, FDG PET/BT

B
.

Resim 1.

[PS-096]

F-18 FDG-PET/BT Gﬁr@intijleme ile Cerrahi Alaninda
Yabanci Cisim Saptanan Iki Olgunun Tip Hukuku Yéniinden
Irdelenmesi

Hanife Asli Ayan Eke', Fatma Suna Kirag?

1Saghik Bilimleri Universitesi, Giilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara
2yakin Dogu Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Lefkosa

Amagc: Ameliyat alaninda unutulan yabanci cisimler (gazli bez, kateter
vb.) graniilomat6z reaksiyonlara ve yumusak doku tiimérlerini taklit eden
kitle lezyonlarina neden olabilir. Sonucta, tanisal, klinik ve medikolegal
sorunlara yol acabilir. Cerrahi girisim sirasinda unutulan ve yabanci cisim
graniilomasina neden olan ve cerrahi kateterleri medikolegal agidan
irdelemeyi amagliyoruz.

Olgu 1: Sol meme kanseri nedeniyle mastektomi ve aksiller lenf nodu
diseksiyonu sonrasi adjuvan kemoterapi ve radyoterapi uygulanan 52
yasinda kadin olgu tedaviden sonra, sol hemitoraksda kronik agr sikayeti
mevcuttu. Muhtemel bir timor rekiirrensi ve/veya metastazini saptamak
icin yeniden evreleme amacl F-18 FDG-PET/BT calismasi yapild. ikinci ve
dordiincii sol kaburgalari yanindaki pektoral dokularda lineer tarzda orta
derecede metabolik aktivite (SUV,,,: 57) izlendi. Hasta yabanci cismin
cikarilmasi icin 6nerilen kiiciik cerrahi girisimi red etti.

Olgu 2: Dil kokii kanseri tanisi ile kismi glossektomi, tlimér rezeksiyonu
ve bilateral radikal boyun diseksiyonu yapilan 58 yasinda erkek hasta,
cerrahiden 2 ay sonra evreleme icin F-18 FDG PET/BT gériintiilemeye
yonlendirildi. FDG PET/BT'de dil kasi posteriorunda niiks bulgulari disinda,
boyun sol tarafta dlzensiz kenarli, servikal diizey 2'den supraklavikiiler
bolgeye dek uzanan santrali ametabolik solid kitle lezyonu cevresinde
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belirgin artmis metabolik aktivite (SUV,,: 15,3) izlendi. BT gérintiileri
degerlendirildiginde tiroit kikirdagi diizeyinde hilal seklinde hiperdens alan
saptandi. Yapilan cerrahi ile sol boyun bdélgesinde ilk operasyon sirasinda
yerlestirilen drenaj kateteri pargasina bagli ciddi yabanci cisim reaksiyonu
ve enfeksiyon bulgulari saptandi. Niiks bulgusu saptanmadi.

Sonug: Hastanin rizasinin kapsami disinda viicutta birakilan yabanci cisimler,
hastada herhangi bir ek hastaliga sebep olmayacak olsalar bile bedensel ve
ruhsal bitlinligiin korunmasi ilkesine aykiridir. Ayrica, istenmeden birakilan
veya unutulan yabanci cisimlerin sebep olabilecegi kronik agri, enfeksiyon,
cikartiimalari sirasinda yasanacak cerrahi travma ve bagli komplikasyonlar
ile is glicli kaybina; ayrica, kanser olgularinda yanls rezidiel tlimor veya
metastaz tanisi konmasina sonugta yanlis tedavi uygulanmasina ve hastada
anksiyete gelismesine neden olabilir. Bu durum, ceza ve tazminat davalarina
konu olabilir; ceza tipini degistirecek veya tazminatin miktarini artiracak
unsurlar haline gelebilir.

Anahtar Kelimeler: Cerrahi sonrasi yabanci cisim grantilomasi, tip hukuku,
hekimin ceza ve tazmin sorumlulugu

Resim 1.

[PS-097]

Bazal Hiicreli Prostat Kanseri FDG PET/BT Bulgulari

Kevser Oksiizoglu, Salih Ozgiiven, Ceren Ozge Engiir, Tunc Ones, Sabahat inanir,
Halil Turgut Turoglu, Tanju Yusuf Erdil

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

Amagc: Bazal hiicreli prostat kanseri, prostat kanserinin iyi prognozlu, nadir
goriilen bir varyanti olup prostatik kanallar ve bezlerin bazal hiicrelerinden
kaynaklanmaktadir. Bu olgu sunumunda; bazal hiicreli prostat karsinomu
tanisi alan bir olguya ait FDG PET/BT bulgulari sunuldu.

Yontem: Serum prostat spesifik antijen (PSA) diizeyi 0,39 ng/mL olan, 71
yasindaki erkek hastaya evreleme amach FDG PET/BT goriintiilemesi yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT goriintiilemesinde; prostat glandi sol lateral kesimde
izlenip, yer yer sag kesime uzanan yogun FDG tutulumu (SUV,,,,,: 38) izlendi.
Bu bulgu disinda sagda belirgin bilateral internal iliak lenf nodlarinda
stipheli hafif FDG tutulumu (SUV,,,,: 2,2) saptandi. Radikal prostatektomi
ve lenf nodu diseksiyonu yapilan olguda, lenf nodlari malignite negatif

olarak raporlandi. Olgu takip ve tedavi altina alindi.

Sonug: Bazal hiicreli prostat kanseri hem genc hem de yash erkek hastalarda
(28-78 yas araliginda) goriilmekte olup, glincel literatiirde az sayida olgu

bildirilmistir. Prostat adenokarsinomu genellikle serum PSA yuksekligi ile
seyrederken, bazal hiicreli prostat kanserinde serum PSA dlzeyi normal
sinirlardadir. Cogu olguda indolen seyretmekle birlikte, lokal rekiirrens
ve metastaz gorilen olgular da bildirilmistir (%14). Bu nedenle radikal
cerrahi ve uzun donem takip dnerilmektedir. Yayinlanan olgularda prostat
adenokanserin aksine bizim olgumuzda da gériildiiglu gibi tlimorde yogun
hipermetabolizma bildirilmistir. Bu nedenle bazal hiicreli prostat kanseri
tanisi olan olgularda evrelemede FDG PET/BT kullamimi faydali olabilir.

Anahtar Kelimeler: Bazal hiicreli prostat kanseri, FDG PET/BT

UR Bk &

Resim 1.

[PS-098]

Sag Akcigerde Tek Tarafli Pulmoner Aperfiizyon
Goriinlimiiniin 1zlendigi Te-99m MAA Sintigrafisi

inci Uslu Biner

Ankara Atatirk G6gus Hastaliklari ve Gégls Cerrahisi Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amac: Akciger perfiizyon sintigrafisinde nadir goriilen tek tarafli perfiizyon
yoklugu goriinlimiiniin diger goriintiileme ve klinik, laboratuvar bulgulariyla
biitlinliyle degerlendirilmesi gerektigini hatirlatan bir olgu sunuyoruz.

Olgu: Dispne sikayeti ile merkezimize basvuran, stk SVO gecirme oykdisi
bulunan 62 yasinda erkek hasta kan gazi degerlerinde hipoksemi bulgusu
izlenmesi nedeniyle vyatirilarak takibe alindi. iv. kontrastli toraks BT
anjiyografi tetkikinde sag ana pulmoner arter proksimal kesimden itibaren
total tromboze goriiniimde izlendi (Resim 1). Tc-99m MAA gériintiileme sag
akcigerde perfiizyon yoklugunu ve sol akcigerde normal perfiizyonu gosterdi.
Technegas inhalasyonundan sonra yapilan ventilasyon sintigrafisinde ise
sag akcigerde ventilasyon normal gézlendi (Resim 2). D-dimer degeri 4190
olarak 6lctildii. Kollojen doku markerlarindan anti ds DNA ile antikardiolipin
1gG ve antifosfolipid IgG pozitif saptanan hastanin romatoloji konsiiltasyonu
sonucunda SLE + Antifosfolipid Antikor sendromu oldugu ogrenildi.
Pulmoner emboli gelisimini takiben akcigerlerde bir dizi fizyopatolojik
degisiklik olur tromboemboliyi takiben tikanan yerin distalindeki alveol
alanlarinda siirfaktan yapimi bozulur, bu da alveoler kollaps-atelektazi
ve alveoler 6deme yol agar. Bunun sonucunda ventilasyon/perfiizyon
(V/P) dengesinin bozuldugu akciger alanlari ortaya cikar. Te-MAA akciger
perfiizyon sintigrafisinde tek tarafli perfiizyon yoklugu nadir bir durumdur.
Olgularin %23 pulmoner emboliye digerleri ise cesitli nedenlere baghdir.
Bu cesitli nedenler neoplastik, enfeksiydz-enflamatuvar, konjenital olarak
subgruplanabilir. Bronkojenik karsinom, mukus plagi, kist veya adenom,
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torasik aort anevrizmasi veya diseksiyonu gibi ekstrinsik nedenler veya
pulmoner arterin konjenital yoklugu ve Swyer-James sendromu gibi olgular
bildirilmistir. Bizim olgumuza klinik, laboratuvar ve gériintiileme bulgular
1siginda pulmoner emboli tanisiyla antitrombolitik tedaviyi de iceren tedavi
baslanildi. Cerrahi olarak endarterektomi onerildi, ancak yakin zamanli
SVO odykisi nedeniyle yapilamadi ve hasta klinigi diizeldikten sonra tekrar
basvurmak Uizere takibe alind.

Sonug: Akciger perfiizyon sintigrafisinde tek tarafli perfiizyon yoklugu
bulgusu gorildiigiinde pulmoner emboli distintlmelidir, ancak baska
diger nedenler de olasilidir. Bu olgu ile olasi nedenleri gbzden gecirmek
ve bdyle olgularda klinik, laboratuvar ve gériintiileme bulgularinin birlikte
degerlendirilmesi ayirici tanida 6nem tagidigini hatirlatmak istedik.

Anahtar Kelimeler: Akciger perflizyon ventilasyon sintigrafisi, pulmoner
emboli, tek tarafli perfiizyon yoklugu

Resim 1.
sisnie jarje
ik imisin
ATal Al i
&
Resim 2. -

[PS-099]

Diffiiz Biiyiik B Hiicreli Lenfoma Tanili Hastada FDG PET/
BT'de “Cannonball” Bulgusu

Ozlem Sahin, Zeynep Aydin, Bugra Kaya, Anmet Eren Sen

Konya Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali,
Konya

Amag: Lenfoma hastalarinda evreleme, tedaviye yanit ve takipte FDG PET/BT
gorlintlileme standart bir yéntem olmustur. Bu olgu sunumunda evreleme
amach FDG PET/BT tetkiki yapilan diffiiz biiytik B hiicreli lenfoma (DBBHL)
tanili hastada nadir goriilen bir akciger metastazi paterni olan “cannonball”
bulgusunu paylasmak, ve literatlirde kullanilan bu terminolojiyi hatirlatmak
istedik.

Olgu: Elli dort yasinda, boyun sol tarafinda saptanan lenf nodundan yapilan
eksizyonel biyopsi sonrasi DBBHL tanisi alan kadin hastada evreleme amacl
FDG PET/BT tetkiki yapildi. Hastanin PET ve PET/BT fiizyon gorintiilerinde
PA akciger grafisinde goriilmeyen, boyutlari 1-1,5 cm arasinda degisen, FDG
tutulumlarr artmis [SUVmaX: 10,39-22,36) diizgtin sinirli, kiire seklinde solid
lezyonlar tespit edildi. Bu goriiniim literatiirde cannonball metastazi olarak
tanimlanan bulgularla ortismekteydi. Ayrica bilateral servikal bdlgede ve
mediastende metabolik aktivite artisi gosteren lenf nodlari ile kemik iligine
uyan alanlarda artmis FDG tutulumlari mevcuttu.

Sonug: Bu olgu sunumunda, lenfomada nadir goriilen bir akciger tutulum
paterni olan cannonball metastazinin FDG PET/BT goriintiileme bulgusu
takdim edilmistir. Cannonball metastazi multipl, c¢esitli boyutlarda,
diizglin sinirli, yuvarlak, giille benzeri akciger metastazlandir. Fransiz
terminolojisinde ise "yiikselen balonlar" anlamina gelen “"envolée de
ballons" olarak isimlendirilmektedir. Tomografi, direk grafi ve PET/BT'de
tanimlanmis olgular vardir. Tipik olarak hastaligin hematojen yayiliminin
bir manifestasyonu olarak gorilen cannonball metastazi en sik RCC ve
koryokarsinomun akciger tutulum bulgusu olarak gorilir. Daha nadir
olarak prostat karsinomu, sinovial sarkom ve endometrial karsinomda
da goriilebilir. Fakat DBBHL'nin cannonball metastazi seklinde akciger
tutulumu ¢ok nadirdir.

Anahtar Kelimeler: Lenfoma, FDG PET/CT, cannonball

Resim 1.

[PS-100]

Plevral Efiizyon Etiyolojisine Yonelik Yapilan PET/BT
Goriintiilemede Saptanan Lenfanjitis Karsinomatoza
Olgusu

Pinar Pelin Ozcan Kara!, Zehra Pinar Kog!, Cengiz Ozge2, Anil Ozgiir3, Taylan
Kara3

"Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Mersin
2Mersin Universitesi Tip Fakdltesi, Gégus Hastaliklari Anabilim Dali, Mersin
3Mersin Universitesi Tip Fakiltesi, Radyoloji Anabilim Dali, Mersin

Amag: Aciklanamayan plevral eflizyonu olan hastalarda metabolik
karekterizasyon amacli PET/BT tetkiki siklikla kullaniimaktadir. Bu olgu
sunumunda 70 yasinda erkek hastada plevral eflizyon etiyolojisine yonelik
yapilan PET-BT goriintiilemesinde saptanan lenfanjitis karsinomatoza
olgusu goriintiileme bulgulari takdim edilmistir.

Olgu: Toraks BT tetkikinde mediastende siipheli lenf nodlari, non-spesifik
retiklilonodiiler dansiteler ve plevral eflizyon saptanan hastada olasi altta
yatan maligniteyi arastirmak lzere tani amach PET/BT tetkiki yapilmistir.
PET/BT goriintiilemede sol hemitoraksta belirgin olmak (izere dusiik
diizeyde FDG aktivitesi gosteren bilateral plevral efiizyon izlenmistir.
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Mediastende prevaskiiler alanda, aortikopulmoner pencere diizeyinde
ve bilateral parahiler (SUV,,,,: 6,25) ve abdomende paracekal-paraaortik
alanda (SUV,,. 4.25) lenfadenopatiler, dalak lateralinde milimetrik
metastatik nodiler yumusak doku dansitesi dikkati ¢cekmistir. Bu bulgularin
yani sira her iki akciger parankiminde interlobiiler septal kalinlasma-
retikiilonodiiler dansite artisi alanlarinda belirgin artmis FDG aktivitesi
(SUV,x: 8,13) dikkati cekmistir (Resim 1). Tiim viicut g6riintiilemede ayrica
L1 vertebra sag pedikiilinde litik (SUV,,,,: 8,84), sakrumda sklerotik ve T10
vertebra korpusunda (SUV,,,,: 3,27) milimetrik kemik metastazlari tespit
edilerek korelatif MR tetkikinde bulgu teyit edilmistir. PET/BT gériintiileme
bulgularina gére hastada malignite dusiiniilerek baska bir bilinen primeri
olmayan hastada her iki akcigerde izlenen belirgin kitle konfigiirasyonu
kazanmayan alanlardan wedge biyopsi ile doku tanisi énerilmistir. Biyopsi
sonrasi hasta akciger adenokarsinom tanisi almistir.

Sonug: Lenfanjitik karsinomatoza veya sarkomatoza akciger lenfatik
damarlari ve bu damarlara komsu ba§ dokusunun karsinom veya sarkom
hiicreleriile istila edilmesidir. Primer timor cogunlukla meme, mide, akciger,
pankreas, mezotelyoma, prostat, mesane, endometrium, serviks, tiroit,
orofarinks, ve larinks yerlesimli olabilmektedir. PET/BT gériintiileme tiim
viicut tarama modalitesi oldugu icin primer arastirilan hastalarda radyolojik
tetkiklere gére anlaml bir Gstlnliik saglamaktadir. Bu olgu sunumunda,
lenfanjitik karsinomatoza veya sarkomatoza ile uyumlu intratorasik
ve ekstratorasik metastaz PET/BT bulgulari olan ancak primer odak
saptanamayan hastalarda olasi primer odagin 6zelikle adenokarsinomlarda
akciger olabilecegi konusuna dikkat cekmek istedik.

Anahtar Kelimeler: Lenfanjitik karsinomatoza, PET/BT, adenokarsinom

Resim 1.

[PS-101]

Kardiyak Protez Kapak Enfeksiyonunun
Degerlendirilmesinde F-18 FDG PET/BT Goriintiileme

ilknur Ak Sivrikoz!, Nazan Aksaray?, Emine Karkac2, Muhammet Dural3

'Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Eskisehir
2Fskisehir Devlet Hastanesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Klinigi,
Eskisehir

3Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi, Kardiyoloji Anabilim Dali, Eskisehir

Amac: F-18 FDG PET/BT goriintiileme, onkolojik hasta grubunda yaygin
olarak kullanilmakla birlikte, son zamanlarda enfeksiyon gériintiilemede
kullaniminda artan bir ilgi dikkati cekmektedir. Burada biz, mitral kapak
protezli bir hastada protezde enfeksiyonu saptayan F-18 FDG PET/BT
goriintilerini sunduk.

Olgu: On iki yil 6nce mitral kapak protezi yapilan, 58 yasinda bayan hasta.
Yiiksek ates nedeniyle gittigi merkezde sedim ve CRP yiksekligi nedeniyle

antibiyotik tedavisi baslanilan hastada, ates dismemesi ve proztetik
kapak varligi nedeniyle endokardit stiphesiyle (baska enfeksiyon odagi
saptanmamis) hastanemize refere edilmis. Kan kiiltiiriinde Greme olmayan
hastada (6nceden antibiyotik tedavisi baslanmasi nedeniyle olabilecegi
distinildt), transdzafageal —ekokardiyografide de belirgin  patoloji
saptanmamis. Hasta, protez mitral kapakta enfeksiyon arastirmak amaciyla
F-18 FDG PET/BT gdriintiileme icin bize génderildi. Fizyolojik miyokardiyal
FDG uptake'ini minimize etmek igin on iki saatlik aghgin ardindan (kan
sekeri 96 mg/dL) 50 1U/kg Heparin iv. olarak verildi ve 15 dakika sonra
da FDG enjeksiyonu yapildi. Yaklasik bir saat sonra PET/BT gdriintiileme
yapilan hastada, fizyolojik miyokardiyal FDG uptake'i yok denecek kadar
azdi. Protez kapak bolgesinde aniiler seviyede artmis aktivite tutulumu
net bir sekilde izlendi (SUV,,,, 4.2). Protez nedenli artefakt olabilecegi
diistinlildli, non-corrected imajlar ile karsilastirildi, ancak bu gériintilerde
de ayni alanda artmis aktivite tutulumu saptandi. Perivalviiler alana uzanan
bir aktivite tutulumu izlenmedi. Bu goriiniim, klinik bulgular ile birlikte
degerlendirildiginde protez kapak nedenli endokardit olarak yorumlandi.
Coklu antibiyotik tedavisi devam eden hastada bir siire sonra ates kontrol
altina alindu.

Sonug: FDG PET/BT goriintileme, proztetik kapak bolgesinde artmis
FDG uptake'ini gostererek kardiyak proteze bagh enfeksiyonun
goriintilenmesinde kullanilabilir. Enfeksiyonun yayginhigi (perivalviiler
alana uzayip uzamamasi) da degerlendirilebilir. Goriintiileme Gncesi uygun
hazirlik yapilarak fizyolojik miyokardiyal uptake'in baskilanmasi ile kapak
bolgesinin degerlendirilmesi miimkiin olabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, enfeksiyon, protez kapak

Resim 2.
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[PS-102]

Bilateral Paratiroid Adenomu,  Tiroit Papiller
Mikrokarsinomu ve Hashimoto Tiroiditi Birlikteligi: Olgu
Sunumu

Mehmet Bozkurt, Derya Cayir, Salih Sinan Giltekin

Saghk Bilimleri Universitesi Diskapi Yildirm Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Ndikleer Tip Klinigi, Ankara

Primer hiperparatiroidizmin en sik nedeni soliter paratiroid adenomudur.
Hiperparatiroidizm ve tiroit karsinomu birlikteligi ile ilgili calismalar daha
6nce yapilmis olmasina ragmen paratiroid adenomunun ve papiller tiroit
kanserinin es zamanl goriilmesi oldukca nadirdir. Bu olguda bilateral
paratiroid adenomu, multifokal papiller tiroit karsinomu ve Hashimoto
tiroiditi birlikteligi sunulmaktadr.

Elli yedi yasinda kadin hasta yorgunluk sikayetiyle hastanemize basvurdu.
Biyokimyasal degerlendirmede serum kalsiyum diizeyi yiiksekligi [10,7 mg/
dL (n=8,6-10,4)] nedeniyle calisilan serum parathormon diizeyi yliksek [235,8
pg/mL (n=19,8-74,9)] saptandi. Serum tiroit stimule edici hormon 2,83 mIU/L
(n=0,55-4,78) ve serbest tetraiyodotironin (sT4) 1,14 ng/dL (n=0,89-1,76)
bulundu. Yapilan boyun ultrasonografisinde sol tiroit lobunda altta-arkada
3x4x5 mm boyutlarinda karisik ekoda nodiil izlendi. Ayrica boyunda sol
tiroit lobu orta kesim posteriorunda 7x11x13 mm boyutlarinda paratiroid
adenomu ile uyumlu goriinim saptandi. Tc-99m metoksizobiitilizonitril
(MIBI) dual faz paratiroid sintigrafisinde ve SPECT ¢alismada sol lob orta
béllim mediali posteriorunda lob kontiirlini asan gériinimde, oncelikle
paratiroid patolojisini disiindiiren fokal aktivite tutulumu izlendi (Resim 1, 2).
Tiroit sag lobu orta kesimdeki nodilden yapilan ince igne aspirasyon biyopsi
sonucu dnemi belirsiz atipi olarak geldi. Hastaya total tiroidektomi, sol ve
sag paratiroid adenektomi yapildi. Patoloji sonucu sol lobda 0,2 cm ve 0,5
cm capinda iki odakta tiroit papiller mikrokarsinomu, sag lob komsulugunda
ve sol lob orta kesim posteriorunda paratiroid adenomu ve timér disi alanlar
Hashimoto tiroiditi ile uyumlu olarak raporlandi. Hasta halen endokrinoloji ve
metabolizma hastaliklari boliimiinde takip edilmektedir.

Tiroit hastaliklaryla paratiroid hastaliklarinin birlikteligi ilk kez 1947'de
tanimlanmistir. Paratiroidektomiye giden hastalarin %2,5 ile %17,6'sinda
tiroit hastaliklarinin eslik ettigi bildirilmistir. Paratiroid adenomu ile tiroit
karsinomu birlikteligi ise olduk¢a nadir goriilmektedir (9%3,7 ve %8).
Daha dnce bilgimiz dahilinde benzeri bildirilmemis bu olguda primer
hiperparatiroidizm (bilateral adenom), multifokal tiroit mikrokarsinomu ve
Hashimoto tiroiditi birlikteligi sunuldu.

Anahtar Kelimeler: Tc-99m MIBI, paratiroid adenomu, papiller tiroit
karsinomu, Hashimoto tiroiditi
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[PS-103]

intoksikasyon Sonrasi Gelisen Multifokal Heterotopik
Ossifikasyon: Olgu Sunumu

Giler Silov, Aysegiil Ozdal, Seyhan Karacavus

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

Heterotopik ossifikasyon (HO), enflamasyon siirecinden kaynaklanan, iskelet
disi dokulardaki anormal osteogenezis ile karakterizedir. ilag intoksikasyonuna
bagl 20 giin entiibasyonda kalan, paraplejiye sekonder multifokal HO gelisen
24 yasindaki erkek hasta sunulmaktadir. Serum ALP diizeyi 362 U/L, GGT/138
U/L, LDH 369 U/L, ALT 79 U/L, p=5,4 mg/dL, ESR 27 mm/saat, CRP 147 mg/L, Ca:
9,9 mg/dL idi. Kraniyal MR'de her iki lentiform nukleus, kaudat nukleus sinyali
T2A hiper, T1A hipointens izlendi. Her iki talamus posteriomedyan kesimlerinde
benzer sinyal degisiklikleri, sag parietal lobda postsantral girusu da icine alan
DAG'de giral tarzda hiperintens, ADC'de hipo-izointens sinyal degisikligi izlendi.
Vendz doppler incelemede sol yiizeyel femoral venin distalinden baslayip sol
popliteal ven boyunca uzanan hipoekojen akut derin ven trombozu (DVT)
izlendi. Hastaya 20 mCi Tc-99m MDP'nin i.v. olarak verilmesini takiben tiim
viicut kan havuzu (KH) ve 3 saat sonra tiim viicut tarama (TVT) calismalari
yapildi. KH fazinda her iki uyluk distal mediyal kesiminde yogun; tiroit loju,
sag skapula, sol 5-7. kostalarin lateral ylizii, her iki sakroiliak eklem, asetabular
cati, sol trokanterik ile sag intertrokanterik bolgede hiperemi; TVT calismasinda
tanimlanan aktivite tutulumlarinin daha belirginlestigi izlendi. KH fazinda
aktivite tutulumunun daha 1liml oldugu dikkate alindiginda goriinim
matiirasyon stirecinin basladigi HO bulgularini destekler nitelikte idi. Kemik
morfogenetik proteinleri, 6zellikle BMP-4, mezensimal hiicrenin osteojenik
hiicrelere farklilasmasi igin gerekir ve asiri eksprese edilir. HO ile DVT birlikteligi,
pulmoner emboliye sebep olmasi nedeniyle ciddi bir klinik durumdur. Azalmis
hareket alani nedeniyle venoz staza neden olan eklem ankilozu DVT ile basing
iilserine yatkinlik olusturabilir. Ug fazli kemik sintigrafisi HO'nun erken teghisi
icin duyarl bir goriintiileme yontemidir. Kan akimi ve kan havuzu goriintileri,
HO'yu yaklasik 2,5 hafta sonra tespit eder ve kemik fazinda aktivite yogunlugu
genellikle birkag ay sonra zirve yapar, giderek azalir, 6-12 ayda normale déner.
Bununla birlikte, bazi olgularda, HO matiir olsa bile hafifce artmis aktivite
tutulumu izlenebilir. Seri kemik taramalari, HO'nun metabolik aktivitesini
izlemek, cerrahi rezeksiyon icin uygun zamani belirlemek ve niiksii tahmin
etmek icin kullanilan yol gdsterici bir tetkiktir.

Anahtar Kelimeler: intoksikasyon, heterotopik ossifikasyon, kemik
sintigrafisi
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[PS-104]

Prostat Kanserinde Larinks Metastazi: Krikoid Kartilajda
Ga-68-PSMA Tutulumu Izlenen llk Olgu

Nazim Coskun’, Lale Damgaci2, Nuriye Ozlem Kiiciik3, Nuriye Ozdemir4, Selim
Ardic2, Berna Okudan’

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

2Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Radyoloji Klinigi, Ankara

3Ankara Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

4Saglik Bilimleri Universitesi, Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Medikal Onkoloji Klinigi, Ankara

Amag: Prostat kanseri, erkeklerde en sik gdriilen primer malignitedir
ve kanser kaynakl oliimlerde 3. siradadir. Ga-68-PSMA PET/BT tetkiki,
bu hastalarin tani ve takibinde giderek artan bir 6neme sahiptir. Prostat
kanserinde; kemik, lenf nodu ve akciger gibi dokulara uzak metastazlar sik
goriilse de, larinks metastazi olduk¢a nadirdir. Literatlirde bugline kadar
larinks metastazi gosteren 4 prostat kanseri olgusu bildirilmistir fakat
heniiz bu bulgunun Ga-68-PSMA tutulumuyla ilgili veri yoktur. Bu bildiride,
krikoid kartilajda Ga-68-PSMA tutulumu izlenen bir prostat kanseri olgusu
sunulmaktadir.

Olgu: 2011 yilinda sik idrara ¢ikma ve idrar inkontinansi sikayetiyle
hastanemize bagvuran 62 yasinda erkek hastaya, PSA degeri 71 ng/mL iken
yapilan biyopsi sonrasi prostat kanseri tanisi koyuldu (Gleason skoru 3+7).
Hastanin hikayesinden, 33 kiir radyoterapi, 3 kiir kemoterapi (dosetaksel
ve kabazitaksel) ve aralikli hormon tedavisi aldigi 6grenildi. 2016 yilinda
rutin toraks/fabdomen BT gériintiilemesi icin Radyoloji Bolimii'ne basvuran
hastanin BT goriintiilerinde; krikoid kartilajda kortikal irregilariteye
yol acan diffiiz, ekspansif skleroz alani goriildi. Ayrica; kranyum, her iki
humerus proksimali, her iki skapula, sag klavikula proksimali, sol klavikula
distali, her iki hemitoraks kostalar, sternum, vertebral kolon, sakrum, pelvik
kemikler ve her iki femur proksimalinde sklerotik degisiklikler mevcuttu.
Hasta Ga-68-PSMA PET/BT taramasi igin Niikleer Tip Klinigi'ne yonlendirildi.
4,38 mCi Ga-68-PSMA enjeksiyonundan 1 saat sonra alinan goriintiilerde;
krikoid kartilajda patolojik artmis aktivite tutulumu (SUV,,,: 62,8) ve
sklerotik degisiklikler gortldi (Resim 1). Ayrica, BT'de tarif edilen kemik
yapilarda artmis aktivite tutulumu meveuttu (SUV,,,,: 148,6) (Resim 2).

Sonug: Kikirdak dokusu, proteaz inhibitorlerinden zengin yapisiyla,
ektraseliiler matriks komponentlerinin yikimini engeller ve malign
hiicre  invazyonuna diren¢ gdsterir. Prescher ve arkadaslarinin
calismasinda (Laryngoscope. 2002;112:1467-73), prostat kanserindeki
metastatik siirecin, ossifiye laringeal iskeletteki hematopoetik alanlarda

kemik iligi mikrometastazlari seklinde basladigi, dolayisiyla laringeal
metastazlarin tahmin edilenden daha sik olabilecegi bildirilmektedir. Ga-68-
PSMA PET/BT, bu hastalarin tani ve takibinde énemli bir rol oynamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Prostat kanseri, larinks, krikoid kartilaj, Ga-68-PSMA

Resim 1.

Resim 2.

[PS-105]

"Doughnut” Goriinlimlii Paratiroid Adenomu Olgusu
Derya Cayir', Mehmet Erdogan2, Mehmet Bozkurt?, Salih Sinan Giltekin'

1Saghik Bilimleri Universitesi, Diskap Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Niikleer Tip Bélimd, Ankara
2Siileyman Demirel Universitesi, Nikleer Tip Ana Bilim Dal, Isparta

Amag: Primer hiperparatiroidizm paratiroid bezinin en sik goriilen
hastaligi olup, en sik nedeni soliter paratiroid adenomudur. Kiiratif
tedavi hiperfonksiyone dokunun eksplorasyonu oldugundan, adenomun
yerlesiminin  dogru  belirlenmesi ~ 6nemlidir. ~ Giinlimiizde Tc-99m
metoksiizobutilizonitril (MIBI) dual faz paratiroid sintigrafisi ve Single
Photon Emission Computed Tomography (SPECT) en sik kullanilan paratiroid
goriintlileme ydntemleridir. Biz "doughnut” gorlinlimli dev intratiroital
hemorajik paratiroid adenomuna ait ilging bir olgu sunmayr amacladik.

Olgu: Elli iki yasinda boyunda sislik sikayeti olan hastaya, laboratuvar
degerlerinin  serum parathormon: 356,5 pg/mL (n=12-88), serum
kalsiyum: 12,37 mg/dL (n=8,8-10,6) ve serum fosfor: 2,29 mg/dL (n=2,5-
4,5) olmasi lzerine primer hiperparatiroidizm 6n tanisi ile Te-99m MIBI
dual faz paratiroid sintigrafisi ve SPECT calisma yapildi. Tiroit bezi sol
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lobunu kaplayan, inferiora uzanim gdésteren, icerisinde belirgin hipoaktif
alanlar izlenen lezyonda artmis aktivite tutulumu gdzlendi ve tanimlanan
bulgular kistik paratiroid adenomu lehine degerlendirildi (Resim 1). Tc-
99m perteknetat tiroit sintigrafisinde sol lobun medyale deviye oldugu,
sol lob lateralinde kenar diizensizligi ve hipoaktif alan izlendi (Resim 2).
Boyun ultrasonografide sol lobun Ust ve orta kesimini dolduran, septalarla
boliinmiis kistik komponentin olusturdugu 24x25x36 mm boyutlarinda,
karisik ekoda kistik komplike nodiil, komsulugunda alt polde 20x27x28
mm boyutlarinda agirhikh hipoekoik lezyon (tiroit nodiili?/intratiroital
paratiroid adenomu?) gozlendi. Hastaya total tiroitektomi ve paratiroid
adenomu eksplorasyonu yapildi ve patoloji sonucu yaklasik 5 cm ¢apta sol
lob icerisinde lokalize, icerisinde yaygin kanama izlenen paratiroid adenomu
olarak raporlandi.

Sonuc: Hiperparatiroidizm serum kalsiyum diizeyinde artis ile pek cok
sistemi etkileyen klinik bir tabloya neden olmaktadir. En sik sebebi soliter
paratiroid adenomu olup, tedavinin basarisini etkileyen en 6nemli faktor
adenomun lokalizasyonunun dogru belirlenmesidir. Tc-99m MIBI paratiroid
sintigrafisi rutin pratikte paratiroid goriintiileme amaciyla en sik tercih
edilen yontemdir. Dual faz MIBI paratiroid sintigrafisine SPECT calismanin
eklenmesiyle sensitivite ve spesifite artmaktadir. Daha once literatiirde
benzeri bildirilmemis olan "doughnut” goriinimlii dev intratiroital
hemorajik paratiroid adenomunun ilging goriinimi sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Paratiroid adenomu, Tc-99m MIBI, doughnut

o

Resim 1.

Resim 2.

[PS-106]

Fibroz Displazili Siradist ki
Goriintiileme Bulgulari

Olgunun  Sintigrafik

Salih Sinan Giiltekin, Derya Cayir, Mehmet Bozkurt

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

Amag: Fibroz displazi cocukluk/addlesan donemde sik goriilen, kemigin
gelisim/matiirasyon anomalisi olarak bilinen kemigin benign fibroossedz
hastaligidir. Eriskin dénemde nadir gorilir ve kemik matiirasyonunun
tamamlanmasindan sonra progresiffagresif seyir beklenmemektedir. Burada
beklenenin disinda seyir gosteren fibroz displazili iki olgu sintigrafik
goriintlileme bulgularr ile sunulmaktadr.

Olgu 1: Fibroz displazi tanili 47 yasinda kadin hasta tekrarlayan iskelet
sistemi sikayetleri nedeniyle takipteydi. ik tanida sadece sol diz ve
uylugunda agri ve sislik sikayeti olan hasta ilerleyen donemde kalca
ve gbgus bolgesinde artan agri yakinmasi ile basvurdu. Laboratuvar
incelemesinde serum alkalen fosfataz ve eritrosit sedimentasyon degerleri
normal sinirlarin Gstlindeydi. Tc-99m metilen difosfanat tiim viicut kemik
sintigrafisinde; sol hemipelviste, sol femur ve tibiada, bilateral kostalarda
ve torakal vertebralarda patolojik artmis osteoblastik aktivite tutulumlari
izlendi (Resim 1). Sag 10. kostada ve sol alt ekstremitede ekspansil lezyon
gortinimi mevecuttu. Hastanin &nceki klinik verileri ve gdriintiileme
bulgulari ile yapilan karsilastirmali dederlendirme sonucunda progresif
hastalikla uyumlu olarak degerlendirildi.

Olgu 2: Otuz alti yasinda kadin hasta, 9 yillik stabil bir donemden sonra
niikseden fibroz displazi olgusudur. Hasta son dénemde agri kesiciye cevap
vermeyen sag Ust ekstremite agrisi ile basvurdu. Klinik ve laboratuvar
degerlendirmesi hastalik niiksii ile uyumlu idi. Giincel tiim viicut kemik
sintigrafisinde nazomaksiller bdlgede, kafa tabaninda, sag 1-3, 10, 11.
kostalarda, sol 3 ve 10. kostalarda, sag skapulada, sag omuz ekleminde, sag
humerusda, sag tibiada ve sagda yogun olmak tizere pelvik kemik yapilarda
yogun osteoblastik aktivite artislari izlendi (Resim 2). Sag st ekstremite
ve sa§ hemipelvis asimetrik deforme goriinimde idi. Gecmiste tani/
tedavi asamasinda yapilan kemik sintigrafisine ait rapor tizerinden yapilan
karsilastirmada yeni tutulum alanlarinin mevcut oldugu tespit edildi ve
giincel durum progresif niiks hastalik ile uyumlu olarak degerlendirildi.

Anterior Posterior

Resim 1.
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Sonug: Fibroz displazi iskelet sistemi tutulumunun yayginhigi ile monostotik
ve poliostotik olmak tizere iki tipte siniflandiriimaktadir. Burada sunulan
her iki olgu da poliostotik tipte, eriskin yas grubunda, progresif/agresif
seyir gosteren ilging ve nadir olgulardir. Bu tip olgularda sintigrafik calisma
hastalik yayginliginin arastirilmasinda ve niiks saptamada yararlidir.

Anahtar Kelimeler: Fibroz displazi, Tc-99m metilen difosfonat, tiim viicut
kemik sintigrafisi

Resim 2.

[PS-107]

Anatomik Goriintiileme ile Saptanamayan, Hormonoterapi
ile Regrese Olan Kemik Metastazinin Sintigrafik Olarak
Degerlendirilmesi: Olgu Sunumu

Derya Cavyir', Salih Sinan Gultekin', Mehmet Bozkurt!, Aynur Turan?

1Saghk Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Niikleer Tip Bélimd, Ankara

2Saghk Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit Eitim ve Arastirma
Hastanesi, Radyoloji Klinigi, Ankara

Amag: Te-99m metilen difosfonat (MDP) tiim viicut kemik sintigrafisi prostat
kanserinin kemik metastazlarini degerlendirmede siklikla kullaniimaktadir.
Ancak sintigrafik yontemlerin rezollisyon ve anatomik detaylari belirlemede
bazi radyolojik tetkiklere gére sinirli olabildigi bilinmektedir. Bununla birlikte
anatomik goriintiileme yontemleri ile saptanamayan malign lezyonlarin
fonksiyonel olarak izlenebilmesi ve tedaviye yanitinin degerlendirilebilmesi
acisindan nikleer tip tetkikleri oldukca degerlidir. Kemik metastazlarinin
tedavisinde siklikla kombine sistemik tedaviler tercih edilmekte olup,
hormonoterapi tek basina nadiren etkilidir. Burada bilgisayarli tomografi
ile saptanamayan, hormonoterapi ile regrese olan kemik metastazl prostat
kanserli nadir bir olguyu sunmayi amacladik.

Olgu: Altmis sekiz yasinda prostat adenokarsinom (Gleason skor 4+5) tanil,
prostat spesifik antijen [(PSA): 43,17 ng/mL (n=0-4)] yiiksekligi saptanan
erkek hastanin Tc-99m MDP tiim viicut kemik sintigrafisinde ve pelvik
SPECT calismasinda sakrumda koksigeal alanda fokal aktivite tutulumu
izlendi (Resim 1). Travma dykiisii olmayan hastaya fraktiir kesin ayirici tanisi
icin BT yapildi. BT'de kemik yapilarda osteodejeneratif degisiklikler disinda
anlamli bir bulgu saptanmadi. Sakrumda kemik metastazi kabul edilen
hastaya hormonoterapi baslandi. On aylk tedavi sonrasinda PSA: 1,1 ng/
mL iken cekilen tlim viicut kemik sintigrafisinde eski calismada sakrumda
izlenmis olan lezyon saptanmadi (Resim 2).

Sonug: Prostat kanserinin kemik metastazlar siklikla tiim viicut kemik
sintigrafisi ile degerlendirilmektedir. Anatomik goriintiileme yontemleri
ile fonksiyonel degerlendirme tetkikleri korele degerlendirildiginde
sonuclar daha anlamli olmaktadir. Primer hastaligin kemik metastazlarinin
tedavisinde bifosfonatlar, radyoterapi, kemoterapi, hormonoterapi, cerrahi,
radyoniiklid tedaviler, immiinoterapiler vefveya palyatif tedaviler tercih
edilmektedir. Prostat kanserinin kemik metastazlarinda hormonoterapinin
tek basina etkin oldugu olgular nadirdir. Prostat kanserli hastalarda PSA
yliksekligi kemik metastazlarini 6ngérme agisindan 6nemli bir bulgudur.
PSA yiiksekligi olup, anatomik goriintiileme yontemleri ile kemik metastazi
saptanmadigr durumlarda Tc-99m MDP kemik sintigrafisi hem tiim viicut
degerlendirilebilme olanagi, hem de fonksiyonel gériintiileme imkani ile
katki saglayabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tim vicut kemik sintigrafisi, kemik metastaz,
bilgisayarli tomografi, hormonoterapi
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[PS-108]

Miyokard Perfiizyon Sintigrafisinde Mediastinal insidental
MIBI Tutulumu ile Saptanan Akciger Atipik Karsinoidi:
Olgu Sunumu

Evrim Siirer Budak', Neslihan incili®, Isil Demiray Uguz!, Ali Ozan Oner3, Metin
Erkilic2, Binnur Karayalgin2

1Saghk Bilimleri Universitesi, Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi, Antalya
2Akdeniz Universitesi Tip Fakiltesi Hastanesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Antalya
3Afyon Kocatepe Tip Fakltesi Hastanesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Afyon

Amag: Teknesyum-99m sestamibi (Te-99m MIBI) SPECT miyokard perfiizyon
sintigrafisi (MPS) stipheli veya bilinen koroner arter hastaligi olan hastalarda
miyokard perflizyonunu degerlendirmede siklikla kullanilan non-invaziv bir
gorlintiileme yéntemidir. MPS'de bazen ekstrakardiyak stipheli tutulumlar
izlenebilmektedir. MIBI timor goriintiilemede de kullanildigindan bu fokal
tutulumlar g6z ardi edilmemelidir.

Olgu: Gogus agrisi sikayeti ile kardiyoloji poliklini§ine basvuran 56 yasinda
erkek hasta klinigimize eforlu MPS i¢in yonlendirilmistir. MPS gortntileri
degerlendirildiginde miyokard perflizyonu normal sinirlarda izlenirken
mediastinal alanda solda hiler bolgede fokal MIBI tutulumu dikkati
cekmistir. Hastaya, bu alana ait olabilecek malign/enflamatuvar durumlar
acisindan ileri tetkik onerilmistir. Bes ay siireyle takipsiz kalan hastanin
cekilen toraks BT'sinde sol hiler bdlgede biiyligii 2,5x2 cm boyutunda
diizglin sinirli, yumusak doku dansitesinde nodiiler lezyonlar saptanmistir.
Yaklasik 2 ay sonra cekilen PET/BT'sinde sol akciger alt lob posterior
segmentte hipermetabolik (SUV,.: 19,4) konsolidasyon alani ve sol hiler
hafif diizeyli hipermetabolik (SUV,,.4: 3,8) 2 cm capli lenf nodu izlenmistir.
Malignite on tanisi ile sol alt lobektomi yapilan hastanin patoloji sonucu
atipik karsinoid olarak raporlanmistir. Cikarilan 6 adet peribronsioler ve
birer adet istasyon 9 ve 10 lenf nodunda ise tlimér saptanmamistir. Timor
endobronsial yerlesimli olup 2,2 cm capindadir. immiinohistokimyasal
olarak uygulanan boyalardan Cd-56, Sinaptofizin, Kromogranin ve Pan-CK
ile yaygin boyanma izlenirken Ki-67 proliferasyon indeksi %2,5-3 olarak
raporlanmistir.

Sonug: MPS'nin primer amaci miyokard perflizyonunu degerlendirmek
olsa da degerlendirme kalp ile sinirl kalmayip tiim ekstrakardiyak
bulgular raporda belirtilmelidir. Literatiire bakildiginda kist hidatik, tiroit,
akciger ve meme patolojileri gibi benign ve malign karakterde genis bir
lezyon grubunda MIBI tutulumlari izlenebildiginden, MPS'de saptanan
bu insidental tutulumlar nonkardiyak hastaliklarin tanisinda yol gosterici
olabilir.

Anahtar Kelimeler: Tc-99m MIBI, MPS, atipik karsinoid

[PS-109]

Ektopik Paratiroid Adenomunda SPECT/BT'nin Onemi
Rahime Orak

Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

Amag: Ektopik paratiroid adenomlarinin gériintiilenmesinde SPECT/BT'nin
6nemini vurgulamayi amacladik.

Olgu: Asemptomatik 71 yasindaki erkek hastanin laboratuvar degerlerinde
PTH: 268 pg/mL, Ca: 11,9 mg/dL saptanmasi Gzerine paratiroid adenomu
sliphesi nedeniyle tiroit USG istenildi. Tiroit USG'de tiroit bezi boyutlar
diffliz artmisti;; ancak paratiroid adenomu lehine sonografik bulgu
saptanmadi. Paratiroid adenomu 6n tanili hastaya cekilen toraks BT'de,

torasik inlet diizeyinde 6zofagus posteriorunda 12x8x23 mm boyutlarinda
solid lezyon gozlendi. Hastaya girisimsel radyoloji tarafindan perkiitan
alkol ablasyon tedavisi uygulandi. Ancak laboratuvar ve BT bulgularinda
degisiklik izlenmedi. Paratiroid sintigrafisinde her iki lob medial
inferoposterior komsulugunda fokal radyoaktivite tutulumu gézlendi. Tiroit
sintigrafisinde bu alanda patolojik sintigrafik bulgu saptanmadi. Siemens
marka gama kamerada elde edilen SPECT gorintiiler ile BT goriintileri
flizyon yapildiginda, lezyonun yeri tam olarak tespit edildi. Cerrah ile
birlikte interoperatif gama probe kullanilarak yapilan operasyonda lezyon
tanimlanan alanda tespit edildi. Postoperatif 1. giin PTH diizeyi <3,00 pg/mL
ve Ca: 9,5 mg/dL saptandi. Hasta iyi bir sekilde taburcu edildi.

Primer hiperparatiroidizm genellikle tiroit bezi c¢evresinde yerlesmis
paratiroid adenomundan kaynaklanir. Ancak olgularin %5-10"unu ektopik
yerlesimlidir. Bu adenomlarin %5'i mediastende, %95'i timus icinde
lokalizedir. %85 olguda en sik neden paratiroid adenomudur. Paratiroid
adenomlarinin en sik ektopik yerlesim yerleri timus, trakeadzofageal bosluk,
karotis kilifi, intratiroital ve paradzofageal alandir. SPECT goriintileme ti¢
boyutlu goriintiileme imkani saglar. MIBI ile SPECT ve SPECT/BT ektopik
paratiroid adenomlarini degerlendirmede ultrasondan daha Ustiinddr.
SPECT/BT ise paratiroid adenomunun kesin lokalizasyonunu saglanir.

Sonug: Ektopik paratiroid adenomlarinin  saptanmasinda paratiroid
sintigrafisinin  sensitivitesi ve spesifitesi ultrasondan daha iyidir ve
fonksiyonel goriintiileme imkani saglamaktadir. MIBI SPECT goriintiiler
BT ile fiizyon yapildiginda ise morfolojik bilginin de eklenmesi ile ektopik
paratiroid adenomunun daha kesin olarak lokalizasyonu saglanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: SPECT/BT, SPECT, ektopik paratiroid adenomu
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[PS-110]

[PS-111]

Kemik Sintigrafisinde Mesanenin inguinal Herniasyonunun
Gosterilmesi

Kadir Alper Kiiclker, jsa Burak Gliney, Zeynep Yapar

Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Niikleer Tip Anabilim Dali, Adana

Amag: Giinlimiizde kemik sintigrafisinde en sik kullanilan radyofarmasotik
Te-99m-metilen difosfonattir (Tc-99m-MDP). Te-99-MDP fizyolojik atilim
yolu ©ncelikle Uriner sistem oldugundan bdbrekler, Ureterler, mesane
ve (retra fizyolojik tutulum bolgeleridir. Mesanenin inguinoskrotal
herniasyonu oldukca nadir olup genellikle insidental olarak ya da cerrahi
onarim sirasinda tespit edilir. Burada, kemik sintigrafisinde insidental olarak
inguinal mesane herniasyonu gosterilen bir olguyu sunmaktayiz.

Yontem: Mesanede kitlesel lezyonu ve prostat hiperplazisi olan 70 yasinda
kronik miyeloid 16semi tanili hastaya kemik sintigrafisi uygulandi.

Bulgular: Kronik miyeloid I6semi nedeniyle takipli 70 yasinda erkek hastanin
zorlu miksiyon sikayeti sonrasi saptanmis prostat hiperplazisi ve mesanede
polipoid kitlesi bulunmaktadir. Mesanedeki lezyonundan alinan &rnek
patolojik olarak stipheli rapor edilen ve yaygin kemik agrilari bulunan olgu,
kemik sintigrafisi cekilmesi amaciyla bollimiimiize refere edilmistir. Tc-99m-
MDP enjeksiyonu sonrasi alinan tiim viicut ve pelvik spot gériintiilerinde,
anteriorda mesane morfolojisinde diizensizlikle birlikte sag inguinal alanda
yogun artmis aktivite tutulumu izlenmistir. Posterior gdriintiilerde, sag
iskiadik kemik ile uyumlu bolge simetrigine oranla relatif hiperaktif izlenmis
ve anterior projeksiyondaki tutulumun yansimasi oldugu dustiniilmustiir.
Alinan anamnezinde, hastanin gecmiste sag kasik bolgesinde sislik sonucu
basvurdugu merkezde sag§ inguinal herni tanisi aldigi 6grenilmistir. Bunun
lizerine bollimiimiizde cekilen inguinal bolge yiizeyel ultrasonografide, sag
inguinal bolgede herni kesesi icinde sivi koleksiyonu saptanmis olup mesane
herniasyonu ile uyumlu olarak degerlendirilmistir.

Sonug: Hernilerin erkeklerde goriilme olasiligi kadinlara gore 8 kat fazla
olup bir erkekte yasami boyunca herni gelisme olasiligi %25'tir. Mesanenin
inguinal herniasyonuyla ender karsilasilmakla birlikte, mesanenin fizyolojik
Tc-99m-MDP tutulum organi olmasi sebebiyle pelvik bdlgede tanisal
hatalara neden olabilir.

Anahtar Kelimeler: Teknesyum metilen difosfonat, mesane hastaliklari,
herni, inguinal

Resim 1.

Malign Otitis Eksterna Siiphesi Olan Hastada Kemik
Sintigrafisi ve FDG PET/BT Bulgulari

§a|ih Ongven,_Kevser Okstizoglu, Ceren Ozge Engiir, Halil Turgut Turoglu, Tung
Ones, Sabahat Inanir, Tanju Yusuf Erdil

Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Anabilim
Dali, istanbul

Amag: Malign (nekrotizan) otitis eksterna, dis kulak kanalindan, kafatasi
tabanina ve cevre yumusak dokulara yayilabilen, acil tani ve tedavi
gerektiren bir enfeksiyondur. Hastanin anamnezi ile olusan klinik siiphe;
goriintlileme ydntemleri, biyopsi ve etiyolojik mikroorganizmanin tiretildigi
kiiltiir ile konfirme edilerek tani konulur. Klinik ve standart BT bulgulari
kesin tani icin yetersiz kaldiginda kemik sintigrafisi ve FDG PET/BT gibi
goriintlilemelere ihtiya¢ duyulmaktadir.

Yontem: Klinik bulgular, temporal kemik BT ve MR goriintiilemeleri ile kesin
olarak taniya varilamayan 68 yasindaki diyabetik erkek hastanin Tc-99m
kemik sintigrafisi ve FDG PET/BT bulgulari sunuldu.

Bulgular: Temporal kemik BT'de sol orta kulak kemikgiklerinde hafif eroziv
degisiklikler raporlanan, MR goriintiileri ise mastoidit ve otitis media
ile uyumlu olarak yorumlanan hastada; kemik sintigrafisinde dinamik
kan akimi ve izleyen statik kan havuzu goriintiilerinde, sol temporal
kemik yoresinde artmis kan akimi ve hiperemi izlendi. Tim viicut kemik
sintigrafisi ve SPECT/BT goriintiilerinde ise; sol temporal kemik petroz
kisimda, sol temporomandibuler eklemde ve mandibula sol kondiler
proseste belirgin olmak lzere yogun Tc-99m MDP tutulumlari izlendi.
F-18 FDG PET/BT gdriintiilerinde ise; sol dis kulak yolundan; sol temporal
kemik, temporomandibuler eklem ve mandibula sol kondiler proses ile
komsulugundaki masseter ve lateral pterigoid kaslara uzanim gosteren
yogun hipermetabolizma (SUV,,,,: 8,0) mevcuttu. Sol mastoid hiicrelerde
patolojik FDG tutulumu gostermeyen havalanma kaybi saptandi. Ayrica
boyunda sol intraparotid, sol seviye 2A ve 2B'de belirgin olmak Uzere sol
juguler zincirde orta diizeyde hipermetabolik lenf nodlari (SUV,,,: 5.8)
gozlendi. Alinan siirlintii 6rneginde candida parapsilosis saptanan hastanin
tedavisi baslanip takibe alindi.

Sonug: Malign otitis eksterna, hayati tehdit edebilen agir invazif enfeksiyon
tablosuna neden olabildiginden acil tani ve tedavi gerektirmektedir. Kemik
sintigrafisi ve FDG PET/BT bu olguda oldugu gibi tani asamasinda duyarli
bir goriintiileme yontemi olup; sadece eksternal otitin varligini degil; ayni
zamanda yayginhgini da gosterebilir.

Anahtar Kelimeler: Malign otitis eksterna, kemik sintigrafisi, FDG PET/BT,
enfeksiyon goriintiileme
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[PS-112]

[PS-113]

Ga-68 PSMA PET/BT'de Unilateral Jinekomastide Artmis
Ga-68 PSMA Tutulumu

Tiirkay Hekimsoy', Gézde Daghoz Goriir!, Serkan i§gérerﬂ, Hakan Demir?, Ozg[jr
Cakir?

1Kocaeli Universitesi Tip Fakdltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Kocaeli
2Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyodiagnostik Anabilim Dali, Kocaeli

Amag: Ga-68 PSMA PET/BT'de antiandrojen tedaviye bagh gelisen
jinekomasti dokusunda unilateral artmis Ga-68 PSMA tutulumunun
gosterilmesi amaclanmistir.

Yontem: Prostat kanseri tanisi alan 63 yasindaki erkek hasta (tPSA: 0,304
ng/mL, Gleason skoru: 7) Te-99m tiim viicut kemik sintigrafisinde metastaz
stipheli lezyon tespit edilmesi sebebiyle Ga-68 PSMA PET BT tetkigi yapiimak
tizere klinigimize yonlendirilmistir. 2,50 mCi Ga-68 PSMA intravenéz yolla
enjekte edilmistir. Enjeksiyondan 1 saat sonra verteks-uyluk arasindan PET/
BT goriintlileme yapilmistir.

Bulgular: Hastanin Ga-68 PSMA PET/BT gériintiilerinde patolojik herhangi
bir bulgu izlenmemistir. Ancak sol memede jinekomasti ile uyumlu oldugu
dustiniilen orta diizeyde artmis Ga-68 PSMA tutulumu gosteren (SUV
3,9) lezyon izlenmistir (Resim 1A ve 1B'de ok ile isaretli lezyonlar).
Hastanin antiandrojen tedavi (bikalutamid) Gykist olup jinekomastinin
buna bagl gelistigi disliniImistiir. Radyoloji bdliimiine konsiilte edilen
hasta ultrasonogrofik olarak degerlendirilmis olup jinekomasti varhgi
dogrulanmistir.

Sonug: Jinekomasti erkekte meme dokusunun muhtemelen endokrin
sistem bozukluguna bagh olarak nonkanseréz blylmesidir. Prostat
kanseri hastalarinda antiandrojen tedavi jinekomasti gelisimine sebep
olabilmektedir. Literatlirde jinekomasti dokusunda bilateral Ga-68 PSMA
tutulumu bildirilmistir. Jinekomastide unilateral olarak da Ga-68 PSMA
tutulumu izlenebilecegi raporlama esnasinda Niikleer Tip hekimlerinin
dikkatine sunulmustur.

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

Resim 1.

F-18 FDG PET'in Retroperitoneal Fibrozisde Rolii - Olgu
Sunumu

Emine Géknur Isik, inci Alic Ozarslan, Asli Gizem Sesli, Muammer Urhan

Sultan Abdiilhamid Han Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, [stanbul

Amag: Retroperitoneal fibrozis (RPF) retroperitoneal dokunun fibrozis ve
enflamasyon ile kaplanmasi ile karakterize nadir goriilen bir hastaliktir. Erken
semptomlar nonspesifiktir ve kesin taniya siklikla obstriiktif tropati ya da
bobrek hasari gelistiginde ulasilmaktadir. RPF genellikle idiyopatiktir, ancak
bazi ilaclarin kullanimindan sonra, malign hastaliklarda, enfeksiyonlarda
ve majr cerrahiye sekonder gelisebilir. Hastaligin medikal tedavisinde
oncelikle steroidler kullaniimaktadir. Obstriiktif tiropatisi bulunan hastalara
ise Ureterolizis uygulanmaktadir. Bu olgu sunumunda bobrek yetmezligi
nedeniyle tetkik edilen bir hastada saptanan retroperitonel fibrozisin tani
ve tedavi sonrasi F-18 FDG PET/BT gorintiilerini paylasmayr amagladik.

Olgu: Bobrek yetmezligi nedeniyle tetkik edilen, 58 yasinda erkek hastadir.
Batin BT ve MR goriintiilerinde, bdbrek altinda yaklasik 8 ¢cm boyutlu
lenfadenopati ile uyumlu goériinim saptanmis. Toraks goriintiilemesinde
sa§ paratrakeal yaklasik 2 cm lenf nodu izlenen hastaya lenfoma/
tiiberkiiloz lenfadenit distintilerek PET/BT istendi. Cekilen PET/BT'de
sag akciger (st lobda lobiile konturlu yaklasik 21x14 mm boyutlarinda
hipermetabolik lezyon (SUV,,,,: 3,4), mediastende sa§ alt paratrakeal ve
hiler hipermetabolik lenfadenopati (SUV,,,,: 8,1), bilateral siirrenal bezde
kalinlasma ile birlikte metabolizma artisi [SUVmaX: 4,1) ve retroperitoneal
alanda L1-3 vertebralar boyunca uzanan, aorta ve vena kava dahil olmak
lizere cevre vaskiiler yapilari saran, bdbrekte hidronefrotik degisiklikler
meydana getiren, heterojen karakterde artmis FDG (SUV,,,,: 8,0) tutulumu
gozlendi. Hastaya bu bulgularla RPF tanisi ile steroid tedavisine baslandi.
Tedavi baslangicindan yaklasik 2,5 ay sonra tedavi yanitini degerlendirme
amaci ile cekilen F-18 FDG PET/BT'de sag akciger tist lob posterior segmentte
yaklasik 20 mm ¢aplarinda lobiile konturlu nodiliin (SUV,,,: 2,2) ve sag
alt paratrakel lenf nodunun metabolizmasinin azaldigi (SUV,,,,: 5,1), sag
hiler lenf nodunun ve bilateral slirrenal glandlarin 6nceki calisma ile benzer
anatomik goriinimde oldugu ve L1-3 vertebra arasinda izlenen, biyiik
damarlari saran ve bobreklerde hidronefrotik degisikliklere neden olan
retroperitoneal kitlenin boyutlarinin ve metabolik aktivitesinin geriledigi
(SUV ax: 3.1) tedaviye kismi yanit ile uyumlu gériinim saptand.

Sonug: F-18 FDG PET/BT; RPF'nin tanisinda, aktif/inaktif hastalik ayirimi
yapilmasi ve tedaviye yon vermesi bakimindan her gecen giin 6nem kazanan
molekiiler gériintlileme yéntemidir.

Anahtar Kelimeler: Retroperitoneal fibrozis, kortikosteroid tedavisi, F-18
FDG PET/BT

Resim 1.
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[PS-114]

[PS-115]

Bobrek Sintigrafisinde Dalakta Sebat Eden Uzamis Aktivite
Tutulumu: Olgu Sunumu

Salih Sinan Gdltekin, Mehmet Bozkurt, Derya Cayir

Saghk Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanes|,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amag: Bu olgu ile Te-99m dietilentriamin penta-asetik asit (DTPA) dinamik
bobrek sintigrafisinde beklenmedik sekilde dalakta sebat eden radyoaktif
madde tutulumunun sunulmasi ve nedeninin tartisiimasi amaglanmaktadir.

Olgu: On dokuz yasinda erkek hasta kiicik boyutlu sol bdbrek,
nefrolitiazis, tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonu ve yeni baslangich
hipertansiyon dykusiyle basvurdu. Sol yan agrisi nedeniyle yapilan giincel
degerlendirmesinde; hastada normal hemogram degerleri ve kanda Urik asit
yiiksekligi (8,03; 3,5-7,2) disinda kan, idrar ve hormon biyokimyasi sonuclari
normal sinirlardaydi. Renal renkli dopler ultrasonografide sol bébrek boyutu
kiiciik (80x40x46 mm) izlendi, her iki bobrek dolumu tamdi ve sag renal
arterde RI: 0,58 (maksimum sistolik hiz 62 cm/sn), sol renal arterde RI: 0,60
(maksimum sistolik hiz 33 cm/sn) olarak 6l¢lildi. Hastaya bolimimizde
yapilan Te-99m DTPA dinamik bobrek sintigrafi goriintiilemesinde; sol tst
kadranda dalak yataginda calisma siiresince karaciger aktivitesinden yiiksek
konsantrasyonda aktivite tutulumu (Resim 1), sol hipoplazik bdbrekle
uyumlu bulgular ve her iki bobrek pelvisinde diiiretige cevap veren hafif
siddette gecici staz izlendi. Tc-99m dimerkaptosiiksinik asit sintigrafisinde;
normal sinirlarda sa§ boébrek ve sol bobrekte diisiik konsatrasyonda
parankimal aktivite tutulumu, parankimal dilatasyonla uyumlu hipoaktif
alan gorlinimii ve Ust pol anteromediali ile alt pol lateralinde kortikal
sinir diizensizligi ve hipoaktif defektif goriiniim saptandi. Dalakta aktivite
tutulumunun karacigere es konsantrasyonda oldugu gdzlendi. Dalak
tutulumunun teknik bir problemden kaynaklanabilecegi kuskusu ile
radyoaktif ajanin prospektiisiinde belirtilen sartlara uygun hazirlandigi
(baglanma etkinligi >%95) ve ayni giin tetkik yapilan diger hastalarda
benzer tutulum olmadigi incelenerek dogruland.

Sonug: Dinamik bobrek sintigrafisi esnasinda kanlanma fazinda dalakta
gegici Tc-99m DTPA tutulumu sik gériilen bir bulgudur. Ancak ge¢c dénemde
bu tutulumun sebat etmesi beklenen bir durum degildir ve bu tarzda bir
tutulumun taninmasifakilda tutulmasi goriintii isleme ve yorumlamada
olusabilecek karisikligr onlemek acisindan faydali olabilmektedir. Dalakta
uzamis Tc-99m DTPA akiimiilasyonunun doku gecirgenliginde ve
ekstravaskdler sivi boslugunda artisa yol acan splenik enflamasyonun veya
obtriiktif bir patolojinin Uriinii olabilecegi dustintilmusttir.

Anahtar Kelimeler: Tc-99m DTPA, dalak tutulumu, bobrek sintigrafisi
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Kemik Sintigrafisinde Toraksta Kalsifiye Lezyon Saptanan
Gangliondroblastom Tanili Olgu

isa Burak Giiney, Kadir Alper Kiiciiker

Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Adana

Amac: Ganglionoroblastoma, schwann hiicrelerinin artmis orani nedeniyle
"intermikslenmis stroma bakimindan zengin" veya "stroma bakimindan
zengin" tiimor olarak adlandirnhr. Bu tiimérler genellikle noroblastomalar
ve gangliondromalar arasinda orta malign potansiyele sahiptir. Literatlirde
bu tip malignitelerde Tc-99m-metilen difosfonat (Tc-99m-MDP) tutulumu
gosterilmistir. Bu raporda, kemik sintigrafisinde primer akciger kitlesi
gosterilebilen ganglionoroblastom tanil bir olguyu sunmaktayiz.

Olgu: Bes yasinda kadin hastanin oksiiriik ve nefes darligi sikayetiyle gittigi
saglik merkezinde cekilen akciger grafisinde, sol akcigerinde kalsifikasyon
odaklari iceren kitle saptanmistir. Ahinan MRI goriintilerinde belirlenen
kitlenin 15x9 c¢m boyutlarinda oldugu belirtilmis olup sonrasinda yapilan
tru-cut biyopsi sonucu ganglionoroma siiphesi seklinde rapor edilmistir.
Hastanemizde yapilan kemik iligi biyopsisinde patolojik alan saptanmamistir.
Takip eden siirecte olguda yiiriime giicligli ortaya cikmasi lizerine olgu
opere edilmis ve lezyonun toraks bdlgesinde intradural kismi cikariimistir.
Spesimenin patolojik incelemesi sonucu intermikst tip ganglinoroblastom
olarak rapor edilmistir. Post-operatif donemde olgu bolimiimiize metastaz/
ek odak saptanmasi amaciyla konsiilte edilmistir. Kemik sintigrafisinde
alinan tiim viicut ve spot goriintiilerde, sol torakal bdlgede, akciger
parankiminde primer hastalik lezyonuyla uyumlu oldugu dustintilen ve MDP
tutulumu gosteren kitlesel lezyon saptanmistir.

Sonug: Tc-99m-MDP  kemik sintigrafisi noroblastoma gdriintiilemesi
icin ilk olarak 1974 yilinda tanitildi ve iskelet metastazi saptanmasinda
konvansiyonel grafilere gore ustlin duyarhliga sahip oldugu gosterildi.
Ote yandan giiniimiizde, noroblastoma saptanmasi ve evreleme agisindan
1-131 MIBG vyaygin olarak kullaniimaktadir. Noroblastomlu hastalarda
iskelet metastazi saptanmasi igcin Tc-99m MDP ve 1231-MIBG'nin varhg,
bu goriintiileme calismalarinin tiim hastalarda yapilmasinin gerekliligi
konusunda tartismalara yol acmistir. Bazi ¢alismalar kemik taramasi icin
MIBG'nin Tc-99m-MDP'nin yerini tutamayacagini savunurken, digerleri
1-131 MIBG'nin Te-99m-MDP'ye gére daha fazla kemik ve yumusak doku
lezyonu saptadigindan belirgin Gstlinligii oldugunu savunmaktadirlar.
Giincel olarak patolojik néroblastom tanisi almis olgular hem Te-99m-MDP
ile hem de 1231-MIBG ile taranmaktadirlar.

Anahtar Kelimeler: Teknesyum metilen difosfonat, ganglionéroblastom

Resim 1.



30. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI

95

Nuclear Medicine Seminars 2018;4:(Suppl 1):1-109

Resim 2.

[PS-116]

McCune-Albright Sendromu Tanisi Alan Bir Hastada Tiim
Viicut Kemik Sintigrafisi Bulgulari

Arzu Cengiz', Ahmet Anik2, Yakup Yurekli'

1Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Aydin
2Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Endokrinolojisi Bilim Dali, Aydin

Amag: McCune-Albright Sendromu (MAS), Gs proteinini kodlayan
GNAS genindeki aktive edici mutasyonlar sonucu ortaya cikan, deride
hiperpigmente cafe au lait lekeleri, fibroz displazi ve erken puberte triadi
ile karakterize olduk¢a nadir goriilen bir hastaliktir. Genellikle poliostotik
tipte fibréz displazi seklinde ortaya cikan bulgular zamanla kemik agrilari,
kirik ve deformitelere neden olabilmesi nedeniyle dnemlidir. Tiim viicut
kemik sintigrafisi bu hastalarda fibroz displazi yayginligini gostererek tedavi
planlamasinda 6nemli bir rol oynamaktadir. Bu ¢alismada, MAS 6n tanisiyla
cekilen tiim viicut kemik sintigrafisi goriintiilerinde fibroz displaziye
sekonder artmis aktivite tutulumlari izlenen bir hastanin bulgular
sunulmaktadir.

Olgu: Yedi yasinda kiz hasta meme gelisimi ve vajinal kanama nedeni
ile basvurdu. Fizik muayenesinde meme gelisimi Tanner evre 3, pubik ve
aksill er killanma evre 2 olarak bulundu. Diger sistem bakilarinda yiiziinde
asimetri disinda patoloji saptanmadi. Laboratuvar tetkiklerinde LH ve FSH
diistik, 6stradiol yiiksek olarak saptandi. Kemik yasi 11 yas ile uyumlu olan
hastada LHRH uyari testinde zirve LH 1,1 U/L (prepubertal) saptanarak
olguya periferik puberte prekoks tanisi kondu. Pelvik ultrasonografide
overde multipl kist saptanan olguda yiizde asimetri de olmasi nedeni ile
fibroz displazi olabilecegi dusiiniilerek MAS &n tanisi ile tiim viicut kemik
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Resim 1.

sintigrafisi cekildi. Hastanin tlim viicut kemik sintigrafisinde kranyum sag
frontalde ve sag paryetalde, sag humerusta, sag iliak kemikte, sag femur
ve tibiada fibroz displaziyi destekleyen diffiiz osteoblastik aktivite artisi
bulgulari izlendi (Resim 1). Bu bulgularla olguya MAS tanisi kondu.

Sonug: Tiim viicut goriintiileme yontemi olmasi nedeniyle kemik
sintigrafisi, fibroz displazinin tanisi ve yayginli§ginin saptanmasinda énemli
bir goriintiileme yontemidir.

Anahtar Kelimeler: McCune-Albright sendromu, kemik sintigrafisi, fibroz
displazi

[PS-117]

Distrofik Epidermolizis Biilloza Tanisi Konan Bir Olguda
18-FDG PET/BT Yontemi ile Skuamoz Hiicreli Karsinoma
Odaklarinin Saptanmasi

Esra Arslan’, Tevfik Fikret Cermik’, Ayse Esra Koku Aksu2, Mehmet Salih Giirel?,
Cem Leblebici3

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

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

3Saghk Bilimleri Universitesi, Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji
Bélimii, [stanbul

Amac: Distrofik epidermolizis biilloza (DEB), tip VII kollajeni kodlayan
COL7A1 genindeki mutasyonlara bagh olarak sublamina densa vezikiilleri
ve deride yaygin biilloz lezyonlarin olusumu ile karakterize nadir gériilen
kalitsal bir deri frajilite bozuklugudur. DEB 6zellikle artmis metastaz riski
ve kot prognoz gosteren agresif skuamoz hiicreli karsinom (SHK) olusumu
ile yakin iliskilidir. Calismamizda DEB tanisi konulan 41 yasindaki kadin
olgumuz 18-FDG-PET/BT taramasi ile incelendi.

Olgu: Olgunun klinigimizdeki Mart 2016, Aralk 2016 ve Eyliil 2017 tarihli
FDG PET/BT calismalari ile takibi yapildi. Aralik 2016 calismasinda sol diz
lateralinde yogun FDG tutulumu gdsteren odaktan yapilan insizyonel biyopsi
sonucunda invaziv SHK odagi saptanmis olup daha sonraki takiplerinde
Eylil 2017 tarihli FDG PET/BT ¢alismasinda sol inguinal lenfatik lojda 3,3
cm capli cok yogun FDG tutulumu goésteren SUV,,.: 12,9 ve bir dnceki
calismaya gore yeni gelisen lenf nodu metastaz lehine degerlendirilmistir.
Ayrica sol infraklavikuler lenfatik lojda da giincel calismada artmis FDG
tutulumu gosteren SUV,,.,.: 4.2 yeni gelismis LAP'lar da metastaz lehine
degerlendirilmistir.

Sonug:SHK'ye déniisen komplike DEB olgularinda 18-FDG PET/BTydnteminin
hastaligin terapdtik yonetimi, takip ve yeniden evrelendirmesinde katki
saglayacagi kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: F-18 FDG PET/BT, distrofik epidermolizis biilloza,
skuamoz hiicreli karsinom

[PS-118]

Kahverengi Ya§ Dokusu icin Nadir Bir Yerlesim Yeri:
Perihepatik Alan

Salih Ozgiiven, Kevser Oksiizoglu, Ceren Ozge Engiir, Sabahat inanir

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

Amag: Kahverengi yag dokusu (KYD) gevre sicakligindan bagimsiz olarak
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1si olusturabilen ve memelilerde viicut 1sisini koruyan ozellesmis bir
dokudur. Yenidogan déneminden itibaren miktari hizla azalmaya baslasa
da vyetiskinlerde de varhgmni siirdlirdigli gosterilmistir. F-18 FDG KYD
gorilintlilenmesi ve metabolik aktivitesinin izlenebilmesi icin en yaygin
kullanilan radyofarmasotik olmakla birlikte FDG PET/BT ¢ekimlerinde KYD
yalanci pozitifliklere neden olabilmektedir.

Yontem: Meme kanseri tanili 31 yasinda kadin hastaya evreleme amach
FDG PET/BT tetkiki yapildi.

Bulgular: FDG PET/BT goriintiilerinde; sol memede (st ve dis kadranlarda
daha belirgin olmak tizere tlim kadranlarda yogun hipermetabolik kitlesel
lezyon, sol meme derisinde orta diizeyde hipermetabolik kalinlasma, sol
aksiller alan ve bilateral supraklavikiiler alanlarda yogun hipermetabolik
LAP/lenf nodlari ve sol iliak kanatta fokal hafif hipermetabolizma izlendi.
Ayrica servikal, supraklavikiiler, aksiller, paravertebral, mediastinal, posterior
pararenal alanlarda kahverengi yag dokusuna ait yogun FDG tutulumlari
saptandi. Bu bulgulara ek olarak karaciger segment V komsuluguna lokalize
olan, malignitenin ekarte edilemedigi fokal orta diizeyde (SUV,,,,: 5,1) FDG
tutulumu gézlendi. Bu nedenle baska bir giin, FDG enjeksiyonunun 60 dk.
6ncesinde 20 mg oral propranolol verildikten sonra hasta 60 dk boyunca
sicak bir odada tutuldu ve sonrasinda yapilan FDG enjeksiyonunu takiben
tekrar cekime alindi. Alinan bu ek cekimde; 6nceki cekimde hastanin énceki
cekiminde yalanci pozitiflige yol acan perihepatik alandaki kahverengi yag
dokusuna ait tutulumunun kayboldugu ve metastatik lezyonlarin aktivite
tutulumunun belirginlesme gosterdigi dikkati cekti.

Sonug: Kahverengi yag dokusuna ait fokal FDG tutulumlari zaman zaman
lezyonlari maskeleyebilmekte veya lezyonlari taklit edebilmektedir. Bu
nedenle; dnceki cekimlerinde kahverengi yag dokusu bulgular saptanan
hastalarda, ¢cekim 6ncesinde sicaklik diizenlemeleri yapilip, oral beta blokor
kullanimi tesvik edilerek perihepatik alan gibi KYD'nin nadir goriildiigu
alanlarda yalanci pozitifligin éniine gecilebilir.

Anahtar Kelimeler: Kahverengi yag dokusu, FDG PET/BT, yanlis pozitiflik
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Resim 1.

[PS-119]

FDG PET/BT'de Kemik Metastazini Taklit Eden Benign Bir
Patoloji: Brown TM

Ozlem Sahin, Ahmet Eren Sen, Zeynep Aydin, Bugra Kaya

Konya Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall,
Konya

Amac: Brown timorler, uzun siireli hiperparatiroidinin nadir bir
komplikasyonudur. Bu lezyonlar benign fakat lokal agresif, agrili tiimorlerdir.
En cok tutulan kemikler kostalar, klavikulalar, pelvis kemikleri, femur ve
mandibuladir. Vertebra tutulumu ise daha nadirdir. Brown tiimérler FDG-
PET/BT'de yiiksek FDG uptake'i gosterirler ve osteoklastoma, multiple
miyelom ve kemik metastazlari ile karisabilirler. Bu olguda vertebrada
kitle nedeni ile FDG PET/BT cekilen bir hastada tespit edilen Brown tiimori
bulgularini paylasmayr amacladik.

Olgu: Bel ve sag bacak agrisi sikayetleri ile beyin cerrahisi bolimiine
basvuran 48 yasindaki kadin hastaya yapilan Lomber MR'da, L1 vertebrada
spinal kanali daraltip, spinal korda basi yapan tliméral lezyon izlenmis.
Lezyon T1 ve T2 agirlikh sekanslarda heterojen hipointens goriinlimde
olup kontrastli incelemelerde belirgin kontrast tutulumu mevcutmus. L1
ve L4 vertebra korpuslarinda da benzer natiirde lezyonlar olmasi nedeniyle
metastatik oldugu dusiiniilerek primer tani icin PET/BT istenmis. PET/
BT'de L1 vertebrada izlenen kitlenin yaninda mandibulada, klavikulalarda,
sternumda, skapulalarda, humeruslarda, kostalarda, L4 vertebrada, pelvis
kemiklerinde, her iki femurda artmis FDG tutulumu gdsteren litik-ekspansil
lezyonlar izlendi. Ayrica; her iki tiroit bezi posteriorunda paratiroid bezi
lojunda disiik yogunlukta artmis radyoaktivite tutulumlari izlendi. Bunlarin
disinda kemik metastazlarina neden olabilecek primer bir tiimorle uyumlu
bulgu tespit edilmedi. Hastanin 8 yil &nce polikistik bébrek nedeni ile
Hastanin laboratuvar sonuclari su sekildedir: iPTH: 1313 pg/mL (n=1-
67), Ca: 11,46 mg/dL (n=8,4-10,2), p=5,54 mg/dL (n=2,3-4,7), ALP: 487
U/L (n=40-150). Hastada sekonder hiperparatiroiditiye bagh Brown tm
diistintilerek paratiroid sintigrafisi uygulandi ve paratiroid hiperplazisi
bulgulari izlendi. Ayrica sol hemitoraks anteriorunda kotlara uyan alanda
Brown tm lokalizasyonunda da MIBI tutulumu izlendi.

Sonug: Brown tiimorler benign olmalarina ragmen lokal olarak agresif
seyrederler. Kemiklerde destriiksiyon yapabilir ve kemik metastazlar ile
karisabilirler. Bu nedenle radyolojik olarak kemik metastazi dustiniilerek
istenmis olan PET/BT goriintileri degerlendirilirken eger primer lezyon
izlenmiyorsa Brown tiimor de akilda tutulmali, hiperparatiroidi yoniinden
hastanin hikayesi, klinigi ve laboratuvar bulgulari sorgulanmalidir.

Anahtar Kelimeler: FDG-PET/BT, Brown Tm

Resim 1.
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[PS-120]

Tc-99m  MIBI  Paratiroid ~ Sintigrafisinde insidental

Saptanan Kostal Brown Tiimor
Seval Erhamamci, Nese Torun, Ayse Aktas

Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Ankara

Amac: Hiperparatiroidli hastalarda patolojik paratiroid bezlerinin
belirlenmesinde paratiroid sintigrafisi yaygin olarak kullaniimaktadir.
Brown tlimorler, metabolik kemik hastaliginin 6nemli nedenlerinden olan
hiperparatiroidizm sonucu meydana gelen benign lezyonlardir. Bu yazida,
Tc-99m MIBI paratiroid sintigrafisinde insidental olarak kostal Brown
tlimdéri saptanan bir olgu sunulmustur.

Olgu: Kronik bobrek yetmezligi nedeniyle takipli diyalize giren 41 yasinda
erkek hastaya 3 ay once subtotal paratiroidektomi operasyonu yapilmisti.
Takiplerinde parathormon yiiksekliginin devam etmesi nedeniyle paratiroid
sintigrafisi icin klinige gonderildi. Hastanin serum parathormon diizeyi
2227 pg/mL (15-68), kalsiyum diizeyi 7,6 mg/dL (8,4-10,2), fosfor 6,4 mg/
dL (2,3-4,7), alkalen fosfataz 260 U/L (20-150) saptanmisti. 20 mCi Tc-99m
MIBI iv. enjeksiyonu sonrasinda 15. dakika ve 3. saat gorilintiileme yapildi.
Erken ve gec goriintiler birlikte degerlendirildiginde tiroit bezi sag lob
alt pol komsulugunda paratiroid patolojisi ile uyumlu oldugu disiiniilen
aktivite retansiyonu saptandi. Ayrica erken goriintiilerde sag torakal bélge
orta hatta izlenen fokal Tc-99m MIBI tutulumunda gec goriintiilerde biyiik
oranda Washout izlendi (Resim 1). Sag torakal bolgede tanimlanan lezyonun
ayirici tanisi icin, meme USG, MR ve BT tetkikleri yapildi. BT'de sag 4. kosta
anterolateralinde ekspansil litik kemik lezyon saptandi ve Brown tliimér
acisindan degerlendirilmesi onerildi. Hastaya kemik sintigrafisi yapildi. 20
mCi Te-99m HDP verilisinden 2 saat sonra alinan tiim viicut goriintiilerinde
cok sayida osteoblastik aktivite artiglari ve lezyonun tanimlandigi 4. kosta
sa§ on aksiller hat iizerinde yogun tutulum saptandi (Resim 2). Lezyon
eksize edildi, histopatolojik tanisi Brown tlimor olarak dogrulandi.

Sonug: Paratiroid sintigrafisinde goriintli  alaninda  beklenmeyen
lokalizasyonlardaki tutulumlar, ektopik paratiroid patoloji olarak yanhs
pozitif yorumlamaya neden olabilir, detayli ayirici tani yapilmahdir.
Hiperparatiroidizmli hastalarda metabolik kemik hastaligina sekonder
gelisen  Brown tlimorlerin Tc-99 MIBI  tutulumu gosterebilecegi
unutulmamalidir. Kemik sintigrafisi ile iskelet sisteminin degerlendirilmesi
ayirici taniya yardimeidir.

Anahtar Kelimeler: Hiperparatiroid, paratiroid sintigrafisi, Brown timor,
Te-99m MIBI
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[PS-121]

Bilateral Femur Basi Ge¢ Donem Avaskiiler Nekrozunun
Sebep Oldugu Ciddi Enflamasyonu Gostermede Alternatif
Bir Yontem: FDG PET/BT

Zeynep Gozde Ozkan', Serkan Kuyumcu?, Timur Selcuk Akpinar?, Fikret Ertek’,
Seher Nilgiin Unal

1istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dal, Istanbul
2[stanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi, Ic Hastaliklari Anabilim Dali, Genel
Dahiliye Bilim Dal, [stanbul

Amag: Avaskiiler nekroz (AVN) 6zellikle tedavi edilmemis hastalarda ciddi
agri ve fonksiyon kaybina neden olur. MR gériintiileme AVN teshisinde
yaygin olarak kullaniimaktadir. Ancak hastaligin ilerlemis donemlerinde
radyolojik bulgular her zaman klinigin ciddiyetinin gosteremeyebilir.

Olgu: Elli yedi yasinda erkek hasta ciddi kalca agrisi sebebiyle tetkik edildikten
sonra bilateral femur basinda AVN oldugu saptanmis. MR goriintiilemede,
her iki femur basinda ciddi lizis ve deformasyon, koksofemoral bileskede
dejeneratif, rezorptif degisiklikler ve eklem araliginda kronik sinovit ile iliskili
lobiile, diffiiz efiizyon oldugu goriilmis. Hasta, kalca agrisina eslik eden
kilo kaybi sebebiyle malignite acisindan degerlendirilmis. Kan tahlilinde
hafif dereceli I6kositoz ve anemi saptanan hastanin protein elektroforezi
ile periferik yaymasinda patolojiye rastlanmamis. Toraks ve batin BT'lerin
de normal sinirlarda oldugu hastada MDP kemik sintigrafisinde bilateral
koksofemoral eklemde gériilen yogun aktivite tutulumunun disinda patoloji
izlenmemekteydi. Pelvik bolgeden yapilan SPECT/BT gériintiileme, yogun MDP
tutulumunun her iki femur basi ile asetabuler bélgede izlenen destriiksiyon
sahalarina uydugunu gostermistir. Maligniteyi dislamak amaciyla yapilan
FDG PET/BT calismasinda da malignite lehine bulgu saptanmayan hastada
destriikte goriinlimdeki bilateral femur basi ile asetabiiler bolgede, ekspanse
goriintimdeki eklem araliginda ve periartikiiler yumusak dokularda yogun
hipermetabolik goriiniim izlenmistir. MR, SPECT/BT ve PET/BT bulgulari
karsilastirildiginda, kronik enflamasyon ile uyumlu klinik bulgularin PET/BT
goriintiileme ile dogru sekilde yorumlanabildigi saptanmis olup, malignite
lehine bulgu saptanmayan hasta mevcut tablonun ciddiyeti sebebiyle
ortopedi klinigine bilateral femur protezi takilmasi amaciyla yénlendirilmis.

Sonug: Malignite tetkiki sebebiyle yapilan FDG PET/BT goriintiilemelerde,
erken evre AVN sahalarinda izlenen fokal FDG tutulumu metastatik hastalg
taklit edebilir. Boyle olgularda MR gdériintiileme ayirici tanida faydali bir
yontemdir. Ancak ileri evre AVN hastalarinda goriilen, son evre artrit ile
ilgili klinik semptomlar radyolojik goriintiilemelerde saptanabildiginden
daha siddetli olabilir. Bu evrede FDG PET/BT, enflamasyonun yol actigi ciddi
klinik tabloyu diger goriintiileme modalitelerinden daha dogru bir sekilde
g0z dniine serebilir.

Anahtar Kelimeler: Avaskiiler nekroz, MR, kemik sintigrafisi, FDG PET/BT
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[PS-122]

Epiteloid Sarkom: F-18 FDG Uptake Gdsteren, BT Negatif
Metastatik Kemik Lezyonlari

Eser Kaya', Tamer Aksoy!, Ahmet Levent Giiner!, Hakan Temiz', Emin Ayan?,
Fatih Karaaslan3, Erkan Vardareli’

1Acibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim
Dall, istanbul

2Acibadem Kayseri Hastanesi, Radyoloji Klinigi, Kayseri

3Acibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi Tip Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji
Anabilim Dall, [stanbul

Amag: Epiteloid sarkom mezenkimal dokudan kaynaklanan olduk¢a az
siklikta gdriilen yumusak doku sarkomudur. Tiim yumusak doku sarkomlari
icerisinde orani %1'den daha azdir ve genellikle genc eriskinlerde gorilir.
Siklikla ekstremite distal uclarinda (parmak, el, n kol ve alt ekstremite)
kiiclik yumusak kitle lezyonlari serisi seklinde goriliir. Lokal rekiirrens
sonrasi lenf nodu, akciger, kemik, beyin ve diger lokasyonlara metastaz
egilimi gorilebilir. Epiteloid sarkom tanili olgunun tiim viicut F-18 FDG
PET/BT ve F-18 FDG uptake gdsteren, BT negatif metastatik kemik lezyonlari
bulgularini paylasmaktir.

Olgu: Sag ayak dorsali-medial bolgesinde deri ve deri alti dokuda kitle
lezyonu (Resim 1) sikayeti ile gelen 40 yasinda kadin hasta. Magnetik
rezonans incelemesinde; Sag ayak 1 ve 2 metatarsal bdlgede biyiigu
yaklasik 3,0 ecm capta multilobule hiperintens kitle lezyonu izlendi (Resim
2). Histopatolojik incelemesi epiteloid sarkom olarak degerlendirildi ve
evreleme amaci ile F-18 FDG PET/BT calismasi icin klinigimize refere edildi.
F-18 FDG PET/BT bulgulari; Sag ayak dorsali medial bolgesinde, deri ve deri
altidokuya invaze, 1-3 metatarsal kemik dokularda permiatif-litik lezyonlara
neden olan, diizensiz sinirh yaklasik 7,0x10,3x9,1 cm boyutlarinda yumusak
doku kitlesi (SUV,,,: 10,3) (Resim 3) izlendi. Torakal 10 ve lomber 5 vertebra
korpusta BT imajlarda anlamh degisikligin izlenmedigi metastatik lezyonlar
(SUV,ax: 5.8) izlendi. Sol asetabulum ve sol femur boynunda BT imajlarda
anlamli degisikligin izlenmedigi lezyonda, F-18 FDG uptake'i (SUV,,,: 13,2
ve SUV,,.,: 11,7) gosteren metastatik lezyonlar (Resim 4) izlendi.

Sonug: Yumusak doku sarkomlari igerisinde nadir goriilen epiteloid
sarkomlarda metastatik lezyonlarin tespitinde tiim viicut F-18 FDG
PET/BT calismasi daha dogru bir evreleme yapilmasinda cok onemli
rol oynamaktadir. Olgumuzda oldugu gibi BT imajlarinda, o6zellikle sol
asetabulum ve sol femur boynunda anlamli patolojik bulgu izlenmez iken,
F-18 FDG PET imajlarinda artis gosteren metabolik aktivite yogunlugunun
mevcut olmasi, F-18 FDG PET/BT taramanin benzer olgularda evreleme ve
prognoz takibinde dnemli katkilar saglayabilecegi akilda tutulmahdir.

Anahtar Kelimeler: Epiteloid sarkom, F-18 FDG PET/BT negatif metastatik
kemik lezyonlari

Resim 1.

Resim 2.

[PS-123]

Sigmoid Bobrek Olgusunda Fonksiyonel Goriintiilemenin
Katkisi

Mehmet Bozkurt, Salih Sinan Giltekin, Derya Cayir

Saghik Bilimleri Universitesi, Diskap Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara

Amag: Capraz renal ektopi genellikle asemptomatik seyreden ve tanisi
insidental olarak konulan, nadir bir Uriner sistem anomalisidir. Sigmoid veya
S-seklinde bobrek ektopik bobredin hilusunun laterale doniik oldugu ve
normal lokalizasyonunda olan bobregin alt poliiyle yaptigi flizyonun S-sekilli
bir kitle olusturmasidir. Capraz ektopik bébregin en sik komplikasyonlari
enfeksiyon, neoplazi ve triner obstriiksiyondur. Bu olguda, sigmoid tipte
(tip B) capraz ektopi anomalisinin Te-99m dimerkaptosiiksinik asit (DMSA)
ve Tc-99m dietilentriaminpentaasetik asit (DTPA) dinamik bobrek sintigrafisi
bulgularinin taniya katkilari sunulmaktadir.

Olgu: Nefrolitiazis tanisiyla takipli asemptomatik 19 yasindaki erkek
hastanin tam idrar tetkikinde 3+ hemoglobin izlendi. Serum {re ve kreatinin
degerleri ve diger laboratuvar testleri normal sinirlardaydi. Uriner sistem
ultrasonografisinde ve abdomen bilgisayarli tomografisinde sag bobrek
normal lojunda izlenememis olup, sol bébrek normal lojunda ve normalden
blylk boyutlarda olarak raporlandi. Te-99m-DMSA sintigrafisinde sag
bobregin, normal lokalizasyonunda izlenen sol bdbregin inferior poliine
flizyone, sigmoid tipte capraz ektopik yerlesimli oldugu goriildii. Sag
bobregin parankimi lobiile goériintimdeydi (Resim 1). Her iki bobrekte
parankim hasari bulgusu saptanmadi. Total bébrek kortikal fonksiyonlarina
sol bobregin katkisi %59, capraz ektopik sag bobregin katkisi %41 olarak
hesaplandi. Es zamanli yapilan Te-99m-DTPA sintigrafisinde hidronefrotik
goriinimdeki sol bobregin, kanlanma ve konsantrasyon fonksiyonlarinin
normal sinirlarda oldugu ancak dilate toplayici sisteminde diliretige kismen
ve yetersiz yanit veren staz ile uyumlu ekskresyon paterni gosterdigi
gorildii (Resim 2). Capraz ektopik sag bobregin ise fonksiyonlari normal
sinirlardaydi.

Sonu¢: Gestasyonun dordiincii  ve sekizinci  haftalarinda  reter
tomurcugunun ve metanefrik blastemin gelisim bozuklugu nedeniyle olusan
capraz renal ektopi nadir gériilen bir anomalidir. Sol bébregin sagda capraz
ektopisi daha sik goriilmektedir ve hastalarin yaklasik yarisi sesmptomatiktir.
Nefrolitiazis tanisiyla takip edilen asemptomatik olgumuzda sigmoid
bobrek, radyolojik yontemlerle saptanamamis olup sintigrafik calismalar ile
taninmis ve fonksiyonu degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Sigmoid bdbrek, capraz renal ektopi, DMSA, DTPA
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[PS-124]

Lenfanjiyografi Sonrasi 1.
Diisiik Uptake Paterni

Yilda Tiroit Sintigrafisinde

Goksel Alcin

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Trabzon

Amag: Tiroit sintigrafisi hipertiroit etiyoloji degerlendirilmesinde kullanilan
en 6nemli goriintiileme ydntemi olup cesitli yeni niikleer tip modaliteleri
gelismesine ragmen yillardir niikleer tip kliniklerinde en sik yapilan
tetkiklerin basinda gelmektedir. Diger niikleer tip modalitelerinde oldugu
gibi tiroit sintigrafisi de hastanin klinigi ile birlikte degerlendirilmelidir.
Tiroit sintigrafisinde diislik uptake gésteren olgumuzda 1 yil 6nce Lipiodol ile
yapilan lenfanjiyografinin bu paterne uzun siireyle sebebiyet verebilecegini
gostermeyi amacladik.

Olgu: Otuz yedi yasinda kadin hastaya hipetiroit sikayetleri nedeniyle
yapilan tahlillerde TSH baskili, sT3 ve sT4 yiiksek saptanmasiyla klinigimize
hipertiroit etiyoloji arastirma amach tiroit sintigrafisi icin refere edilmis.
Kasim 2017 tarihli tiroit sintigrafisinde diisiik uptake ile uyumlu bulgular
saptandi. Hastanin anamnezi sorgulandiginda Kasim 2016 tarihinde
silotoraks nedeniyle bilateral inguinal bolge lenf nodlarina lipiodol
enjeksiyonu ile lenfanjiyografi tetkiki yapildigi 6grenildi.

Sonug: Bir yil dnce lenfanjiyografi yapilan olguda gériinim bu tetkikte
verilen iyotlu kontrast madde (Lipiodol) ile ilgili olarak degerlendirildi.
Lipiodol gibi lipid-¢oziiniir kontrast maddeler ile 2 yila kadar tiroit
sintigrafisinde duslk uptake paterni goriilebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tiroit sintigrafisi, diisiik uptake, lenfanjiyografi, lipiodol

Resim 1.

[PS-125]

Pulmoner Nodiil Nedeniyle Malignite Arastirllan Hastada
Saptanan Absenin F-18 FDG PET/BT'de Goriiniimii - Olgu
Sunumu

Emine Géknur Isik, inci Alic Ozarslan, Muammer Urhan

Sultan Abdiilhamid Han Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul

Amac: F-18 FDG PET/BT; ozellikle malignite veya malignite stiphesi olan
hastalarda tani, evreleme ve tedaviye yaniti degerlendirmede sik kullanilan
bir goriintiileme yontemidir. F-18 FDG PET/BT'nin duyarhhigi ve 6zgilltigu
yliksek olsa da non-spesifik bir tiimdr ajani olmasi nedeni ile enfeksiyon
ve malignite ayrimi yapmada yalanci pozitif bulgulara yol acabilmektedir.
Bu olgu sunumunda hastada malignite stiphesi nedeni ile yapilan PET/BT
goriintlilemesinde saptanan ve kas trasesi boyunca uzanan apse goriinimi
sunulmustur.

Olgu: Pulmoner nodiil ve subfebril ates nedeniyle tetkik edilen 37 yasinda
erkek hasta. Cekilen toraks BT'de her iki akcigerde boyutlari 18 mm'ye varan
bir kismi kaviter nodil saptanmasi lizerine yapilan bronkoskopisinde sag
akciger Ust lob, orta lob ve alt lob siiperiordan yapilan brons lavaji benign
sitolojik bulgular ve apse ile uyumlu geldi. Boyun sol supraklavikiiler
alandan baslayarak posterior servikal ticgen ve spinal kaslara uzanan apse
formasyonu gozlendi. Pulmoner nodiile yonelik metabolik karakterizasyon
amaci ile yapilan PET/BT gorintiilemesinde; her iki akcigerde periferik
yerlesimli cok sayida bir kismi kaviter ve hafif hipermetabolik nodiil
izlendi (SUVp,,: 1,4). Ayrica boyun sol kesiminde posterior servikal
licgenden baslayarak trapezius kasi trasesi boyunca uzanim gdsteren
yogun FDG tutulumu izlendi (SUV,,,,: 9,5). Kas icerisinde sol skapula Ust
on kesimde 8x5,5 cm'ye ulasan ortasi hipometabolik apse/hematom ile
uyumlu olabilecek gériiniim saptandi (Resim 1). Takiplerinde bu bdlgeden
yapilan drenaji patolojiden apse ile uyumlu gelen hastanin mikrobiyolojide
tliberkiiloz ve anaerop kiiltiir takiplerinde (ireme olmadi. Hastanin
antibiyoterapi altinda takipleri devam etti.

Sonug: F-18 FDG PET/BT; tanisal onkolojik uygulamalarda lezyonlarda
artmis glukoz metabolizmasini gosteren dnemli bir fonksiyonel gériintiileme
yontemidir. Ancak basta pulmoner enflamasyon ve non-malign torasik
kitlelerde olmak Uizere ayiricr tanida kullanimi her gecen giin artmaktadir.
F-18 FDG PET/BT bulgularinin maligniteden uzaklasilarak; tedavi plani ve
hasta ydnetimine fayda sagladigi gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: Apse, pulmoner nodiil, F-18 FDG PET/BT
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[PS-126]

[PS-127]

In-111  Oktreotid Goriintiilemede Hematopoeze Bagli
Diffiiz Kemik 1ligi Tutulumu

Mehmet Erdodan, Sevim Siireyya Cerci, Mustafa Yildiz

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

Amac: In-111 oktreotid, somatostatin membran reseptorii iceren tlimorleri
saptamak icin kullanilan, radyoaktif olarak isaretlenmis bir somatostatin
analogudur. Somatostatin reseptdrleri, néroendokrin timdérler (néroblastom,
feokromositoma, kiiclik hiicreli akciger kanseri, paraganglioma, karsinoid
tm, tiroit mediller kanseri, gastrinoma, insulinoma, glukagonoma) ve
noroendokrin diginda diger bazi tiimérler (meme kanseri, malign melonoma,
lenfomalar, prostat kanseri ve menengioma) olmak iizere birgok tiimérde
bulunur. Ancak bazi non neoplastik durumlarda da (sarkoidoz, tiiberkiiloz,
kronik inflamatuvar hastaliklar) somatostatin reseptérleri bulunabilir. Mide
néroendokrin tlimorii nedeniyle In-111 Oktreotid gériintiileme yapilan
hastada, fizyolojik tutulum yerleri disinda kemik iliginde diffiz tutulum
tespit edilen hastayr sunmayr amacladik.

Olgu: Yirmi dort yasinda kadin hasta mide agrisi, bulanti ve kusma sikayetleri
ile dahiliye poliklinigine basvurdu. Mide endoskopik degerlendirmede mide
korpusundan alinan biyopsi sonucu néroendokrin tiimér olarak raporland.
Niikleer tip kliniginde evreleme amacli In-111 oktreotid sintigrafisi yapildi.
Radyofarmasotigin  beklenmedik bir sekilde, fizyolojik tutulum yerleri
disinda, tlim aksiyal iskelette kemik iliginde diffiiz tutulumu gozlendi.
Hastanin kan tetkikleri incelendiginde hemoglobin; 6,5 g/dL, serum demiri;
7 mg/dL, serum demir baglama kapasitesi; 444 ug/dL olarak saptandi. Diffiiz
kemik iligi tutulumu, demir eksikligi anemisine bagl artmig hematopoezin
sonucu olarak degerlendirildi. Tiim viicut goriintiilerinde bunun disinda
patolojik In-111 tutulumu izlenmedi (Resim 1).

Sonug: Somatostatin reseptor sintigrafisinde tiroit bezi, karaciger, safra
kesesi, dalak, kolon, bdbrekler ve mesanede fizyolojik aktivite tutulumu
gozlenir. Demir eksikligi anemisi bulunan hastada, artmis hematopoeze bagh
diffliz kemik ili§i tutulumu goériintileri, In-111 oktreotid goriintiilemede
non neoplastik tutulum paternine bir 6rnek olarak sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: In-111 oktreotid, hematopoez, kemik iligi

Remisyonda Meme Ca Tanili Hastada Soliter Akciger
Nodiilliniin Degerlendirilmesi

Gil Cekin', Sebnem Duygulu', izzetiye Ebru Cakir?

'Katip Celebi Universitesi, Atatiirk EGitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip
Bélimdi, [zmir

2Katip Celebi Universitesi Atattirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Patoloji
Klinigi, [zmir

Amac: Remisyonda meme Ca tanili hastada PET/BT'de izlenen soliter akciger
parankimal nodiiliiniin degerlendirilmesi amaclanmistir.

Olgu: Kirk sekiz yasindaki meme Ca tanili kadin hasta remisyonda
olup tanidan 13 yil sonra g6z kapagi distklugii nedeniyle poliklinige
basvurmustur. Yapilan tetkikler esnasinda sol akcigerinde 7 mm capinda
soliter nodiil saptanmistir. Nodiiliin metabolik karakterizasyonunu tespit
etmek ve yeniden evreleme amacli PET/BT planlanmistir. F-18 FDG ile yapilan
PET/BT'de; sol akciger tist lob apikoposterior segmentte periferik yerlesimli,
7 mm capinda, diizensiz konturlu ve artmis metabolik aktivite gdsteren
parankimal nodiil (SUV,,,,: 3,0) izlenmis ve hiicre Grneklemesi Gnerilmistir
(Resim 1). Vicudun goriintiilenen diger alanlarinda artmis metabolik
aktivite gosteren ve rezidi/rekiirren doku ile uyumlu olabilecek patolojik
bulgu saptanmamistir. Akcigerde tanimlanan bulgu, remisyondaki hastada
klinisyen tarafindan ilk planda primer tlimoral lezyon lehine diistinilmiis ve
biyopsi planlanmistir. Lezyonunun lokalizasyonu nedeniyle wedge rezeksiyon
yapilmistir. Wedge rezeksiyona ait skuamdz diferansiasyon gosteren hiicreler
eski tarihli modifiye radikal mastektomiye ait hiicrelerle karsilastiriimis
ve yapilan imminohistokimyasal degerlendirmeler sonucunda lezyonun
immiinoprofilinin primer meme tlimoriiniin metastazi ile uyumlu oldugu
bildirilmistir. Hastaya kemoterapi planlanmistir. Kemoterapiyi takiben
cekilen kontrol PET/BT'lerinde bulgular normal sinirlarda degerlendirilmistir.

Sonug: Remisyondaki meme Ca tanili hastada ortaya cikan soliter
akciger nodiilii degerlendirilirken; PET/BT, hiicre 6rneklemesi ve hiicre
immiinoprofilinin  belirlenmesi tedavi protokoliinii belirleyen dnemli
basamaklar olmustur.

Anahtar Kelimeler: Soliter akciger noddilti, PET/BT, immiinoprofil
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[PS-128]

Te-99m HMPAO WBC Sintigrafisi ile “Enfektif Endokardit”
Tanisi: Olgu Sunumu

Aziz Giiltekin, Olga Yaylali, Tarik Sengéz, Ozlem Uluyol, Dogangiin Yiiksel

Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Denizli

Seksen sekiz yasindaki erkek hasta ates sikayeti nedeniyle hastanemize
yatirildi. Hasta sebebi bilinmeyen ates etiyolojisini arastirmak amaciyla
Tc-99m HMPAO isaretli I6kosit sintigrafisi icin klinigimize gonderildi.
Otolog I6kositleri Te-99m HMPAO ile isaretlenen hastadan; 2-4 ve 24.
saatlerde planar, tiim viicut tarama ve SPECT/BT goériintiileri alindi. Aort
ve aort komsulugundaki miyokard alaninda Te-99m HMPAO isaretli I6kosit
akiimiilasyonu izlendi (Resim 1, 2). Transdzefageal Ekokardiyografi bulgulari
enfektif endokarditi teyit etti. Enfektif endokardite yonelik antibiyotik
tedavisi sonrasinda hastada enfeksiyon bulgulari geriledi. Sebebi bilinmeyen
ates etiyolojisi arastirmasinda Tc-99m HMPAO isaretli 16kosit sintigrafisi;
tim viicut tarama avantaji ve SPECT/BT hibrid goriintiileme sayesinde,
enfektif endokardit odaginin anatomik lokalizasyonunu tespit edebilme
yetenegiyle pratik ve kullanisli bir tanisal goriintiileme yontemidir.

Anahtar Kelimeler: Enfektif endokardit, Tc-99m |6kosit isaretli sintigrafi,
sebebi bilinmeyen ates

Al A e

Resim 1.

Resim 2.

[PS-129]
Uc Fazli Kemik Sintigrafisinin Siipheli Metastatik
Lezyonlarin ~ Saptanmasinda  ve  Primer  Odak

Arastirilmasinda Hasta Yonetimine Katkisi: Olgu Sunumu

Qerya Cayir', Mehmet Bozkurt?, Salih Sinan Giiltekin!, Aynur Turan?, Alper
Ozgr Karacalioglu3

1Sagiik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Ankara

2Saglik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildinm Beyazit Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Radyoloji Klinigi, Ankara

3Saghk Bilimleri Universitesi, Gilhane Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, Ankara

Amag: Ug fazl kemik sintigrafisi bazen karakteristik olmayan metastazlarin
saptanmasinda tiim viicut tarama goriintiilerine katki saglamakta ve primer
odak arastirilmasi acisindan hastalarin ydnetimine yardimer olmaktadir.
Tuim viicut kemik sintigrafisi ile iskelet sistemi degerlendirilirken, insidental
olarak diger sistem patolojileri de saptanabilmektedir. Bu olguda tiroit
karsinomunun nadir kemik ve yumusak doku tutulumlarina ait fonksiyonel
ve anatomik goriintlileme yontemleri ile elde edilen bulgular sunulmaktadir.

Olgu: Altmis dokuz yasinda bilinen bir hastali§i olmayan, bir yildir bel
agrisi sikayeti olan, direkt grafi ile L3 vertebrasinda fraktiir tespit edilen
hastaya Tc-99m MDP ii¢ fazli kemik sintigrafisi ¢ekildi. Dinamik kanlanma
ve kan havuzu goriintilerinde sol pelvik bélgede artmis aktivite tutulumu
gozlendi. Tim viicut tarama goriintilerinde sol sakroiliak eklem bdlgesi
inferior kesiminde belirgin artmis, periferinde gorece artmis osteoblastik
aktivite tutulumu gosteren, superior kesiminde kemik yapiyi ekspanse
eden hipoaktif alan izlendi. Sternumda da benzer bir gériiniim saptandi.
Kraniumda, L3 vertebrada ve pelviste artmis osteoblastik aktivite tutulumlari
gbzlendi (Resim 1). MR'da L3 vertebrada patolojik fraktir, sol iliak kanatta
kemik yapryr ekspanse eden, eklem araligina uzanim gosteren, heterojen
kontrastlanma izlenen 95x77 mm boyutlarinda kitle lezyonu ve sol superior
pubik ramusta fraktiir ile uyumlu goriiniim izlendi. Kemik sintigrafisinde
kitle varhgi ve hipoaktif metastatik lezyonlarin izlenmesi &ncelikle renal
veya tiroit kaynakli bir malignite diistindiirdi. Primer odak arastiriimasi
amaciyla F-18 FDG PET/BT gériintiileme yapildi. Tiroit glandi sol lobda
79x55x48 mm boyutlarinda kalsifiye alanlar iceren diizensiz sinirh kitlede
artmis FDG tutulumu izlendi (SUV,,,: 10,3). Sag akcigerde SUV,,,: 4.4 olan
17x16 mm boyutlarinda diizensiz sinirli kitle ve kemik metastazlari gozlendi
(Resim 2). Tiroit sol lob iiAB sonucu malign sitoloji ve sol iliak kanattaki kitle
lezyonundan yapilan tru-cut biyopsi sonucu follikiiler karsinom metastazi
lehine degerlendirildi.

Sonug: Kemik sintigrafisinde hipoaktif metastatik lezyonlar gozden
kacabilmektedir. U¢ fazli gbriintiileme yapildiginda, kanlanma ve kan
havuzu fazlari primer tiimdriin veya metastazinin vaskiilaritesinin
degerlendirilebilmesine ve hipoaktif metastatik lezyonun gdosterilmesine
katki saglayabilmektedir. Ayrica metastazlarin osteoblastik aktivitesine gdre
primer tlimor odaklarin tahmini hakkinda yol gdsterici olabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tiroit karsinomu, Tc-99m MDP, F-18 FDG PET/BT
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Resim 1.
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[PS-130]

Primeri Bilinmeyen Metastatik Tiimorlli Hastada Tani
Asamasinda PET/BT'nin Yeri

Gl Cekin', Biinyamin Sertogullarindan?, Tirkan Atasever Rezanko3

'Katip Celebi Universitesi, Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, izmir

2Katip Celebi Universitesi, Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ggiis
Hastaliklari Klinigi, izmir

3Katip Celebi Universitesi, Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi Patoloji
Klinigi, [zmir

Amag: Her iki akcigerinde multiple metastatik gériiniimli parankimal
nodiil tespit edilen hastada primer malignensinin arastirilmasinda PET/
BT'nin etkinligini gostermektir.

Olgu: Dispne ve g6giis agrisi sikayetiyle poliklinige basvuran 72 yasindaki
kadin hastaya yapilan tetkikler esnasinda toraks BT'de, her iki akcigerde
multiple metastatik gorliniimli parankimal nodiil tespit edilmistir.
Nodiillerin  metabolik karakterizasyonunu tespit etmek ve primer
malignensiyi goriintiileyebilmek amaciyla hastaya PET/BT planlanmistir.
PET/BT ¢ekiminden &nce alinan anamnezde hastanin tiroit operasyonu
oldugu tespit edilmistir. F-18 FDG ile yapilan PET/BT'de; tiroit bezinde
sol lob operasyona sekonder izlenmezken, sag lob biylik boyutta ve
diffiiz hipermetabolik saptanmistir (SUV,,: 16,2). Sag seviye IV'te ve
supraklavikiiler bolgede, en biyugi seviye [V'te 17x12 mm boyuta erisen
hipermetabolik lenf nodlari tespit edilmistir (indeks seviye IV, SUV,.y:
10,2). Her iki akciger parankiminde, en biiyligi sagda 17x14 mm boyuta
erisen multiple hipermetabolik nodiiler lezyon (indeks sag, SUV,ax: 20,9)
ile prevaskiiler, paratrekeal alanda en biyligl sag alt paratrekealde 17x15
mm boyuta erisen multiple hipermetabolik lenf nodlari (indeks sag alt
paratrekeal, SUV ., 13,3) izlenmistir (Resim 1). Ayrica anal bélgede yogun
hipermetabolik (SUV,,,: 10,5) g6riiniim meveut olup ilk planda enfeksiyon/
enflamasyon lehine degerlendirilmistir. Primeri bilinmeyen metastatik
tlimorli hastanin tiroit bezi sag lobunda, lenf nodlarinda ve akcigerinde
tanimlanan bulgular ilk planda tiroide ait primer malign tlimoral lezyon
lehine distintlmis olup tiroit bezi sag lobundan hiicre 6rneklemesi
onerilmistir. PET/BT'yi takiben yapilan klinik degerlendirmede; gecirilmis
tiroit operasyonu oykisi olan (sol lobektomi) hastanin operasyona ait

Resim 1.

patoloji sonucunun benign oldugu saptanmistir. Hastaya tiroit USG yapilmis
ve sag lobda nodiiller ve diffiiz heterojen ekojenite tespit edilmistir. Bu
nodillere yapilan ince igne aspirasyon biyopsi sonucu papiller karsinom
tanisi konmus ve hastaya operasyon planlanmistir.

Sonug: Her iki akcigerinde multiple parankimal nodiil olan ve primeri
bilinmeyen metastatik timérli hastada PET/BT, tani asamasinda etkin bir
goriintiileme modalitesi olmustur.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, tiroit Ca

[PS-131]
Mediastinal Yerlesimli Paratiroid Olgusu
Sebnem Aydin
Dr. Burhan Nalbantoglu Deviet Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Lefkosa
Amag: Ektopik vyerlesimli paratiroid adenomlari tiim paratiroid

adenomlarinin %71-3'linli olusturmaktadir. Lokalize edilmesi halinde cerrahi
eksizyon ile tam tedavi saglanmaktadir.

Olgu: Yirmi bes yasinda bayan hastada bas agrisi ve eklem agrilari nedeniyle
yapilan tetkiklerde Ca yiiksekligi tesbit edilmis. Yaptirilan ek tetkikler neticesi
primer hiperparatiroidi distiniilmiis. Labaratuvar testlerinde Ca 11,8 mg/dL
2,1 mg/dL, PTH diizeyi ise 720 pg/mL idi. Yapilan boyun USG'de paratiroid
adenomu tesbit edilemedi. Hasta primer hiperparatiroidi nedeniyle paratiroid
sintigrafisi amaciyla klinigimize gonderildi. Tc-99m MIBI ile yapilan
paratiroid sintigrafisinde mediastinal bélgede erken goriintiilerde izlenen
ve 180. dakika goriintiilerinde de sebat eden yogun fokal radyofarmasotik
tutulumu tesbit edildi. Ektopik paratiroid adenomu diistiniilen hastada,
toraks CT ile de lezyon korele edildi. Akabinde cerrahi uygulanan hastada
patolojik olarak paratiroid adenomu varhgr kanitlandi. Te-99m MIBI ektopik
paratiroid adenomu tesbitinde etkili glivenilir bir ydntemdir.

Anahtar Kelimeler: Ektopik paratiroid adenomu, MIBI

Resim 1.

Resim 2.
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[PS-132]

[PS-133]

Anti-TNF Tedavisi Altinda Kemik Sintigrafisinde “Hot
Kidney" Goriiniimii: Olgu Sunumu

Derya Cavir', Mustafa Filik2, Salih Sinan Giiltekin', Mehmet Bozkurt!

1Saglik Bilimleri Universitesi, Diskapi Yildinm Beyazit Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara
2Atatirk Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Erzurum

Amag: Tiim viicut kemik sintigrafisinde cesitli nedenlere bagli olarak Tc-99m
metilen difosfanatin (MDP) yumusak doku tutulumlari gorilebilmektedir.
Bu olguda romatoid artrit tanisi ile anti-timor nekrozis faktor (TNF) tedavisi
goren bir olguda "hot kidney" goriinlimiinii sunuyoruz.

Olgu: Romatoid artrit tanisi olan 70 yasinda erkek hasta 5 yildir anti-TNF
tedavisi ile kontrol altinda idi. Birkag aydir dizlerde agri sikayeti ile hastaya
bolgesel ti¢ fazli ve tiim viicut kemik sintigrafisi cekildi. Tlim viicut kemik
sintigrafisinde eklem bélgelerinde artritik degisiklikler ile uyumlu simetrik
artmis aktivite tutulumu ve ek bulgu olarak sol bébrekte diffiiz artmig MDP
akiimilasyonu izlendi (Resim 1). Hastanin serum degerleri; sedim: 98 mm/
saat (n=0-20), CRP: 138 mg/L (n=0-8) ve ASO (Nefelometrik): 41.5 1U/mL
(n=0-200) idi.

Sonug: Bobreklerde diffiiz artmis radyoaktivite tutulumu “hot kidney”
olarak tanimlanmisti. Bu goriintim nefrotoksik ilaglar (antibiyotikler,
kemoterapotikler, nonsteroid anti-enflamatuvar ajanlar), enflamasyon,
lriner obstriiksiyon, vaskiiler patolojiler gibi pek cok duruma bagl
olarak izlenebilmektedir. Enflamatuvar artritlerin tedavisinde giiniimiizde
sikhkla kullanilan anti-TNF ajanlarla ¢ok nadiren nefrotoksik yan etki
goriilebilmektedir. Hastanin bilinen baska bir hastaligi ve baska bir
ila¢c kullanimi 6ykisii olmadigindan, sol bobrekte izlemis oldugumuz
bu goriinlimiin anti-TNF tedavisine bagh oldugu dusiiniilmustiir. Daha
Once literatiirde benzeri bildirilmemis olan anti-TNF kullanan hastalarda
"hot kidney" goriinimii, enflamatuvar artritli hastalarda g6z onilinde
bulundurulmaldir.

Anahtar Kelimeler: Kemik sintigrafisi, anti-TNF, hot kidney

’ - v v

Resim 1.

Bobrek Laserasyonlu Olguda Goriintiileme Bulgular ve
Bobrek Sintigrafisinin Yeri

Salih Sinan Giiltekin, Derya Cayir, Mehmet Bozkurt

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

Amac: Amacimiz kiint abdominal travma nedeniyle bobrek laserasyonuna
gelisen bir olguda goriintiileme bulgularini sunmak ve bu tip olgularda
fonksiyonel gériintiilemenin rollini tartismaktir.

Olgu: On ¢ yasinda erkek hasta 3 ay once trafik kazasi gecirmis ve
abdominal travmaya bagh bobrek laserasyonu tanisi almisti. Akut dénem
sonrasi stabil olan hasta konservatif yaklasimla yakin takibe alindi. Son
degerlendirmesinde hastanin tam idrar tetkikinde eritrosit, 16kosit ve
I6kosit esteraz yiiksekligi saptandi. Tc-99m dietilen triamin penta-asetik
asit ile dinamik bobrek sintigrafisinde; dilretige cevap veren hafif siddette
pelvikaliksiyel sistem stazi disinda sag bdbrek fonksiyonlarinin normal
sinirlarda oldugu, sol bobrekte saga gore disiik konsantrasyonda kanlanma,
laserasyona sekonder goriiniimde bdbrek deformasyonu, ekstraksiyonda
azalma, orta polde hipoaktif alan gériiniimii, uzamis ekskresyon fonksiyonu,
diliretige tama yakin cevap veren Ust-orta kaliksiyel sistem stazi izlendi
(Resim 1). Her iki bobregin baslangi¢ total renal ekstraksiyon fonksiyonuna
katkisi sol bébrek icin %34,2 ve sag bobrek icin %65,8 olarak hesaplandi.
Degerlendirme sonucunda konservatif tedavi ile takip karari verildi.

Sonug: Cocukluk cagr travmalarinin %80-90"1 kiint travmalardir. Travma
sonrasi bobrek hasari olan olgularda tedavi yonetimi genellikle konservatif
olmakla birlikte ciddi kanama varhgi, 6nemli fonksiyon kaybina yol acan
yiiksek dereceli yaralanma ve idrar ekstravazasyonu varliginda cerrahi tedavi
karari alinabilir. Bu nedenle fonksiyonel goriintiileme tedavi yonetiminde
degerli bilgi saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kiint abdominal travma, bobrek laserasyonu, Tc-99m
dietilen triamin penta-asetik asit, dinamik bobrek sintigrafisi

Resim 1.
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[PS-134]

Primer Akciger Tash Yiiziik Hiicreli Karsinom Tespit Edilen
Olguda FDG-PET/BT Bulgulari

Resit Akyel

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

Tash yizik hiicreli karsinom, adenokarsinomun subgruplarindan olup
gastrointestinal sistemde yaygin olarak gozlenmektedir. FDG afinitesi diistik
olan bu malignitenin akcigerde gozlenmesi nadir bir durumdur. Olguda
plevral metastaz yapan primer akciger tash yiiziik hiicreli karsinomun FDG
PET/BT ile degerlendirildi.

Anahtar Kelimeler: Tasl yiiziik hiicreli karsinom, akciger, PET, FDG

[PS-135]

FDG PET/BT'de Hepatik “Superscan”
Tedaviye Tam Metabolik Yaniti

Goriinlimiiniin

Salih Ozgiiven, Kevser Oksiizoglu, Ceren Ozge Engiir, Sabahat inanir

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

Amag: Hepatik superscan goriintimii; PET/BT gdriintilerinde karacigerde
diffiiz yogun aktivite tutulumu ve buna eslik eden azalmis veya kaybolmus
fizyolojik aktivite ile karakterizedir. Bu goriinim nadir bir bulgu olup
farkl malignitelerde ve bazi enfeksiyoz durumlarda olustugu bildirilmistir.
Hepatik superscan gorlinimi agir hastalik ylikiinii yansitir ve agresif
tedavi gerektirir. Bu calismada konvansiyonel radyolojik goriintiilemelerde
hepatomegali saptanmasi nedeni ile arastirilan ve malignite stiphesi ile FDG
PET/BT tetkiki yapilan bir olgu sunuldu.

Yontem: Yirmi yedi yasindaki kadin hastaya malignite siiphesi nedeni
ile ve 4 ay sonra tedaviye yanitin degerlendirmesi amaci ile FDG PET/BT
goriintllemeleri yapildi.

Bulgular: Konvansiyonel radyolojik tetkiklerle hepatomegali saptanan,
malignite stiphesi bulunan hastaya yapilan FDG PET/BT goriintiilemesinde
boyut artisi gézlenen karacigerde diffiiz yogun (SUV,,,: 11,2) FDG tutulumu
(hepatik superscan) ile birlikte, kalpte, bobreklerde ve beyinde azalmis FDG
tutulumu saptandi. Ayrica buna ek olarak; lenf nodlarinda, akcigerlerde, mide,
dalak ve iskelet sisteminde multipl odaklarda malign diizeyde FDG tutulumlari
izlendi. Hastaya FDG PET/BT sonrasi yapilan splenektomi ile histopatolojik
olarak diffliz biiyiik B hiicreli lenfoma tanisi konuldu. Hastaya 4 ay sonra
tedaviye yanitin degerlendirmesi amaci ile yapilan FDG PET/BT'de ise tam
metabolik yanit izlenmis olup, karaciger superscan goriinimiiniin kayboldugu

e " @

Resim 1.

ve fizyolojik aktivite tutulumlarinin tekrar izlenmeye basladigr dikkati cekti.

Sonug: Hepatik superscan goriiniimii agir hastalik yiikiinii yansitmakta ve
agresif tedavi gerektirmektedir. Literatiirde; F-18 FDG PET/BT ile kemikte
izlenen superscan goriinlimiiniin tedaviye tam yaniti bildirilmis olsa da,
"hepatik superscan” goriinlimiiniin tam metabolik yaniti ilk kez bu olguda
gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: Hepatik superscan, FDG PET/BT, tam metabolik yanit

[PS-136]

Mesane Ca Tanili Hastada 2. Primer Tiimor (Marjinal Zon
Lenfoma) Tespitinde PET/BT'nin Yeri

Gul Cekin', Sadi Bener2

'izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dali, izmir

2[zmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi
Patoloji Anabilim Dali, izmir

Amac: Mesane kanseri tanili hastada ortaya cikan ikinci primer timoriin
tespitinde PET/BT'nin etkinligini g6stermektir.

Olgu: Mesane kanseri (iiretelyal karsinom) tamili, 70 yasindaki erkek
hastanin takipleri sirasinda cekilen konvansiyonel goriintiilemelerinde
batin 6n duvarinda deri altinda yumusak doku lezyonu ortaya ¢ikmistir.
Yeniden evreleme amacl hastaya PET/BT cekilmistir. F-18 FDG ile
yapilan PET/BT'de batin 6n duvarinda aksiyel kesitte 105x38 mm boyutuna
erisen hipermetabolik (SUV,,,.: 54) yumusak doku izlenirken bilateral
perirenal fossa ve siirrenal lojda izlenen yumusak doku lezyonlarinda,
supradiyafragmatik alanda, bilateral aksiller ve inguinal lenf nodlarinda
artmis metabolik aktivite saptanmistir (indeks sag inguinal lenf nodu,
SUV ax: 4.4; perirenal fossa, SUV,,,,: 8,6) (Resim 1A). Batin 6n duvarindaki
subkutan yumusak doku lezyonuna biyopsi uygulanmis ve marginal zon
lenfoma tanisi konmustur. Hastaya kemoterapi planlanmistir. Kemoterapi
sonrasi lenfomaya ait lezyonlarda dramatik yanit izlenmistir (Resim 1B).

Sonug: PET/BT, tek yatakta tiim viicudu tarayarak mevcut lezyonlarin
morfolojik ve metabolik goériinimiinii ortaya cikaran bir goriintiileme
teknigi olmasi nedeniyle mesane kanseri tanili hastada ikinci primer timoriin
tani ve evreleme asamasinda ve hastanin tlimor yiikiiniin belirlenmesinde
oldukca etkin bir yere sahip olmustur.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, marginal zon lenfoma

Resim 1.
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[PS-137]

[PS-138]

Torakal Epidural Yerlesimli Ekstranodal Lenfoma Tanih
Hastada PET/BT

Gl Cekin', Asu Fergiin Yilmaz2, Betil Bolat Kiictikzeybek3, Aysegiil Tolan?

lizmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Niikleer Tip
Anabilim Dali, izmir

2[zmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Hematoloji
Anabilim Dali, izmir

3[zmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Tibbi Patoloji
Anabilim Dali, [zmir

Amag: Epidural lenfomada PET/BT'nin etkinligini degerlendirmektir.

Olgu: Yirmi dort yasindaki kadin hasta Uriner sikayetlerle hastanemize
basvurmustur. Ozgecmisinde ek bir hastaligi olmayan hastaya yapilan
tetkikler sirasinda vertebral BT'de paravertebral yerlesimli néral foramenlere
dogru uzanim gosteren solid kitlesel lezyon izlenmistir. Kitleye yapilan
eksizyonel biyopsi sonucu histopatolojik olarak torakal epidural diffliz
biiytik B hiicreli lenfoma tanisi konmustur. Hastaya PET/BT planlamistir.

F-18 FDG ile yapilan PET/BT'de; 8. 9. 10. torakal vertebra sag lateralinde
paravertebral alana yerlesmis, irregiiler konturlu, kraniyokaudal uzunlugu
yaklasik 59 mm, A/P ¢api 38 mm olan hipermetabolik yumusak doku lezyonu
tespit edilmistir (SUV,.x: 43,8). Bu vertebralarin posteriorunda medulla
spinaliste ve cevre yumusak dokularda heterojen tarzda hipermetabolik
goruniim izlenmistir (SUV ., 40) (Resim 1A, B). Sag plevral efiizyonu olan
hastada bunun disinda aortakaval, sag ana ileak ve mezenterik alanda
patolojik boyuta ulasmayan, birkac adet, vaskiiler seviyede metabolik
aktivite gosteren lenf nodlari izlenmistir (indeks aortakaval, SUV,,:
3,4). Uterus korpusunda endometriyal alanda lineer tarzda ilk planda
fizyolojik oldugu diisliniilen metabolik aktivite artisi disinda viicudun diger
alanlarinda patolojik bulgu saptanmamistir. Tim bulgulari degerlendirilen
hastaya kemoterapi planlanmistir. Kemoterapiyi takiben cekilen PET/BT'de
epidural lezyonda tedaviye tam metabolik yanitla uyumlu bulgular elde
edilmistir (Resim 1C).

Sonug: PET/BT; epidural yerlesimli extranodal lenfoma tanili hastada
evreleme, tedavi protokolliniin  belirlenmesi ve tedaviye yanitin
degerlendirilmesi asamasinda oldukca etkin bir goriintiileme modalitesi
olmustur.

Anahtar Kelimeler: Epidural lenfoma, PET/BT

Over Kanseri Tanih Bir Hastanin Batin Cerrahisi Sonrasi
Unutulmus, Eski Tetkiklerinde (PET/MR) Farkedilmeyen
Ancak Yeniden Evreleme Amaciyla Yapilan PET/BT'de
Goriilen Yabanci Cisim: Olgu Sunumu

Serdar Sedat Isik':2

1istanbul Bilim Universitesi SHMYO, Tibbi Hizmetler ve Teknikler Bolimii Niikleer Tip
Teknikleri Onlisans Programi, [stanbul

2Ankara Yildirim Beyazit Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisti Saghk Fizigi Yiksek
Lisans Programi, Ankara

Amac: Batin cerrahisinde batin ici yabanci cisim unutulmasi olasi bir
durumdur. Batin icinde en sik gazli tampon-gazli bezi ile karsilasilsa da
unutulmus cerrahi aletlere de rastlanir. Yasal sonuclar dogurmasi nedeniyle
daha az bildirilmektedir. Cerrahi operasyon gecirmis tlim hastalarda ayirici
tanida dikkate alinmalidir. Cerrahi sonrasi unutulmus olan radyoopak
materyaller direkt grafilerle tespit edilebildigi gibi BT, MR ve bu cihazlarla
entegre niikleer tip cihazlarinda da tespit edilebilir.

Yontem: Over kanseri nedeniyle dis merkezde opere olan ve operasyon
sonrasinda dis merkezde PET/MR tetkiki yapilan hastadan operasyondan
yaklasik bir yil sonra 6 kiir kemoterapi sonrasi tedavi cevabi arastirmasi
amaciyla PET/BT istenmistir. Tetkik icin birimimize basvuran hastada uygun
sartlarda PET/BT cekimi gerceklestirilmistir.

Bulgular: Hastanin topogram goriintlisiinde batin icerisinde metalik
dansitede yabanci bir cisim saptandi ve sirasiyla BT ve PET goriintlilemesi
yapilarak tetkik tamamlandi. PET ve BT gdriintiilemede elde edilen kesitlerde
batin bdlgesinde sol alt kadranda yogun metalik artefakt alanlari izlendi.
Hastanin dis merkezde yapilmis olan dnceki PET/MR tetkikinde bu cismin
fark edilmedigi ve raporlanmadigi tespit edilmistir. PET/MR goriintileri
incelendiginde her bir MR gorintisiinde batin bélgesinde ciddi derecede
sinyal kaybinin oldugu ve bu kaybin belirgin sekilde PET/MR fiizyon
goriintiilerine de yansidigi gorilmistir.

Sonug: MR artefaktlara en duyarli olan cihazlardan birisidir. Goriintiilenen
hacimde ferromanyetik materyalin olmasi goriintiiyii belirgin derecede
degistirir ve bu alanlar sinyal yoklugu ya da artmis sinyal sahalari olarak
goriilirler. Bu artefaktin nedeni; materyalin magnet homojenitesini
bozmasidir. Homojenitenin bozulmasiyla bu bélgede elde edilen sinyalin
lokalizasyonu dogru olarak yapilamamaktadir. MR incelemesi sirasinda

Resim 1.
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ferromanyetik materyaller olarak karsimiza genellikle metal sutrler,
cerrahi klipsler veya ortopedik protezler ¢cikmaktadir ve homojeniteyi bozup
artefaktlara neden olacaklardir. Bu nesneler elde edecedimiz goriintiiniin
kalitesini bozacagi icin goriintlileme esnasinda goriintiiler kontrol edilerek
hasta vicudunda/viicut icerisinde bulunabilecek yabanci cisme karsi
dikkatli olunmalidir. Ayrica yapilan goriintlilemeler sirasinda, goriintileri
yorumlama ve raporlama asamasinda olasi artefaktlarin nedenleri
sorgulanarak dikkatle arastirilip incelenmelidir. Bu durum hastalardaki ek
bulgularin tespit edilmesinde faydalidir.

Anahtar Kelimeler: Onkoloji, over kanseri, gorlintiileme, rontgen, BT, MR,
PET, PET/BT, PET/MR, artefakt, yabanci cisim, reverdin malleable

[PS-139]

Rektum Ca Tanili Hastada Ortaya Cikan Lenfoma Kuskulu
Lenf Nodlar

Giil Cekin', Izzetiye Ebru Cakir?, Fatih Yesil!

'izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Anabilim Dali, izmir

2[zmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi
Patoloji Anabilim Dali, [zmir

Amag: Rektum ca tanili hastada konkomitant kemoradyoterapi sonrasi
ortaya ¢ikan lenf nodlarinin degerlendirilmesinde PET/BT'nin yeridir.

Olgu: Dis merkezde vyapilan kolonoskopik biyopsi sonucu rektum
adenokarsinomu tanisi alan 50 vyasindaki kadin hastaya uygulanan
konkomitant kemoradyoterapiden 1 ay sonra sol supraklavikiiler bélgede
lenf nodu tespit edilmistir. Hastaya PET/BT planlanmistir. F-18 FDG ile
yapilan PET/BT'de; rektum sag yan duvarinda yaklasik 2,5 ecm'lik segment
boyunca lineer tarzda hipermetabolik gdriinim (indeks SUV,: 13,1)
tanimlanmis olup radyoterapisi lizerinden bir ay gecen hastada RT'ye
sekonder enflamasyon ve/veya rezidi/rekiirren doku ayirimi yapilamamis ve
takibi 6nerilmistir. Servikalde sol seviye llI, IV, VII, supraklavikiiler bélgede,
en blyugi sol seviye IV'te 26x24 mm boyuta erisen; paradzefagial ve sol
supradiyaframatik alanda en bliyligii 12x7 mm boyuta erisen; hepatogastrik,
colyak, peripankreatik, paraaortik, parakaval, aortakaval, ana ileak, bilateral
eksternalve internal ileak, retrokrural alanda en biyligi paraaortik
alanda 28x23 mm boyuta erisen multiple, yer yer konglomere goriintimli
hipermetabolik lenf nodlari izlenmistir [indeks sol seviye IV, SUV,, ., 17,1;
paraaortik, SUV,,.: 17,4) (Resim 1). Vicudun diger alanlarinda belirgin
patolojik bulgu saptanmamistir. Klinisyen, PET/BT'de tanimlanan yaygin
hipermetabolik lenf nodlari nedeniyle lenfomadan kuskulanmis ve ayirici
tani acisindan biyopsi planlamistir. Sol supraklavikiiler lenf noduna yapilan
eksizyonel biyopsi sonucu adenokarsinom metastazi tanisi konmustur.

Sonug: Rektum kanseri tanili hastada PET/BT, hastaligin yaygmhginin
tespitinde, hastanin  klinik yonetiminde ve tedavi protokolliniin
belirlenmesinde etkin bir rol oynamistir.

Anahtar Kelimeler: PET/BT, rektum Ca, lenfoma kuskulu lenf nodlari

Resim 1.

[PS-140]

Tesadiifen Kemik Sintigrafisinde Kardiyak HDP Tutulumu

Sebnem Aydin
Dr. Burhan Nalbantoglu Deviet Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Lefkosa

Amag: Yumusak dokuda Tc-99m HDP tutulumu ekstraseliiler sivi artisi,
bolgesel vaskiilarite, permabilite artisi ve doku kalsiyum artisi gibi
mekanizmalarla olabilmektedir. Yine demir ve magnezyum gibi diger
metalik iyonlarin artisi da tutulumda etkilidir. Literatlirde farkli bircok
yumusak dokuda MDP tutulumu bildirilmekle beraber miyokardial tutulum
oldukca nadirdir.

Olgu: Yetmis lic yasinda 13 yil &nce prostat ca nedeniyle radikal
prostatektomi, RT ve hormonal tedavi alma 6ykisi olan erkek hasta yeni
baslayan biyokimyasal niiks nedeniyle kemik metastastazi arastirilmak tizere
gonderilmisti. Hastanin hicbir yakinmasi ve travma &ykisii yoktu. 2004
yilinda ulasamadigimiz dis merkezli kemik sintigrafisinin s6zel olarak normal
oldugu bildirilmisti. Hastaya 740 MBq Tc-99m HDP i.v. olarak verildikten
3 saat sonra yapilan goriintlilemede kemiklerde dejeneratif karakterli

Resim 1.
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degisiklikler izlenirken beklenmedik sekilde hastanin kalbinde diffiiz HDP
tutulumu dikkati ¢ekti. Bunun lizerine hasta yakini ile temasa gecildi
hastanin gogus agrisi nedeniyle 2 ay 6nce yapilan koroner anjiografisinin ve
ECHO'sunun normal oldugu &grenildi. Kardiyologun israrli kardiyak patoloji
diisinmemesi lizerine ek arastirma yapilamadi. Literatiirde prostat kanseri
disinda kalp hastahigi olmayan kisilerde olan miyokard tutulumu prostat
kanserine 6zerk bir durum oldugu seklinde yorumlanan yayinlar vardir.

Sonug: Bizim olgumuzda da eldeki verilerle miyokardial MDP tutulumunu
aciklayacak ek patolojik durum bulunmamistir.

Anahtar Kelimeler: Kemik sintigrafisi, kardiyak HDP tutulumu

[PS-141]

Kemik Sintigrafisinde Brusellozun Bobrek ve Kemik
Tutulumu: Olgu Sunumu

Derya Cavir, Salih Sinan Gltekin, Mehmet Bozkurt

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

Amag: Tc-99m metilen difosfanat (MDP) kemik sintigrafisinde neoplastik,
enflamatuvar, iskemik, travmatik gibi pek cok durumda cesitli mekanizmalar
ile yumusak doku tutulumlari goriilebilmektedir. Brusellozda kas-iskelet
sistemi, gastrointestinal sistem, santral sinir sistemi ve genitotiriner sistem
tutulumu sikhkla goriilmekte olup, renal tutulum enderdir. Biz bir bruselloz
olgusunda Tc-99m MDP'nin nadir goriilen renal ve es zamanli iskelet sistemi
tutulumunu sunuyoruz.

Olgu: Seksen iki yasinda erkek hastaya yaygin viicut agrisi sikayeti ile Te-
99m MDP ii¢ fazh bolgesel ve tiim viicut kemik sintigrafisi cekildi. Hastaya
30-35 yil 6nce bruselloz tanisi konmus, tani aldigi donemde antibiyotik
tedavisi baslanmisti. Hasta sonrasinda tedavisiz kontrol altindaydi. Hastaya
5-6 aydir olan bel ve sirt agrisi sikayeti ile kemik sintigrafisi cekildi. Dinamik
goriintiilemede torakal 11 (T11) vertebrada perfiizyon artisi ve kan havuzu
fazinda ayni alanda hiperemi izlendi (Resim 1). Tiim viicut taramada T11
vertebrada diffiiz osteoblastik aktivite artisi goézlendi ve kompresyon
fraktiirli lenine degerlendirildi. Ayrica T8 vertebrada rélatif artmis aktivite
tutulumu izlendi. Ek bulgu olarak her iki bobrekte diffiiz artmig MDP
akiimilasyonu saptandi (Resim 2). Hastanin laboratuvar degerleri; serum
iire: 84 mg/dL (n=17-43), serum kreatinin: 1,37 mg/dL (n=0,84-1,25),
sedim: 46 mm/saat (n=0-20) ve CRP: 57,7 mg/L (n=0-8) olarak bulundu.
Hasta enfeksiyon hastaliklari klinigine yonlendirildi.

Sonug: Bruselloz cesitli organ tutulumlari ile seyredebilen bir enfeksiyon
hastahgi olup, renal tutulumu nadirdir. Uzun siire tedavisiz kontrol altinda
olan bu olguda renal ve kemik tutulumu izlendi. Bruselloz tanisi oldugu
bilinen hastanin komorbid hastaligi ve herhangi bir ilac kullanimi dykiistiniin
bulunmamasi, travma dykisiiniin de olmamasi nedeniyle her iki bobrekteki

e

Resim 1.

diffliz artmis MDP akiimiilasyonu ve vertebra tutulumu brusellozun bdbrek
ve kemik tutulumu lehine degerlendirildi.

Anahtar Kelimeler: Tlim viicut kemik sintigrafisi, MDP, bruselloz, renal
tutulum

Resim 2.

[PS-142]

Tiroit Kanser Hastalarinda RAI Oncesi Yetersiz Cerrahinin
Belirlenmesi

Sebnem Aydin
Dr. Burhan Nalbantoglu Deviet Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Lefkosa

Otuz iki yasinda erkek hasta boyun sol kesimde ele gelen kitle ve yutma
glicligi nedeniyle bagvurmus. Yapilan boyun USG'de sol JDG, sol servikal
ve sol presternal patolojik ozellikte lenf nodlari ve tiroit sol lobunda
mikrokalsifikasyonlar iceren malign dislinilen nodil tesbiti Uzerine
bilateral total tiroidektomi uygulanmis ve tiroit cevresi lenf nodlari eksize
edilmis. Hastanin patolojisinde tiroit papiller ca klasik tip bildirilmesine
ragmen tiroit parcali cikarildigindan tiimor capi belirsizdi. Ekstratiroidal
dokuda yaygin timér nodiilleri ve 7/7 metastatik lenf nodu mevcuttu. Ciddi
ses kisikligr olan hastada sozel olarak cerrahtan trakea invazyonunun da
oldugu ogrenildi. Preop USG ve yapilan cerrahi karsilastinldiginda rezidu
tlimor yliki distinllen hasta yeniden degerlendirildi. Yapilan Tc-99m MIBI
WB goriintlilemede tiroit sol lob rezidii ve sol servikalde metastatik lenf
nodlarina ait oldugu dusiinlilen artmis fokal aktivite tutulumlari izlendi.
Boyun MRI'da kontrastlanan konglomere (level 2-3-5) lenf nodlari ve
trakea sol post lateralde Ilimen ici indentasyon gdsteren kontrastlanma
tesbit edildi. Bunun lizerine hasta ileri cerrahi amacli sevk edildi. Yapilan
bronkoskopide trakeanin acik oldugunun izlenimi ve sadece subglotik sol
lateral duvarda eritemli alan disinda patoloji saptanmamasi lizerine santral
ve sol boyun disseksiyonu uygulandi. En biiyiigi 2,5 cm olan toplamda
10/51 metastatik lenf nodu tesbit edildi. Cerrahi sonrasi hastaya 150 mCi
RAI ablasyon tedavisi verildi. RAI tedavisi esnasinda ilk cerrahi sonrasi 78
olan Tg degerinin TSH 73 iken 0,37'e distligu tesbit edildi. Hastanin 1-131
WB'de ise sadece tiroit lojunda fokal aktivite tutulumu disinda patoloji
saptanmamustir. RAI tedavisi oncesi yetersiz cerrahi diisiiniilen hastalarda
uygulanacak cerrahi hastanin ablasyon basarisi ve prognozunu 6nemli
oOlctide iyilestirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tiroidektomi, rezid{i timor yiki




108

Nuclear Medicine Seminars 2018;4:(Suppl 1):1-109

30. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRESI

Resim 1.
Resim 2.

[PS-143]
Tc-99m DMSA Sintigrafisi ile Saptanan Konjenital

Siiperniimerer Bobrek Anomalisi
Gonca Kara Gedik, Farise Yilmaz

Seleuk Universitesi Tip Fakdiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dali, Konya

Amag: Siiperniimerer bobrek, ayr vaskiler yapisi, toplayici sistemi ve
kapsiiler yapisi olan, normal bdbreklerden ayri yerlesimli olabilecegi gibi,
flizyon da gosterebilen aksesuar bobrek dokusudur. Embriyolojik olarak,
gestasyonel 5. - 7. haftalar arasinda ayni nefrojenik kordun anormal olarak
2 metanefrik blasteme ayrildigi, bu anormal olusuma parsiyel ya da tam
dublike treter tomurcugunun da eslik ettigi bir bobrek anomalisidir. Bu
sunumda, stiperniimerer bobrek anomalisi Te-99m DMSA sintigrafisi ile
gosterilmis dort olgu tartisilmistir.

Olgu: Olgularin 2'si cocuk (ortalama yas: 11, 1 kiz, 1 erkek), 2'si eriskin
kadin hastadir (ortalama yas: 37). Hastalarin 1'ine idrar yolu enfeksiyonu,
3 hastaya ultrasonografide tesadiifen saptanan tek tarafli kiiclik bobrek,
pelvik bdbrek ve rotasyon anomalisi nedeniyle Tc-99m DMSA sintigrafisi
cekildi. Hastalarin 1'inde at nali bobrek morfolojisinin eslik ettigi, 2'sinde
ise ipsilateral bobrege inferiordan flizyon gosteren toplam 3 bdbrek
parankiminin izlendigi stiperniimerer bobrek anomalisi saptandi. Bir
hastada Tc-99m DMSA sintigrafisinde sag bobrege inferiordan fiizyon
gosteren aksesuar bobrekler izlendi (Resim 1), SPECT/BT galismasi ile bu

yapinin 3 ayri bébrek dokusuna ait oldugu ve parankim fonkiyonu olan 4
bobrek dokusunun varhgi gosterildi.

Sonug: Urogenital sistem anomalileri, popiilasyonun %10'unda izlenir ve
tlim konjenital anomalilerin Ggte birini olusturur. Stiperniimerer bobrek
lirogenital sistem anomalilerinin en nadiri olup genellikle ipsilateral bobrege
gore kaudal yerlesimlidir. Bazen ilyak fossada, sakral promontoryumun
anteriorunda ve nadiren de at nali bobrek anomalisi ile birlikte izlenir.
Bizim 3 bobrek parankimi izledigimiz hastalarimizin 2'sinde de aksesuar
bobrek, ipsilateral bobrege gore kaudal yerlesimliyken, 1'inde at nali bobrek
anomalisi eslik etmekteydi.

Siiperniimerer bobrek anomalisinin tanisinda ultrasonografi, bilgisayarli
tomografi ve manyetik rezonans gériintiileme kullanilabilir. Siperniimerer
bobreklerin genellikle daha kiiclik boyutta olmalari ve bazen azalmis
fonksiyon da gosterebilmelerinden dolayi, radyoniiklid gériintlileme
fonksiyonel degerlendirme imkani saglamaktadir. Bizim olgularimizda da
stiperniimerer bobrek anomalisi tanilari ve aksesuar bobreklerin fonksiyonel
olduklari Tc-99m DMSA bdbrek sintigrafisi ile gdsterilmistir.

Anahtar Kelimeler: Anomali, stiperniimerer, Tc-99m DMSA

o | 2|4

Resim 1.

[PS-144]

intratorasik Kalp Dist Nedenlere Bagli Sestamibi Tutulumu:
Olgu Sunumu

Fulya Kog Oztuirk!, Yusuf Ziya Tan', Semra Ozdemir?, Niliifer Aylang?

'Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall,
Canakkale

2Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakiiltesi, Radyodiyagnostik Anabilim
Dali, Canakkale

Amac: Gogiis agrisi akciger hastaliklarinda en sik goriilen sikayetlerden
birisidir ancak g6giis agrisinin nedenleri bazen akciger disi hastaliklara da
bagli olabilir. Tekrarlayan gdgls agrilari dnemli bir klinik problem olup aksi
ispatlanincaya kadar kalp nedenli olarak degerlendirilir. Bu gibi durumlarda
koroner arter hastaliginin arastiriimasinda noninvaziv bir gériintiileme olan
GATED-miyokard perfiizyon sintigrafisinden faydalaniimaktadir.

Olgu: Altmis yedi yasinda bilinen kardiyak hastalik dyklst bulunmayan,
KOAH, diyabet, ve hipertansiyon tani ve takipli, son zamanlarda atipik
gogus agrisi ve efor dispnesi sikayetleri olan, EKG'sinde VES'leri bulunan
kadin hastaya Koroner Arter hastaligi arastirma amach GATED-miyokard
perfiizyon sintigrafisi tetkiki yapildi. GATED-miyokard perfiizyon sintigrafisi
incelemesinde sol hemitoraksta ekstrakardiyak alanda yogun artmis
sestamibi tutulumu saptandi.

Anahtar Kelimeler: Koroner Arter hastaligi, GATED MPS, diyafragma
herniasyonu
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Resim 1.

Resim 2.

[PS-145]

Sekonder  Hiperparatiroidzmde  Paratiroid  SPECT
Goriintiilemesi Pozitif Olgu Sunumu

Gil Cekin', Atilla Orsel2, irem Onur3, Aysegiil Tolan’

1izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip
Klinigi, izmir

2[zmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel
Cerrahi Klinigi, lzmir

3izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Tibbi
Patoloji Klinigi, izmir

Amag: Sekonder hiperparatiroidizmde paratiroid sintigrafisi ve SPECT
goriintlilemenin yerini gdstermek.

Olgu: Elli alt yasindaki kadin hasta dis merkezden PTH yiiksekligi nedeniyle
hastanemize bagvurmus olup yapilan tekikinde PTH'si 2060 pg/mL (Normal
deger: 19,8-74,9) olarak tespit edilmistir. Kronik bobrek yetmezligi olan
ve rutin diyalize giren hasta poliklinik muayenesi sonrasinda paratiroid
sintigrafisi istemiyle bdlimimiize basvurmustur. Hastaya paratiroid
sintigrafisi ve paratiroid SPECT goriintiilemesi yapilmistir. Yirmi mCi Te-99m
MIBI enjeksiyonunu takiben 20. dakika erken dénem planar imajda tiroit
bezi sag lob inferiorunda fokal aktivite tutulumu izlenirken, 2. saat geg
statik goriintlilemede; tiroit sahalarindan aktivite tutulumu klire olurken,
sag lob inferiorunda izlenen fokal aktivite sebat etmektedir. Toraksta aktivite
dagilimi normal sinirlarda tespit edilmistir. ikinci saat SPECT griintiilemede
li¢ boyutlu goriintiiler birlestirilerek degerlendirildiginde; tiroit lojunda her
iki lob (ist ve alt uglari ile uyumlu olabilecek alanda birer adet fokal aktivite
tutulumu izlenmistir (Resim 1). PTH'si yiiksek olan diyaliz hastasinda,
sintigrafi ve SPECT goriintiileri birlestirilerek degerlendirildiginde; bulgular
paratiroid hiperplazisi lehine degerlendirilmistir. 3 2 paratiroidektomi
uygulanan hasta histopatolojik olarak paratiroid hiperplazisi tanisi almistir.

Sonug: Paratiroid sintigrafisi ve SPECT goriintiileme; sekonder
hiperparatiroidizm etiyolojisinin tespitinde oldukca etkin birer goriintlileme
modalitesidir.

Anahtar Kelimeler: Sekonder hiperparatiroidizm, paratiroid SPECT
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Resim 1.
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Moltek Saghk Hizmetleri Uretim ve Pazarlama A.S.

Moltek Saglik 2008 yilinda radyofarmasotik dreticisi olarak Tiirk ilag Piyasasi'ndaki hayatina
baslamis ve 2010 yilinda F-18 FDG'nin Tiirkiye'de ilk (iretim ve pazarlama ruhsatini almistir. 2016
itibari ile Niikleer Tip segmentinde %25'lik pazar payi ile (F-18 FDG satis bazinda) piyasa ikincisi
konumuna gelmistir. PET segmentinde (iretici olarak edindigi bilgi ve deneyimi Avrupa'nin 6nde gelen
radyofarmasotik treticileri ile (Eckert & Zeigler, Polatom, Rotop Pharmaka GmbH) yapmis oldugu
distriblitorlik anlasmalari ile SPECT ve tedavi segmentine aktarmistir.

Tedavi amacli calismalar kapsaminda driin agini, Bayer (Ra-223) ve Terumo Europe (Ho-166
QuiremSpheres) gibi sektériinde 6ncii firmalar ile yapmis oldugu isbirligi ile genisletmistir.

Bir diger 6nemli anlasma ise, Kamrusepa firmasinin yerli tiretimi olan Tc-99m Teknesyum Jeneratori
ve lyot-131 tiriinlerinin satisina baslamasidir.

Nikleer Tip sektoriinde edinmis oldugu bilgi ve tecribe ile, Nikleer Tip Ekipmanlari, Kisisel Korunma
Ekipmanlari, Radyoaktif Sivi Atik Tank Sistemleri ve Sicak Oda Ekipmanlari gibi Niikleer Tip genel arac
ve gereclerini, inovatif ve fonksiyonel sekilde tasarlamaktadir.

Moltek Saghk, tretim ve ithalat faaliyetlerinin yani sira yeni radyofarmasotik ajanlarin gelistirilmesi
icin endUstriyel ve akademik isbirlikleri ile ARGE faaliyetleri de ylriitmektedir. 2017 yili itibari ile T.C
Bilim Sanayi ve Teknoloji Bakanhgi, Tiirkiye Bilimsel Arastirma Kurumu (TUBITAK), T.C Kiigiik ve Orta
Olgekli isletmeleri Gelistirme ve Destekleme idaresi Baskanhgi (KOSGEB) gibi ulusal destek fonlarinca
desteklenen 4 adet projeyi tamamlamis ve 2 adet projede de proje ortagi olarak gérev almaktadir.
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