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[PS-001]

Primer Kolon Koryokarsinomunda Florodeoksiglukoz Pozitron
Emisyon Tomografi/Bilgisayarli Tomografi Bulgulari

Nurhan Ergal’, Hediye Ciftci!, Cihan Gindogan!, Tevfik Fikre{ Cermik!.2
Tstanbul ggm'm ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul, Tirkiye
2Sakarya Universitesi, Tip Fakultesi Nikleer Tip Anabilim Dali, Sakarya, Tirkiye

Amac: Seksen dort yasinda erkek hasta karin agrisi ve rektal kanama
sikayetiyle basvurdu. Ust ve alt abdomen bilgisayarli tomografide (BT)
sigmoid kolon diizeyinde aksiyel planda yaklasik 4,5 cm boyunca devamlilik
gosteren llimeni cepecevre saran duvar kalinlasmasi-kitlesel goriiniim
izlendi. Lezyon cevresindeki yagh dokuda en biyigi yaklasik 17 mm
capinda olan multiple lenf nodlari saptand.

Yéntem: Hastaya florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi (FDG PET)/
BT ¢ekimi yapild. Pelviste rektosigmoid bdlgede BT'de tanimlanan lezyonda
difftiz ok yogun FDG tutulumu izlendi (SUVmax: 50,8).

Bulgular: Lezyon cevresinde en biiyiikleri sol parakolik alanda olmak
lizere yogun FDG tutulumu gosteren (SUVmax: 34,9) multiple metastatik
lenf nodlari saptandi. Karacigerde ve diger kisimlarda baska bir metastatik
hipermetabolik odak saptanmadi. Hastaya low anterior rezeksiyon
operasyonu uygulanarak rektum ve sigmoid kolon rezeke edildi. Patoloji
sonucunda en biyik capi 5 cm olan tiimoriin histolojik tipi %55
koryokarsinom+%¢45 konvansiyonel intestinal tip adenokarsinom olarak
belirlendi. Yiiksek gradeli tiimdérde subserozal yagh doku invayonu ile
vendz, lenfatik ve perindral invazyon saptandi. incelenen 16 adet lenf
nodundan 8'inde metastaz saptandi. Hasta hem koryokarsinom hem de
adenokarsinoma yonelik BT uygulanmak tizere onkolojiye ydnlendirildi.

Sonugc: Koryokarsinom kadinlarda plasentadan, erkeklerde ise gonadlardan
koken alan nadir goriilen bir malignitedir. Gestasyonel olmayan veya
ekstragonadal koryokarsinomlar ise simdiye dek akciger, mide, pankreas,
serviks ve Ureterde nadir olarak bildirilmis olup PET/BT gdriintiilemede
FDG tutulumlar mediasten, pankreas ve retroperitoneumda gdsterilmistir.
Primer kolon karyokarsinomu ise simdiye dek yalnizca 14 olguda bildirilmis
olup FDG tutulumu simdiye dek tanimlanmamistir. Bu olguda primer kolon
koryokarsinomu saptanan hastada lezyonda ve metastatik lenf nodlarinda
yogun tutulumlar gosterildi.

Anahtar Kelimeler: Florodeoksiglukoz, pozitron emisyon tomografi,
bilgisayar tomografi, kolon, koryokarsinom

[PS-002]

Meme Karsinomunda F18-Florodeoksiglukoz Uptake Paterni Agresif
Tiimor Davranisi ile Hiskili midir?

Aynur Ozen', Merve Tokocin?, Umit Seza Tetikkurt3, Fatih Celebi?

1Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nikleer Tip Klinigi, Istanbul, Tiirkiye
2Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, Istanbul, Tiirkiye
3Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji Klinigi, Istanbul, Tirkiye

Amac: Meme karsinomu kadinlarda en yaygin kanser tiiriidir. Tedavi
Oncesi tlimoriin agresifli§ini saptamak 6nemli bir major faktdr ve hastanin
yonetiminde icin oldukca degerlidir. Bu calismadaki amacimiz, yeni
tani almis meme karsinomlu hastalarda F18-florodeoksiglukoz pozitron
emisyon tomografi, bilgisayar tomografisinin (FDG PET/BT) agresif meme
karsinomundaki tanisal rollinii degerlendirmekti.

Yontem: Bu retrospektif calisma preoperatif evreleme amacli F18-FDG
PET/BT yapilan meme karsinomlu 64 kadin hastayi icermektedir. PET/BT
taramasinda 1. (SUDmaks1) ve 3. (SUDmaks2) saatte alinan imajlardaki her
bir hipermetabolik lezyondan SUDmaks hesaplandi. SUDmaks'in degisim
yiizdesi olan retansiyon indeksi (Ri] su formiil ile belirlendi: Ri=(SUDmaks2-
SUDmaks1)x100/(SUDmaks1). immiinohistokimyasal calismada, @strojen
reseptorii (OR), progesteron reseptorii (PR) Her-2/neu reseptdr durumlari
incelendi. Hastalar immiinohistokimya sonuclarina gére 3 gruba ayrildi:
grup 1'e OR/PR pozitif, Her-2/neu negatif, aksiller metastazi pozitif olgular;
grup 2've OR/PR pozitif, Her-2/neu negatif, aksiller metastazi negatif
olgular; grup 3'e OR/PR negatif, Her-2/neu 3+ olgular dahil edildi. Gruplar
arasinda SUDmaks1, SUDmaks2 ve Ri parametreleri karsilastirildi.

Bulgular: Grup 1, 36 hasta (ortalama yas 48,44+12,48) iceriyordu.
SUDmaks1, SUDmaks2 ve Ri degerleri sirasiyla 7,32+4,63, 7,88+4,98 ve
09,36+%12,45 idi. Grup 2, 13 hasta (ortalama yas 49,67+14,3) iceriyordu.
Parametreler sirasiyla 4,21+2,69, 4,88+2,76 ve %11,23+%16,59 idi. Grup
3, 13 hasta (ortalama yas 48,85+13,44) iceriyordu ve parametreler de
7,02+4,79, 8,01+5,32 ve %14,6+%22,08 idi. Gruplar arasinda istatistiksel
olarak SUDmaks1, SUDmaks2 ve Ri degerleri icin anlamli bir farklilik tespit
edilmedi (p>0,05).

Sonug: Bu calismamizda iyi prognoz beklenen grup 2 hastalarda SUDmaks
degerleri daha duslik olmasina ragmen istatistiksel diizeyde anlamli bir
farkhhk elde edilmedi. Halbuki daha &nce yapilan bir cok calismada yiiksek
SUDmaks degerleri agresif tlimor biyolojisini yansitan patolojik parametreler
ile korele bulunmustur. Eger hastalar sadece patolojik parametrelere gdre
siniflandirimayip prognostik faktorlere gore siniflandinlirsa, SUDmaks'in
aslinda prognostik bir faktor olmadigr distiniilebilir.

Anahtar Kelimeler: Meme kanseri, F18-florodeoksiglukoz, evreleme
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[PS-003]

Kolorektal Karsinomlu Hastalarda Uzak Metastazin Tespitinde
F18-Florodeoksiglukoz Pozitron Emisyon Tomografi/Bilgisayarh
Tomografinin Tanisal Bilgisayar Tomografisine Ustiinliigii Olup
Olmamasinin Degerlendirilmesi

Aynur Ozen', Merve Tokocin?, Esat Namal3, Emine Balkan4, Fatih Celebi2,
Ramazan Albayrak*

1Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinidi, istanbul, Tiirkiye
2Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, istanbul, Tiirkiye
3Bilim Universitesi Tip Fakiltesi, Medikal Onkoloji Anabilim Dali, /stanbu/,
Tirkiye

4Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji Klinigi, Istanbul, Tiirkiye

Amag: Bu calismadaki amacimiz pozitron emisyon tomografi/bilgisayar
tomografisini (PET/BT) kolorekatal karsinomun (KRK) ilk evrelemesindeki
tanisal kontrasth toraks ve abdominopelvik BT ile karsilatirmakt.

Yontem: Hastanemizde kolon veya rektum karsinomu tanisi almis evreleme
amaciyla PET/BT ile toraks ve abdominopelvik BT yapilmis hastalar tarandi.
Uzak metastaz varli§i, tiim radyolojik ve klinik bulgular gdzéniine alinarak
klinisyenin kararina goére alindi. Organda birden fazla metastatik odak
olmasi durumunda, metastaz tek odak olarak kabul edildi.

Bulgular: Calismamiza 29 erkek (%67,4, ortalama yas: 57,41+13,19), 14
kadin (%32,6, ortalama yas: 55,07+11,15) toplam 43 hasta dahil edildi.

Tablo 1. Uzak metastaz icin pozitron emisy

Hastalarin 27'si kolon, 16'si rektum karsinomuna sahip idi. Patoloji sonucunda
37'sinde adenokarsinom (%86), 2'sinde miisindz karsinom (%4,6), 4'linde
tasli yiiziik hiicreli karsinom (%9,3) saptandi. Hastalarin 17'si (%39,5) iyi,
21'i (%048,8) orta, 5'i de (%11,6) kot diferansiasyon gosteriyordu. Evreleme
icin hastalarin hepsinde preoperatif BT'si mevcutken, 27 hastanin (%62,8)
preoperatif PET/BT'si, 16'sinin ise (%37,2) postoperatif PET/BT'si mevcuttu.
Rektum karsinomu olan hastalarin 7'si (%24,4) neoadjuvan tedavi sonrasi
cerrahi miidaheleye gitmisti. Hastalarin 21'inde (%48,8) uzak metastaz
saptanmazken, 22 hastada 30 metastatik odak saptandi. Bunlar 10 karaciger,
5 akciger, 6 intraabdominal lenf nodu, 2 ekstraabdominal lenf nodu, 4 kemik,
2 beyin metastazi ve 1 mezenterik implant idi. Buna gore uzak metastaz igin
PET/BT ve BT'nin duyarhlik, 6zgullik, pozitif 6ngori degeri, negatif 6ngori
degeri ve dogruluk degerleri Tablo 1'de verilmistir. PET/BT'nin duyarlihg
tlim metaztaz bolgelerinde BT'ye kiyasla esit veya vyiiksekken, BT'nin
Ozgullugi akciger, ekstraabdominal lenf nodu metastazlari ve mezenterik
implant icin yiiksek bulundu. Mezenterik implant tespiti disinda PET/BT'nin
dogrulugu BT'ye kiyasla yiiksek idi. Calismaya katilan 11 (%25,6) hastada
Amerika Kanser Komitesi Evreleme Sistemi'ne gore evresi artarken, evresi
azalan hasta olmadi, 3 (%7) hastada da tedavi modalitesi degismisti. Bir
hastada ikincil malignite olarak akciger karsinomu tespit edildi.

Sonug: Bu calismamizda PET/BT'nin BT'ye gére uzak metastaz tespitinde
yliksek dogrulukla daha duyarli bir yontem oldugunu saptadik. Bu amacla
uzak metastaz beklenen KRK'li hastalarda evrelemede PET/BT'nin giivenle
kullanilabilecegini diistinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Kolorektal karsinom, evreleme, F18-florodeoksiglukoz
pozitron emisyon tomografi/bilgisayar tomografisi, bilgisayarli tomografi

mografi/bilgisayarli tomografi ve bilgisayarli tomografinin

ozgiillik, pozitif 6ngdrii degeri, negatif 6ngorii degeri, dogruluk degerleri

Duyarhlik (%) Ozgiilliik (%) POD NOD Dogruluk
Metastatik odak BT PET/BT BT PET/BT BT PET/BT BT PET/BT BT PET/BT
Karaciger 70 90 100 100 100 100 92 97 93 98
Akciger 40 100 97 95 67 71 93 100 91 95
intraabdominal LN 50 100 100 100 100 100 93 100 93 100
Ekstraabdominal LN 50 100 100 98 100 67 98 100 98 98
Mezenterik implant 100 100 100 100 100 2 100 0 100 2
Kemik 0 100 97 0 0 100 90 100 88 100
Beyin 50 100 100 100 100 100 98 100 98 100
POD: Pozitif ongorii degeri, NOD: Negatif Gngérii degeri, LN: Lenf nodu, PET/BT: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi
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[PS-004]

Meme Karsinomlu Bir Olguda Bilateral Akciger Parankiminde Diffiiz
Yogun 99mTc-MDP ve Minimal F18-Florodeoksiglukoz Tutulumu:
Pulmoner Alveolar Mikrolityazis

Aynur Ozen', Biilent Askarogiu?, Fylem Bastug', Ozgiil Ekmekgioglu'

TBagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul, Tiirkiye
2Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyasyon Onkolojisi Klinigi, Istanbul,
Tiirkiye

Amagc: Pulmoner alveolar mikrolityazis olduk¢a nadir goriilen herediter
diffiiz pulmoner bir hastalik olup alveolar boslukta kalsiyum fosfonat
depozitlerinden olusan mikrotaglar ile prezente olur. Akciger ve ince
barsaga fosfat transportu icin gerekli olan sodyum bagmh fosfat co-
transporteri kodlayan SLC34A2'yi inaktive eden mutasyondan kaynaklandigi
bildirilmistir. Genellikle hastalik asemptomatik olup tani akciger grafisi ile
insidental olarak konulur.

Olgu: Olgumuz meme karsinomu nedeniyle sag mastektomi ve aksiller
diseksiyon uygulanan takipteki 40 vyasinda kadin hastadir. Hastanin
operasyondan 1 yil sonraki takibinde kemik metastazi tespiti icin kemik
sintigrafisi yapilmistir. Kemik sintigrafisinde sa§ sternoklavikiiler eklem
bolgesinde metastaz ile tietze sendromu ayrimi yapilamayan osteoblastik
aktivite artisiile sagda daha belirgin olmak tizere her iki akciger parankiminde
diffiiz yogun 99mTc-MDP tutulumu izlenmistir. Yapilan bilgisayarl tek
foton emisyon tomografisi ¢alismasinda akciger parankimindeki 99mTc-
MDP tutulumunu teyit etmistir. Hastanin evreleme amacli yapilan F18-
florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi, bilgisayar tomografisi (FDG
PET/BT) yeniden degerlendirilmis ve akciger grafisi cekilmistir. Grafide her
iki akcigerde difftiz pulmoner gélgelenmeler dikkati cekmistir. F18-FDG PET/
BT'de akciger parankiminde diffliz minimal heterojen F18-FDG tutulumu
gozlenmis olup BT kesitlerinde akciger parankiminde yaygin hiperdens
karakterde milimetrik boyutta lezyonlar dikkati cekti (Resim 1a, 1b, 1c, 1d).
Hastada klinik degerlendirmede akciger mikrolityazis tespit edilmis olup
solunum yetmezligi nedeniyle 2 It/dk O, tedavisi almakta idi.
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Resim 1. Kemik bilgisayarh-tek foton emisyon tomografisi, b) Akciger
grafisi, F18-florodeoksiglukoz calismasi, ) Bilgisayar tomografisi ve d)
Pozitron emisyon tomografisi goriintileri

Sonug: Pulmoner alveolar mikrolityazisin kesin tanisi biyopsi ile konulmakla
birlikte, akciger grafisinde diffliz pulmoner anormal gdlgelenmeler stiphe
uyandirmaktadir. Noninvaziv tanisinda akciger grafisi, yiiksek rezollisyonlu
BT ve kemik sintigrafisi onerilmektedir. Hastaligin erken evresinde kemik
sintigrafisinde tutulum olmayabilirse de ileri evre olgularda 99mTc-MDP
tutulumu goriilmektedir. Yani sira F18-FDG PET/BT hastaligi karakterize
etmeye calissa da F18-NaF PET/BT hastaligin kanitlanmasinda daha dstiindiir.
Bizim olgumuzda kemik sintigrafisi pulmoner alveolar mikrolityazis
hastaligini teyit etmis, F18-FDG PET/BT bulgulari da desteklemistir.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner alveoler mikrolityazis, kemik sintigrafisi, F18-
florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi, bilgisayar tomografisi

[PS-005]

Meme Karsinomunda Primer Tiimor Tespitinde F18-Florodeoksiglukoz
Uptake'i ve Difiizyon Manyetik Rezonans Gariintiilemede Elde Edilen
Goriiniir Difiizyon Katsayisi Korele midir?

Aynur Ozen, Tarik Sayin?, Serdar Altinay3, Atilla Celik*, Ozgiil Ekmekgioglu',
Eylem Bastug', Ali Muhammedoglu3, Ramazan Albayrak?

'Bageilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Istanbul, Tiirkiye
2Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Radyoloji Klinigi, Istanbul, Tiirkiye
3Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Patoloji Klinigi, Istanbul, Tiirkiye
“4Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Genel Cerrahi Klinigi, Istanbul, Tiirkiye

Amagc: Meme karsinomu kadinlarda en yaygin kanser tirtdiir. Diflizyon
agirhkh manyetik rezonans gorintiileme (d-MRG) dokunun mikroyapisi
ilave bilgi saglar ve timdrlerin degerlendirilmesinde artarak yapilmaktadir.
Malign ve benign meme lezyonlarinin &rnedin duktal karsinomayi
fiboroadenomdan ayirmada d-MRG'den hesaplanan goriiniir diflizyon
katsayisinin - (GDK) oldukga faydahdir. Yiiksek selliileriteden dolay
tlimorde su kistlamasi daha kiiciik GDK degerleri ile sonuclanir. Yani sira
F18-florodeoksiglukoz (FDG) uptake'i ile meme karsinomunun selliritesi
arasinda pozitif bir koreleasyon mevcuttur. Bu ¢alismadaki amacimiz primer
meme karsinomu lezyonu tespitinde F18-FDG uptake paterni ve GDK degeri
arasinda bir korelasyon olup olmadigini arastirmak idi.

Yontem: Bu retrospektif calismada meme karsinomlu 42 hastada (ortalama
yas: 51,30+12,26 yil; yas arali§i, 29-78 yil) 43 lezyon degerlendirildi. Otuz
sekiz hasta invaziv duktal karsinoma, 1 hasta invaziv lobular karsinoma, 1'i
mikst tip, 1'i misindz ve 1 hasta mediiller karsinom idi. Hastalara F18-FDG
pozitron emisyon tomografi, bilgisayar tomografisi (PET/BT) ve d-MRG ile
preoperatif evrelemeden sonra, aksiller lenf nodu diseksiyonu veya sentinel
lenf nodu biyopsisi ile birlikte mastektomi veya meme koruyucu cerrahi
uygulandi. PET/BT taramasinda 1. (SUDmaks1) ve 3. (SUDmaks2) saatte
alinan imajlardaki her bir hipermetabolik lezyondan SUDmaks hesaplandi.
SUDmaks'in degisim yiizdesi olan retansiyon indeksi (Ri) su formiil ile 40
hastada elde edildi: Ri= (SUDmaks2 - SUDmaks1) x 100/ (SUDmaks1).
Primer tiimérden GDK ilgi alanlari cizilerek GDK haritasindan otomatik
olarak hesaplandi.

Bulgular: Ortalama timor boyutu 2,43+0,98 cm (1,1-5 ¢m arasinda) idi.
Ortalama SUDmaks1, SUDmaks2, Ri ve GDK degerleri sirasiyla 6,38+5,03,
8,06+6,61, %22,78+%19,84 ve 1,092x10-3 mm?/sn + 052x10-3 mm?2/sn idi.
GDK ile SUDmaks1 (r=0,092, p=0,563), SUDmaks2 (r=0,166, p=0,300) ve Ri
(r=0,262, p=0,102) arasinda herhangi bir korelasyon saptanmad.

Sonug: Primer serviks karsinomu, pankreatik adenokarsinom ve kiiciik hiicreli
disi akciger karsinomunda SUDmaks ve GDK arasinda korelasyon bulunmustur.
Bizim calismamizda bdylesi bir korelasyon bulunmasa da biz bu iki gériintiileme
yonteminin meme karsinomunda tamamlayici bir rolii oldugunu diistinliyoruz.

Anahtar Kelimeler: Meme karsinomu, F18-florodeksiglukoz, gdriiniir
diflizyon katsayisi, diflizyon agirlikli manyetik rezonans goriintiileme
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[PS-006]

iki Yasindaki Kiz Cocugunda Konjenital Melanositik Neviisten Gelisen
Kutandz Melanomanin Pozitron Emisyon Tomografisi/Bilgisayarh
Tomografi Goriintiilemesi

Seval Erhqmamcﬂ, Mehmet Reyhan', Nebil Bal?, Nese Torun', Ali Fuat Yapar?
'Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi, Nukleer Tip Anabilim Dali, Ankara, Turkiye
2Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi, Patoloji Anabilim Dali, Ankara, Tiirkiye

Amag: Cocukluk ¢agr malin melanomu (MM) son derece nadirdir ve 15 yas
altindaki prepubertal cocuklarda melanomlarin %0,3-0,4'tinde goriiliir.
Konjenital melanositik neviisler (KMN) lezyonun boyutuna bagh olarak
cocukluk ¢agr melanoma gelisimi icin artmig risk tasirlar. Dev KMN'lerin
(>20 cm) ozellikle hayatin ilk iki dekadinda melanoma gelisiminde
artmis riske sahiptir. Kutandz melanom nadiren kiigiik (1 em <=) ve orta
biyiikliikteki (1,5-20 cm) KMN'den gelisebilir. Burada, iki yasindaki bir kiz
cocugunda orta biliyiikliikte KMN'den gelisen kutandz melanomali nadir bir
olgu sunuldu.

Olgu: Sag kalcasinda KMN &ykiisii olan iki yasindaki kiz cocugu, KMN
lizerinde yeni gelisen diizensiz sinirli Ulsere bir lezyonda kanama
sikayeti nedeniyle hastaneye getirildi. Hastanin dogumundan 3 ay sonra
lezyondan alinan biyopside MM olmadigi ispatlanmisti, aile Gykiisiinde
atipik neviis veya melanom oOykiisii yoktu ve iki saglikh erkek kardesi
vardi. Fizik muayenede sag sklerada hiperpigmentasyon, sag kalgasinda
11 cm boyutunda dogumsal killi pigmente neviis, cok sayida cafe-au-lait
lekeleri ve bilateral palpabl inguinal lenfadenopati saptandi. Nevisiin
histopatolojik incelemesinde, Breslow 1,2 ecm ve Clark dizeyi V MM
saptandi. Immiinohistokimyasal incelemede, tlimor hiicrelerinde HMB-45
pozitif bulundu. Metastatik yayilhmi degerlendirmek icin yapilan PET/BT
goriintiilemede, sag eksternal iliak ve inguinal lenf nodlarinda metastatik
artmis FDG tutulumu gdsterildi. inguinal lenf nodundan yapilan eksizyonel
biyopsinin patolojik tanisi metastatik MM ile uyumlu bulundu. Yaygin lokal
eksizyon, inguinal ve parailiak lenf nodu diseksiyonu yapildi. Kalcadaki deri
defekti, sol uyluktan alinan deri grefti ile onarldi. iki ay sonra, karinda
kitle nedeniyle opere edilen hastada ekstra-nodal MM yayihmi gosterildi.
Kemoterapi, radyoterapi ve interferon ile tedavi edildi. Ancak tanidan 12 ay
sonra hasta kaybedildi.

Sonug: Kutanéz MM'ler bolgesel lenf nodlarina ve viseral organlara
yayillmasi acisindan yiiksek risk tasirlar. Melanomlu hastalarin dogru
evrelenmesinde, tedavi planini degistirebilecek gizli sistemik metastazlarin
gosterilmesi 6nemlidir. PET/BT, uzak metastatik hastaligi degerlendirmede
onemli role sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi,
cocukluk cagi, kutandz melanom, konjenital melanositik neviis

[PS-007]

Pediatrik Renal Transplant Hastalarinda Kantitatif Sintigrafik
Parametreler ile Erken Donem Greft Fonksiyonu Arasindaki
Korelasyonun Degerlendirilmesi

Biilent Yazici, Aylin Oral, Aysegil Akgiin
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, izmir, Tiirkiye

Amac: Bu calismada, bobrek nakli yapilan pediatrik hastalarda postoperatif
ilk 2 giin icinde Tc-99m dietilen triamin pentaasetik asit (DTPA) ile yapilan
dinamik bobrek sintigrafisinin kantitatif parametrelerinin erken dénem
greft fonksiyonunu degerlendirmedeki katkisi arastiriimistir.

Yontem: Ocak 2012 ile Agustos 2015 arasinda Ege Universitesi Tip
Fakiiltesi'nde bobrek nakli yapilan 18 vyas altindaki toplam 33 hasta
retrospektif olarak degerlendirildi. Tiim hastalara postoperatif ilk 2 giin
icinde Tc-99m DTPA ile dinamik bdbrek sintigrafisi uygulandi. Hilson
perfiizyon indeksi (Hi), perfiizyon siiresi (AP), pik-plato orani (P:Pl),
bobrek/iliak arter perflizyon aktivitesi orani (P:A) ve bobregin perflizyon/
uptake orani (P:U) hesaplandi. Nakilden 1 hafta sonraki serum kreatinin
(sCr) ve eGFR degerleri kaydedildi. Kantitatif sintigrafik parametreler ile
sCr ve eGFR diizeyleri arasindaki korelasyon Spearman korelasyon testi ile
degerlendirildi. istatistiksel olarak p<0,05 anlamli kabul edildi.

Bulgular: Calismaya alinan 33 hastanin (20 erkek, 13 kiz) yas ortalamasi
11,7408 (2-17 ya§) idi. Dokuz hastada iliak arterin vizualize olmamasi
nedeniyle HI, AP, P:Pl ve P:A indeksleri hesaplanamadi. Tim hastalarda
P:U indeksi hesaplandi. Yedi yas altindaki toplam 6 hastanin tamaminda
iliak arter vizualize olmadi. Hi, P:A ve P:U ile sCr ve eGFR arasinda anlamli
korelasyon saptandi (p<0,05). En giigli korelasyon P:U ile sCr (r=0,78) ve
P:U ile eGFR (r=0,78) arasindaydi. AP ve P:Pl indeksleri ile sCr ve eGFR
arasinda anlamli korelasyon yoktu (p>0,05).

Sonug: Erken dénemde greft fonksiyonunu éngdrmede Hi, P:A ve P:U
indekslerinin anlamh oldugu anlagiimistir. Yedi yasin altindaki ¢ocuk
hastalarda iliak arterlerin boyutunun kiiclik olmasina ve radyofarmasotik
dozunun cok diisiik olmasina bagh olarak iliak arterlerin yeterince vizulize
olmamasi nedeniyle iliak arter piki degerlendirilememekte, bu nedenle Hi
ve P:A indekslerinin hesaplanmasinda dogruluk orani azalmaktadir. iliak
arterin degerlendirilmesi gerekmeyen P:U indeksinin sCr ve eGFR ile en
gliclii korelasyona sahip oldugu dikkati cekmektedir. Sonug olarak bobrek
naklinden sonra iki giin icinde yapilan Tc-99m DTPA sintigrafisinin erken
donem greft fonksiyonunu éngdérmede yararh oldugu kanisina varilmistir.

Anahtar Kelimeler: Transplant bobrek, greft, Tc-99m dinamik bobrek
sintigrafisi, sintigrafi
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[PS-008]

Radyoaktif Iyot Refrakter Diferansiye Tiroid Karsinomlu Hastada
Lu-177 DOTATE Tedavisi

Umut Elboga’, Zeynel Abidin Sayiner?, Ayten Eraydin?, Mesut Ozkaya?,
Y. Zeki Celen’

1Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Gaziantep,
Tirkiye

2Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi, Endokrinoloji Anabilim Dali, Gaziantep,
Tirkiye

Amac: Endokrin kokenli tiimérlerin tesbitinde Ga-68 isaretli somatostatin
analoglari ile pozitron emisyon tomografisi (PET) g6riintiileme giderek artan
siklikta kullanilmaktadir. Yine beraberinde Lu-177 isaretli somatostatin
analoglari ile de ayni grup tlimorlerin tedavisi niikleer tip tedavi pratiginde
yer bulmaktadir. Radyoaktif iyot (RAI) refrakter diferansiye tiroid karsinomu
(DTK) hastalarmin kisith tedavi alternatifleri arasinda Lu-177 isaretli
somatostatin analoglar ile tedavide 6nerilmektedir.

Olgu: Altmis dort yasinda erkek hasta multinodiler guatr (MNG)
nedeniyle total tiroidektomi ve santral lenf nodu disseksiyonu gecirmisti.
Histopatolojik degerlendirmesinde 2,5 cm ¢apinda papiller tiroid karsinomu,
tall cell varyant, sol servikal lenf nodu metastatik, vaskiiler invazyon negatif
olarak raporlanmisti. 150 mCi RAI tedavisi sonrasi taramasinda sol servikal
alanda 1-131 tutulumu tesbit edilmisti. Sonrasinda hastaya 6 ay arayla
3 kez 150 mci RAI verilmisti. Yapilan son post-ablatif taramasinda iyot
tutulumu g6zlenmemisti. Ancak birkag ay sonra hastanin Tg diizeyi 609 ng/
ml, anti-Tg diizeyi normal olarak belirlenmisti. Oksiiriik, dispne ve hemoptizi
sikayetleri olan hastaya florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi,
bilgisayar tomografisi (FDG PET/BT) ile tim viicut tarama yapilmisti. Her
iki akcigerde izlenen yumusak doku dansiteli lezyonlar hipermetabolik
olarak raporlanmisti. Yogun FDG tutulumu nedeniyle lezyonlar DTK'nin
dediferansiasyon gosteren metastazlari lehine degerlendirildi. Tirozin
kinaz inhibitrleri (TKi) tedavisi baslanan hasta tedavisinin 2. ayinda el-
ayak sendromu ve gastrointestinal irritasyon nedeniyle tedaviyi birakmisti.
Alternatif tedaviler agisindan klinigimize konsulte edilen hastaya Ga-68
DOTATE ile PET/BT yapildi. Subkarinal lenf nodunda, kemiklerde ve her iki
akcigerde multipl somatostatin reseptdrii eksprese eden metastaz odaklar
tesbit edildi. Somatostatin reseptori eksprese eden metastaz odaklar Lu-
177 isaretli DOTATE ile tedavi plani yapabilecegimizi diistindiirdii. 200 mci
Lu-177 isaretli DOTATE 6 hafta arayla 2 kiir olarak klinigimizde uygulandi.
Hastaya vyapilan infiizyonlardan sonraki post-terap6tik taramasinda
mediasten ve her iki akcigerdeki metastatik lezyonlarda somatostatin
reseptor ekspresyonu teyit edildi. ikinci kiir sonrasi L-tiroksin supresyonu
altinda yapilan laboratuvar testlerinde TSH: 0,04 IUI/ml, Tg: 269 ng/ml ve
anti- Tg normal olarak belirlendi.

Sonug: Bu olgu ile Lu-177 isaretli somatostatin analoglarinin RAI
refrakter DTK hastalarinda alternatif tedaviler arasinda yer alabilecegini
diistinmekteyiz ve klinigimizde kullanmaktayiz.

Anahtar Kelimeler: Diferansiye tiroid karsinomu, radyoaktif iyot, tirozin
kinaz inhibitorleri, Lu-177 isaretli somatostatin analoglari

[PS-009]

Bobrek Hiicreli Karsinom Metastazina Bagli Psodomezotelyomatdz
Karsinom; Florodeoksiglukoz Pozitron Emisyon Tomografi/Bilgisayar
Tomografisi Bulgulari

Nurhan Ergiill, Hediye Ciftei?, Cihan Giindogan', Tevfik Fikret Cermik'.2
TIstanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi, Nakleer Tip Klinigi, Istanbul, Tarkiye
2Sakarya Universitesi, Tip Fakultesi Niikleer Tip Anabilim Dali, Sakarya, Tirkiye

Amac: Nefes darligi ve oksiiriik sikayetleriyle basvuran 77 yasinda erkek
hastada cekilen toraks bilgisayarli tomografide (BT) sol hemitoraks plevral
ylizeylerde diizensiz kalinlasma alanlari ve bilateral plevral efflizyon
saptandi. Ayirici tanida mezotelyoma olabilecegi belirtildi. Ayrica sag
akcigerde multiple subsantimetrik boyutlu nodiler lezyonlar izlenerek
metastaz olarak degerlendirildi.

Yontem: Hastaya mezotelyoma &n tanisiyla plevral biyopsi yapildi.
immiinohistokimyasal inceleme sonucu babrek hiicreli karsinom metastazi
olarak rapor edildi. Ust ve alt abdomen BT'de atnali bobrek anomalisi ile sag
bobrek Ust -orta kesimde yaklasik 42x24 mm boyutlarinda malign karakterde
kitlesel lezyon izlendi. Ayrica karaciger parenkimi icerisinde en blykleri
yaklasik 2 cm capinda olmak lizere multiple hipodens lezyonlar izlendi ve
metastaz ile uyumlu olabilecegi belirtildi. Hastaya metastatik bobrek hiicreli
karsinom tanisiyla yapilan florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi
(FDG PET)/BT incelemesinde torakal kesitlerde sol hemitoraks tiim kostal
ve mediastinal plevral yiizeyleri kaplayan yogun FDG tutulumu gosteren
yaygin kalinlasma alanlari izlendi (SUVmax: 13,2).

Bulgular: Sag hemitoraksta da benzer goriinimde hipermetabolik kalinlasma
alanlari ile her iki akciger parenkiminde lenfanjitik yayihmi diistindiiren
multiple hipermetabolik nodiiler lezyonlar ve mediastende sag alt
paratrakeal, subkarinal ve bilateral hiler alanlarda metastatik hipermetabolik
lenf nodlari saptandi. Batinda sa§ bobrek orta kesimde parenkimal alandan
kaynaklanan primer malign timor ile uyumlu hipermetabolik kitlesel
lezyon izlendi (SUVmax: 14,5). Anterior diyafragmatik alanda ve siiperior
mezenterik alanda metastatik hipermetabolik lenf nodlari saptandi. BT'de
karacigerde izlenen hipodens lezyonlar basit kist olarak degerlendirildi.
iskelet sisteminde sol klavikulada, kolumna vertebraliste ve sol iliak kemikte
multiple metastatik hipermetabolik litik-sklerotik lezyonlar izlendi.

Sonug: Psddomezotelyomat6z karsinom (PMK) plevrada yerlesimli malign
mezotelyomayi taklit eden bir tlimdr olup siklikla (%88) akciger kanseri
metastazina bagli olarak gelisir. Daha az siklikla mesane tlimorlerinde (%4),
bobrek tlimorlerinde (%2), pankreatik timorlerde (%2) ve diger timdrlerde
bildirilmistir. Bu vakada bdbrek hiicreli timdr metastazina bagl PMK'nin
FDG PET tutulumu bildigimiz kadariyla literatiirde ilk kez rapor edildi.

Anahtar Kelimeler: Psédomezotelyomatoz karsinom, bobrek,
florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi
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[PS-010]

Spina Bifidali Cocuklarda Renal Skar ve Bobrek Fonksiyon Kaybinin
Belirlenmesinde Renal Ultrason ve Te-99m DMSA Sintigrafisinin
Etkinliginin Kiyaslanmasi

Ebru Ozgénenel’, Emel Ceylan Giinay!, Isik Karalok?, [brahim Alatag?,
Banu Yazici, Kerem Ozel5

1stanbul Bilim Universitesi Tip Fakiltesi, Nikleer Tip Anabilim Dall, [stanbul,
Tiirkiye

2[stanbul Bilim Universitesi Tip Fakdltesi, Radyoloji Anabilim Dall, [stanbul,
Tiirkiye

3fstanbul Bilim Universitesi Tip Fakiltesi, Beyin Cerrahisi Anabilim Dali,
Istanbul, Tiirkiye

4istanbul Bilim Universitesi Tip Fakiltesi, Pediatri Anabilim Dall, [stanbul,
Tiirkiye

sistanbul Bilim Universitesi Tip Fakiiltesi, Cocuk Cerrahisi Anabilim Dali,
Istanbul, Tiirkiye

Amag: Spina Bifida, noral tiip defekti ve nérojenik mesane disfonksiyonu
sonucu tekrarlayan Uriner sistem enfeksiyonlar, vezikotlireteral refli,
kronik bobrek hastaligi ve son dénem bobrek yetmezliginin izlenebildigi
genis klinik spektrumlu, 1000 canli dogumda 3-5 oraninda insidansla en
sik goriilen dogumsal anomalilerden olan nérotirolojik bir hastahktir. Erken
tani ve tedavi ile bobrek yetmezligi 6nlenebildiginden hastalarin 6miir boyu
takibi gerekmektedir. Bu galismada renal ultrason (US) ile Tc 99m DMSA
(dimerkaptosiiksinik asit) sintigrafisinin renal skar ve fonksiyon kaybinin
tesbit edilmesindeki etkinlikleri kiyaslanmistir.

Yontem: Calismamizda Ocak 2014-Nisan 2015 tarihleri arasinda
hastanemizde Spina Bifida Merkezi'ne basvuran 100 cocugun (51
kiz, 49 erkek) renal US'u ve takiben yapilan Tc99m DMSA sintigrafisi
bulgulan degerlendirildi. Renal US'da sonografik kriterler skar icin, renal
kontur lobulasyonu, parenkimal incelme, artmis parenkimal eko, bébrek
boyutlarinda kiiclilme, fonksiyon kaybu icin voliim ve kortikal kalinlik kaybi
olarak kabul edilirken, sintigrafik kriterler olarak skar ve fonksiyon kaybi igin
siraslyla vizliel olarak tesbit edilen kontur diizensizli§i ve parankimal defekt
ile diferansiyel fonksiyonun %a45'den az olarak hesaplanmasi kabul edildi.

Bulgular: Yiiz hastadan 3'linde unilateral agenezi oldugu icin 197 renal
iinite degerlendirildi. Uc atnali bobrek de ayri bobrek iiniteleri olarak kabul
edildi. US ile 3 renal (initede skar, 4 renal lnitede fonksiyon kaybi tesbit
edilirken, DMSA sintigrafisi ile 10 renal Unitede skar, 13 renal linitede
fonksiyon kaybi tespit edildi.

Sonug: US dst ve alt driner sistemin degerlendirilmesinde 6nemli
tanisal degere sahip olmasina ragmen, renal skar ve fonksiyon kaybini
atlayabilmektedir. Halen US'u normal olan Spina Bifidal hastalara Tc-99m
DMSA sintigrafisi yapilmasi konusunda bir fikirbirligine ulasilamamissa
da US'u takiben Tc-99m DMSA sintigrafisinin; multidisipliner yaklasimda
yer almasinin tekrarlayan driner sistem enfeksiyonlarinin erken tedavisi
ile bobrek yetmezligine gecisin azaltilmasinda gerekli oldugu sonucuna
variimistir.

Anahtar Kelimeler: Spina bifida, ultrason, Tc-99m DMSA

[PS-011]
Hodgkin Lenfomali Bir Cocukta F-18 Florodeoksiglukoz
Pozitron Emisyon Tomografi/Bilgisayarli Tomografi Goriintiilemede
Rastlantisal izlenen Oksipital Hipometabolizma Gériiniimii

inci Uslu Biner!, Ebru Tatci!, Ozlem Ozmen?, Haci Ahmet Demir?,

Nadide Basak Gilleroglu3

IAtatiirk Gogus Hastaliklari ve Gogus Cerrahisi EGitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara, Tiirkiye

2Ankara Memorial Hastanesi, Pediatri Klinigi, Ankara, Tirkiye

3Ankara Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Hematoloji Onkoloji Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Radyoloji Klingi, Ankara, Tirkiye

Amag: Burada Hodgkin Lenfoma tanisi konulan ve evrelendirme amaciyla
18-F Florodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografi (PET/BT) tetkiki yapilan 3 yasindaki bir kiz cocugunda rastlantisal
saptanan perinatal asfiksiye bagl ensefalomalazi bulgularini tanimladik.

Olgu: Boyunda ele gele kitleler nedeniyle basvuran ve Hodgkin lenfoma
(HL) tanisi alan (¢ yasindaki bir kiz cocuguna hastaligin evrelendirilmesi
amaciyla FDG PET/BT goriintiilemesi yapildi. Malign lenfatik tutulum
alanlar disinda uzak organ metastaz bulgusuna rastlanmazken beyinde
oksipital bdlgede beynin diger alanlarina gore belirgin hipometabolik
gortiniim saptandi (Sekil 1). Zorlu dogum Gykisl, gdrme bozuklugu

o I

- /
Y -
Sekil 1. A, B) Florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografide oksipital bdlgede heriki tarafta hipometabolik goriiniim
(oklar), C) Servikal ve abdominal bolgelerde lenf nodlarinda multipl fokal
artmis aktivite tutulumlari (uzun oklar) izlenmektedir

C

ve konvulziyon anamnezi olan olgu vyalnizca antikonviilzan ilaclar
kullaniyordu. PET/BT tetkikinin yapildi§i giin hasta ilaclarini kullanmamisti
ve cekim glinli hastada bir ndbet gecirme oykusi yoktu. Tetkik sirasinda
hastaya sedatif bir madde uygulanmadi. PET/BT tetkikinden 2 sene 6nce
yapilan beyin manyetik rezonans (MR) gériintiilerinde oksipital bolgede
hipoksiyi diisiindiiren hiperintens goriiniim ve flair serilerde bu goriiniimiin
icerisinde kistik degisiklikler izlenen olguda takip MR'larinda bulgularin
sebat ettigi gozlendi (Sekil 2). Hasta anamnezi ve MR bulgulari ile
birlikte degerlendirildiginde PET/BT bulgularinin perinatal asfiksiye bagh
ensefalomalazi sekeli ile uyumlu oldugu dustiniildi. Ensefalopati hipoksik
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Sekil 2. Beyin manyetik rezonans goriintiilerinin T2 serilerinde oksipital
bolgede ensefalomlazik degisikliklere bagl viziiel korteks hiperintens
goriintimde izlenmekte olup (A, B) (uzun ok) T2 flair serilerde ayni zamanda
oksipital bdlgede serebral kortekste incelme ve birkac adet milimetrik
boyutlu subkortikal kistik ensefalomalazik degisiklikler g6riilmektedir (B)
(ok)artmis aktivite tutulumlari (uzun oklar) izlenmektedir

bir durumdan kaynaklaniyorsa hipoksik iskemik ensefalopati (HIE) olarak
adlandinimaktadi. MR HiE'nin saptanmasinda standart goriintiileme
yontemidir. Beyin dokusunun metabolik durumu hakkinda bilgi saglayan
PET/BT'nin ¢ocuklarda beyin fonksiyonlarinin degerlendirilmesinde yardimei
olabilecegi bilinmektedir. Ayrica cocukluk cagi lenfomalarinin genellikle 5
yas altinda gelismesi cok beklenmediginden olgumuzda lenfomanin erken
yasta gelismis olmasi ve bunun bir perinatal asfiksiye bagli beyin sekeli ile
birlikteligi dikkat ¢ekiciydi.

Sonug: Olgumuz bir cocuk hastada HL ve fonksiyonel beyin hasarinin
rastlantisal birlikteligini gdstermektedir. Dokularin glukoz metabolizmasi
hakkinda bilgi verdigi icin PET/BT HiE'li hastalarda iskemiden kaynakl
hasarli alanlari gostermede MR gibi diger goriintiileme ydntemlerine
tamamlayici olabilir.

Anahtar Kelimeler: Florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi/
bilgisayarli tomografi, ensefalomalazi, perinatal asfiksi, lenfoma

[PS-012]

Metastatik Meme Kanserli Olguda Karacigerde izlenen MDP
Tutulumunun Bilgisayarli Tek Foton Emisyon Tomografisi/Bilgisayarh
Tomografi ile Tespiti

Onur Erdem Sahin, Betiil Vatankulu, Burak Akovali, Resit Akyel, Baresh Razavi,
Jamal Nematyazar, Elife Kaymak, Metin Halag, Kerim S6nmezoglu

Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall,
[stanbul, Tiirkiye

Amag: Primer kemik tiimorleri, malignitelerin kemik metastazlari, enfeksiyon,
kemik travmalari gibi patolojiler kemik sintigrafisinin endikasyonlarini
olusturmakta ve iskelet sisteminde bu patolojilere bagh siklikla tutulum
izlenebilmektedir. Tanimlanan nedenlerle cekilen kemik sintigrafilerinde ek
bulgu olarak genellikle patolojik stireclerin neden oldugu kemik disi Te-99m
MDP tutulumlarina nadir olarak rastlanabilmektedir. Meme Ca tanisiyla takipli
olguda iskelet sistemi metastazi arastirmasi amaciyla yapilan tiim viicut
kemik sintigrafisinde; planar gériintiilerde kemik/kemik disi yumusak doku
yerlesimi net olarak ayirt edilemeyen aktivite tutulumunun, bilgisayarl tek
foton emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografisi (SPECT/BT) gériintiilerinde
karacigerde yerlesimli metastatik lezyondaki distrofik kalsifikasyona bagli
oldugunun net olarak goriintiilendigi bir olguyu tartismak istedik.

Olgu: Kirk dokuz yasinda invaziv duktal meme Ca tamli kadin hastaya
meveut kemik metastazlarini belirlemek amaciyla Te-99m MDP sintigrafisini
istendi. Planar tiim viicut kemik sintigrafisi gorlintiilerinde sag hemitoraks
10-11 kostalarin posterioru diizeyinde yerlesimli kemik-kemik disi yumusak
doku lezyonu ayrimi net olarak yapilamayan yodun aktivite tutulumu
izlendi (Resim 1). Vertex-alt ekstermite proksimali girecek sekilde alinan
SPECT/BT goriintiilerinde iskelet sisteminde birden fazla odakta pirmer
malignitenin kemik metastazlari ile uyumlu yogun Tc99m MDP tutulumu
gosteren sklerotik-litik lezyonlara ek olarak, karacigerde aktivite tutulumu
gostermeyen multipl hipodens lezyonlar ile karaciger segment 8 diizeyinde
yerlesimli kalsifik lezyonda artmis aktivite tutulumu dikkati gekti (Resim 2A).
Hastaya tanisal amacli yapilan kontrasli batin BT gériintiilerinde bu lezyon
ve karacigerde izlenen hipodens lezyonlar meme kanserinin metastazi ile
uyumlu olarak degerlendirmistir. Hastanin 5 ay sonra tekrarlanan Tc-99m
MDP sintigrafisinde karacigerde izlenen pirmer malignitenin metastazi ile
uyumlu kalsifik lezyon alaninda aktivite tutlumunun 6nceki kemik sintigrafisi
ile benzer goriiniimde olarak devam ettigi goriilmustiir (Resim 2B).

Sonug: Kemik metastazlarini arastirmak amaciyla istenen Tc-99m MDP
sintigrafisinde, bazen kemik disi metastatik lezyonlarda distrofik kalsifikasyona
bagl olarak aktivite tutulumu izlenebilmektedir. Planar goriintiilemeye
ek olarak SPECT/BT gériintiileme yapilmasi beklenmeyen kemik disi
tutulumlarin  anatomik lokalizasyonunun belirlenmesinde, raporlama
kalitesinin ylkseltilmesinde ve hasta yonetimi lizerinde olduk¢a faydali
olmaktadir. SPECT/BT goriintiileme kemik sintigrafisinin; planar gériintlide
tanimlanamayan lezyonlari tespit ederek sensitivitesini, fizyolojik nedenlerle
meydana gelen tutulumlari dislayarak ise spesifitesini arttirmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Bilgisayarl tek foton emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografisi, distrofik kalsifikasyon, Tc99m-MDP

y | )
Resim 1. Planar tiim viicut kemik sintigrafisi goriintiilerinde sagda 10-
11. kostalarin posterioru diizeyinde yerlesimli kemik-kemik disi yumusak
doku yerlesimi net olarak ayirt edilemeyen yogun aktivite tutulum odagi

goriilmektedir

4
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Resim 2. Alinan bilgisayarli tek foton emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografisi gorilintiisiinde, planar tiim viicut sintigrafisinde izlenen
tutulumun kalsifik karaciger lezyonuna ait oldugu izlenmektedir, B) Bes
ay sonra tekrarlanan Tc-99m MDP sintigrafisinde benzer tutulum devam
etmektedir
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[PS-013]

Malign Melanomda Aberran Lenfatik Akim ve Sentinel Lenf Nodunun
Bilgisayarli Tek Foton Emisyon Tomografisi/Bilgisayarli Tomografi ile
Tespiti

Burak Akovali, Betiil Vatankulu, Onur Erdem Sahin, Elife Kaymak, Jamal
Nematyazar, Resit Akyel, Baresh Razavi Khosroshahi, Metin Halag, Kerim
Sénmezoglu

Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall,
[stanbul, Tiirkiye

Amac: Tuméral bélgenin lenfatik drenajinin ilk ulastigi lenf nodu
sentinel lenf nodu (SLN) olarak adlandirilmaktadir. SLN g6riintiilenmesi
ve biyopsisi malign melanomda metastaz olabilecek lenf nodunun dogru
tespit edilebilmesinde 6nem arzetmektedir (Resim 1A, B). Bu hastalarda
lenfosintigrafi ile dogru sentinel lenf nodunun belirlenmesi hastaligin
tedavisinde en ®nemli basamaklardan biridir. Ozellikle atipik yerlesimli
tlimorlerde dogru sentinel lenf nodunun tespitinde, gelistirilen hibrid
goriintiileme yontemleri tanisal dogrulugu oldukga arttirmaktadir (Figtir
2A). Olgu sunumumuzda malign melanoma tanisi almis bir hastada planar
goriintiileme ile tespit edilemeyecek beklenmeyen bir lenf yolu akimi ve
sentinel lenf nodunun bilgisayarli tek foton emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografisi (SPECT/BT) goriintlileme ile tespit edilmesini gdstermeyi
amacladik.

-

A B

Resim 1. A) Bilgisayarli tek foton emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografisi  MIP  anterior-posterior  gériintlisiinde inguinofemoral
yerlesimli sentinel lenf nodu (ok) ile aktivite tutulumu enjeksiyon
bolgesi ile superpoze oldugu icin ayirt edilememektedir, B) Sa§ lateral
MIP gériintiilerde ise anterior-posterior goriintiilerde ayirt edilemeyen
aktivite tutulumunun beklenmeyen aberan lenf yolu akimina ait oldugu
ve inguinofemoral yerlesimli (ok) ikinci bir sentinel lenf nodu oldugu
goriilmektedir

Olgu: Kirk dokuz yasinda kadin hasta, kasinti sikayetiyle gittigi dermatoloji
kliniginde sag gluteal bélgedeki lezyonda stipheli renk degisikligi goriilmesi
lizerine punch biyopsi yapilmis. Patoloji raporu spitzoid malign melanom,
Clark evre 4, Breslow kalinhgi 1,05 mm, tiimére en yakin periferik
sinir 2 mm, derin taban cerrahi sinir 4 mm olarak raporlanmis. Sentinel
lenfadenomektomi amaciyla yatirilan hastaya operasyondan 24 saat
once klinigimizde lezyon bolgesine intradermal 1 mCi Tc99m nanokolloid
enjeksiyonunu takiben SPECT/BT gériintiileme yapildi. Timére ait iki adet
lenf akimi yolu gozlemlendi. Sag gluteal bdlge posteromedial kesimde
ilerleyen lenfatik akimin SLN'u inguino-femoral yerlesimli, sag gluteal
bolge posterolateral kesimde ilerleyen lenfatik akimin SLN'u ise inguinal
yerlesimli olarak izlendi. Metilen mavisi enjeksiyonunu takiben maviye
boyanan ve gama probla yiiksek sayim veren lenf nodu cikarildi. Cikarilan
lenf nodlarinin patoloji calismasinda metastaz saptanmad.

Sonug: Sentinel lenf nodunun tespitinde SPECT/BT'nin kullaniimasiyla
birlikte derideki lenfatik drenajin beklenmedik yada aberran paterne
sahip olabilecegi ve metastatik "in-transit” lenf nodlarinin bulunabilecegi
gorilmustir (Resim 2B). Lenfosintigrafinin SPECT/BT ile birlikte kullanimi
klasik planar gdriintiilemeye gore beklenmedik lenfatik akim ve sentinel
lenf nodunun tespitinde daha avantajli olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Malign melanom, sentinel lenf nodu, bilgisayarh tek
foton emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografisi

Resim 2. A) Bilgisayarli tek foton emisyon tomografisi/bilgisayarli
tomografisi aksiyal, B) Sagittal goriintiilerde sirasiyla inguinofemoral
(ok) ve inguinal (okbasi) yerlesimli sentinal lenf nodlarinda yogun artmig
aktivite tutulumlari izlenmektedir

[PS-013]

1-131 Tim Viicut Taramada Yalanci Pozitiflik Nedeni: Siitiir
Graniilomuna Eslik Eden Fistiil Trakti

Zuhal Kandemir!, Sabire Yilmaz Aksoy!, Elif Ozdemir!, Cevdet Aydin?,
Niltifer Yildirnm?, Seyda Tiirkéimez!

"Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi, Niikleer Tip Klinigi, Ankara,
Tiirkiye

2Ankara Atatiirk EGitim ve Arastirma Hastanesi, Endokrinoloji Klinigi, Ankara, Tiirkiye

Amac: Differansiye tiroid kanserleri takibinde kullanilan 1-131 tiim
viicut taramasl, postoperatif normal rezidii tiroid dokusunu ve rekiirrens/
metastatik hastaliklar tespit etmede ve tedavinin belirlenmesinde dénemli
bir rol oynar. Bircok hastada tiim viicut taramasinda yanlis pozitif yoruma
neden olabilecek anatomik varyantlarin ve farkli fizyolojik tutulumlarin
yanisira tiroid disi nedenlere bagli olarak da tutulumlar goriilebilir. Bu olgu
sunumunda tiroid yataginda rekiirrens ya da metastatik hastalik lehine
yorumlanabilecek gorliniimiin gercekte postoperatif sttlir graniilomu ve
buna eslik eden fistiil traktina bagh oldugu saptanan bir hasta sunulmaktadir.

Olgu: Kirk yedi yasindaki kadin hastanin 1 yilda yapilan tanisal amach
[-131 tlim viicut taramasinda, tiroid lojunda orta hatta disiik diizeyde
stipheli aktivite tutulumu izlenmistir. Korelasyon amach yapilan boyun
ultrasonografisinde ve boyun bdlgesine yapilan bilgisayarli tomografisinde;
ayni alanda siitlir graniilomu ve buna eslik eden fistiil trakti izlenmistir.
Hasta, goriintiileme yontemlerinin yani sira klinik 6yki, biyokimyasal
bulgular ve fiziki muayene bulgulari ile birlikte degerlendirilmistir

Sonug: Postoperatif siitiir graniilomu ve buna eslik eden fistiil trakti tiroid
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cerrahisi sonrasi gelisen nadir komplikasyonlardandir. Rekiirrens veya
metastatik hastalik ile ayirici tanisinda postoperatif siitiir graniilomu ve
fistiil trakti g6z 6niinde bulundurulmali ve gereksiz tedavileri 6nlemek icin
hasta diger goriintlileme ydntemleri, mevcut biyokimyasal veriler, klinik
oyku ve fiziki muayene ile birlikte degerlendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Differansiye tiroid karsinomu, yanhs pozitif 1-131 tiim
viicut tarama, siitlir grantilomu, fistil

[PS-014]

Mide Kanserli Bir Olguda Sister Mary Joseph Nodiilii

Eylem Bastud, Aynur Ozen, Ozgiil Ekmekgioglu
Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi, Istanbul, Tiirkiye

Sister Mary Joseph nodiilli, abdominopelvik malign kanserlerin umblikal
metastazidir. Calismamizda mide antrum adenokarsinomu ve batin 6n
duvarinda malign deri lezyonu olan, kemoterapi almis erkek hastada
tedaviye yanit degerlendirme amacli istenen pozitron emisyon/bilgisayarli
tomografide (PET/BT) umblikal metastazi sunmayi amagladik.

Olgu: Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesine mide agrisi ve epigastrik
bolgede ele gelen siskinlik nedeniyle basvuran 65 yasindaki erkek hastayi
mide endoskopisi, batin ultrasonografi ve manyetik rezonans gériintiileme

Resim 1. Sister Mary Joseph nodiilii

ile degerlendirildiginde batin 6n duvarinda orta hatta yerlesen, karaciger
sol lobuna yakin yerlesimli, ancak invazyon yapmayan, 52x37 mm boyutlu,
kitlesel kistik yer kaplayici lezyon tespit edildi. Mide endoskopisinde
antrumda iilsere lezyon saptanan hastanin iilsere lezyonundan ve epigastik
bolgede palpe edilen deri alti yerlesimli lezyondan alinan biyopsilerde
mide antrumunda adenokarsinom, epigastrik bolge yumusak dokuda
ise adenokarsinom metastazi saptandi. Tedavi dncesi evreleme amaciyla
yapilan PET/BT'de antrumda malign hipermetabolik duvar kalinlasmasi ve
batin &n duvarinda deri altinda ve kas planlar igerisinde hipermetabolik
malign kitlesel lezyonu disinda o6zellik saptanmadi. Ardindan hastaya
kemoterapi uygulandi. Tedavi yanitini degerlendirme amacli istenen PET/
BT'sinde; primer lezyonun tama yakin metabolik yanit, kismi anatomik
yanit gosterdigi, epigastrik deri lezyonunun stabil seyirli oldugu gordldi.
Ancak batin sag kadranda kolonik anslar etrafinda yeni gelismis implant
ile uyumlu hipermetabolik dansite artislari tespit edildi. Yani sira umblikus
diizeyinde onceki calismada milimetrik boyutta patolojik dizeyde F18-
florodeoksiglukoz tutmayan nodiiler lezyonun 1 cm capina ulastigi ve yeni
gelismis hafif metabolik aktiviteye sahip oldugu saptandi.

Sonug: Sister Mary Joseph nodiiliiniin olusum mekanizmasi tam olarak
bilinmemekte birlikte lenfatik/hematojen yayillim, peritoneal invazyon
veya embrionik ligamanlar aracihgiyla transperitoneal yayilmasiyla iliskili
olabilecegi diistiniilmektedir. Bu nodiile sahip hastalarda prognoz oldukca
kotiidir. Bizim olgumuzda da oldugu gibi hipermetabolizma gdstermeyen
milimetrik umblikal metastazlar gézden kacabilmektedir. Ozellikle mide

Resim 2. Deri metastazi
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kanserinde gorilen umblikal metastazlar hastanin tedavi planlamasini
degistirdiginden intraabdominopelvik kanser 6ykiisii bulunan olgularda
umblikal bdlgenin daha dikkatli incelenmesi ve siipheli lezyonlarin da
mutlaka raporlanmasini dneriyoruz. Olgumuzda epigastrik bdlgede tani
oncesi yumusak doku metastazi bulunmasi nedeniyle tedavi planini
etkilenmemistir.

Anahtar Kelimeler: Mide kanseri, sister mary joseph nodiili, umblikal
metastaz

[PS-015]

Cocuk Hastada Okiilt Fraktiir Tanisi Amach Yapilan Ug Fazli Kemik
Sintigrafisinde Tesadiifi Saptanan Alt Ekstremite Refleks Sempatik
Distrofi Olgusu

Ertan Sahin
Namik Kemal Universitesi, Niikleer Tip Anabilim Dali, Tekirdad, Tiirkiye

Amac: Tc99m-MDP ile ii¢ fazli kemik sintigrafisi (UFKS); primer kemik
timorleri, osteomyelit, fraktir, refleks sempatik distrofi (RSD) gibi bélgesel
kemik-yumusak doku patolojilerinin ayirici tanisinda siklikla kullanilan bir
goriintileme yontemidir. Bu olguda 14 yasindaki erkek ¢ocukta sol ayakta
okiilt fraktiir tanisi amacli yapilan UFKS'de alt ekstremite RSD olarak
degerlendirdigimiz olguyu sunmak istedik.

Olgu: iki aydir sol ayak bélgesinde olan agr sikayeti nedeni ile ortopedi
poliklinigine basvuran hasta, ayak direk grafi-MR'de sol ayakta siipheli
fraktiir bulgulari sonrasi  UFKS ~gbriintiilemesi igin  bdlimiimiize
yonlendirilmisti. Gama kamera altinda her iki ayak-ayak bilegi bolgesinden
uygun pozisyonlama yapildiktan sonra 480 MBq Tc99m-MDP'nin iV
enjeksiyonuna miteakip dinamik perflizyon goriintiileri ve hemen
sonrasinda statik kan havuzu gériintiileri alindi. iki saat sonra bélgesel
planar ve tiim viicut tarama gorintiileme yapildi (Sekil 1).

Kan akimi-kan havuzu evrelerinde goriintiileme dahilinde sol alt
ekstremitede simetrigine gore diffliz artmis aktivite tutulumu izlendi.
Kemik fazinda sol ayak bilegi ve tarsal kemikler bdlgesinde simetrigine gore
artmis aktivite tutulumu ile, solda daha belirgin olmak tizere her iki ayak
1. metatarsalde ve 2. proksimal falanksta fokal artmis aktivite tutulumlari
izlendi. Hasta anamnezi detaylandirildiginda hastanin 3 yildir milli tekvando
sporcusu oldugu ve yogun bir antrenman-miisabaka programi oldugu
ogrenildi. Ayrica sag ayak 2. falanksta 1 yil dncesinde fraktiir 6ykiisii oldugu
anlasildi.

Fizik muayenede tibia orta kesimden itibiaren sol alt ekstremitede
simetrigine gore hafif 1s1 artisi disinda anlamli bulgu izlenmedi. Hastanin
mevcut laboratuvar sonuclarinda ézellik yoktu.

Bu bulgular 1siginda her iki ayak metartarsal-proksimal falankslarda
izlenen fokal artmis aktivite tutulumlari travma/fraktirle ilgili olarak
degerlendirilirken, kan akimi-kan havuzu-kemik fazi gorintiilerinde
goriintileme alani dahilinde sol alt ekstremitede izlenen simetrigine gore

Sekil 1. Ug fazl bdlgesel ve tiim viicut kemik sintigrafisi

artmis aktivite tutulumu RSD lehine degerlendirildi.

Sonug: Bu olgunun; cocuk yas grubunda ve alt ekstremitede olmasi ve
UFKS ile tesadiifi olarak tani almasi nedeniyle ilgi gekici bir olgu oldugunu,
klinisyenlere cocuklarda goriilen ekstremite agrilarinda RSD'nin de akilda
tutulmasi gerektigini gdstermesi acisindan 6nemli oldugunu dusiintiyoruz.

Anahtar Kelimeler: Refleks sempatik distrofi, kemik sintigrafisi, Tc99m-
MDP

[PS-016]

Yaygin Degisken immiin Yetersizligi ve Eslik Eden Hodgin Lenfomasi
Olan Bir Erkek Cocugunda Florodeoksiglukoz Pozitron Emisyon
Tomografi/Bilgisayarli Tomografi Bulgulari

Ebru Tater!, Inci Uslu Biner!, Hikmet Giilsah Tanyildiz2, Ozlem Ozmen,
Giirses Sahin?, Zuhal Tazeler!, Atila Gékcek3

TAtatiirk Gogus Hastaliklari Gégis Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara, Tiirkiye

2Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Pediatrik Hematoloji ve Onkoloji Klinigi, Ankara, Tiirkiye

SAtatirk Gogis Hastaliklari Gogas Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Radyoloji Klinigi, Ankara, Tiirkiye

Amac: Yaygin degisken immiin yetmezlik (YDIY), tekrarlayan enfeksiyonlar
ve hipogamaglobulini ile karakterize olan bir primer immiin yetmezlik
sendromudur. YDIY'li hastalarda malignitelerin gelisme riski artmistir,
Burada YDIY ve Hodgkin lenfoma (HL) tanili bir erkek cocukta F18-
fluorodeoksiglukoz (FDG) pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi
(PET/BT) bulgularini sunduk.

Olgu: Sik tekrarlayan alt solunum yolu enfeksiyonu, biiyiime-gelisme
geriligi ile kronik ishal dykiisii olan ve hipogamaglobulini saptanan 4
yasindaki bir erkek cocuga YDIY tanisi kondu ve intravenéz immiinglobulin
tedavisi baslandi. Tanidan 3 yil sonra HL tanisi konan hastada evreleme
amaciyla yapilan F18-FDG PET/BT tetkikinde yogun FDG tutulumu gdsteren
infra ve supradiyafragmatik lenf nodlari saptandi. Ayrica sol akcigerde
parankimal konsolidasyonun eslik ettigi bronsektaziler ve bu alanlarda
FDG tutulumlari izlendi (Sekil 1). Bunlara ek olarak duktus koledokusta
dilatasyon ve biliyer traktta FDG tutulumlar meveuttu (Sekil 2). Alanin
aminotransferaz, aspartat aminotransferaz yiiksekligi olan hastada,
manyetik rezonans kolanjiopankreatografi incelemesinde intra ve ekstra
B c (<]

. ]

Sekil 1. A, B) Sol akcigerde parankimal konsolidasyonun eslik
ettigi bronsektazilere ait fluorodeoksiglukoz tutulumlari, C) Yogun
fluorodeoksiglukoz tutulumu gosteren infra- ve supradiyafragmatik lenf
nodlari saptandi

Sekil 2. A, B) Biliyer traktta fluorodeoksiglukoz tutulumlari, C) Duktus
koledokusta dilatasyon (ok) izlendi
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hepatik safra yollarinda genisleme ve karaciger hilusunda ¢ok sayida lenf
nodu izlendi. Ayirici tanida dncelikle basiya bagl dilatasyon ve buna bagl
kolanjit diistintldi. Evre Il HL tanisi ile 6 kiir AVD (bleomisinsiz) ve total
mediastinal radyoterapi uygulandi

Sonug: Bir glukoz analogu olan FDG, kanser, enfeksiyon ve enflamasyon gibi
yiiksek glukoz tiiketimi gosteren hiicrelerde birikir. FDG PET/BT abdominal
veya pelvik abse, atipik pnémoni, tiliberkiiloz, protez enfeksiyonu gibi
bircok enfektif siireclerin ve vaskilit, otoimmiin hastaliklar, sarkoidoz
gibi nonenfeksiyoz hastaliklarin saptanmasinda 6nemli role sahip olabilir.
Bu hastada PET/BT akciger ve safra yollarinda olmak (izere iki alanda
enfeksiyon odagini gosterdi. Rastlantisal enfektif hastaliklari tespit etmek
immiinsiipresif hastalarda sespsis riskinden dolayi cok Gnemlidir. immiin
yetmezligi olan hastalarda modifiye ve duisiik doz kemoterapi tedavi
ptotokollerinin kullanilmasi gerekir. Bununla birlikte 5nemli dozda radyasyon
maruziyetine yol actigindan PET/BT karari radyasyon maruziyetinin riski ile
PET/BT goriintiilemesinden elde edilecek faydanin kar-zarar orani dikkate
alinarak verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: immiin yetmezlik, fluorodeoksiglukoz pozitron emisyon
tomografi/bilgisayarli tomografi, lenfoma

[PS-016]
Asimetrik iskiopubik Sinkondrozis Ossifikasyon Paterni ve
Fluorodeoksiglukoz ~ Pozitron ~ Emisyon  Tomografi/Bilgisayarh

Tomografi Bulgulan

Ebru Tater, Inci Uslu Biner!, Cemalettin Kunat2, Ozlem Ozmen', Atila Gékeek3,
Hikmet Gilsah Tanyildiz*, Girses Sahin?

TAtatiirk Gogis Hastaliklari ve Gogiis Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Niikleer Tip Klinigi, Ankara, Tiirkiye

TPolatli Duatepe Deviet Hastanesi, Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi, Ankara,
Tirkiye

SAtatirk Gogis Hastaliklarr ve Gogis Cerrahisi Egitim ve Arastirma Hastanesi,
Radyoloji Klinigi, Ankara, Tirkiye

4Dr. Sami Ulus Kadin Dogum, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari EGitim ve Arastirma
Hastanesi, Cocuk Hematoloji ve Onkoloji Klinigi, Ankara

Amag: Sinkondrozlar sadece iskelet matiirasyonu siiresince var olan gegici
eklemlerdir. iskiopubik sinkondrozis (iPS) inferior iskial ve pubik ramuslar
arasindaki kikirdaksi eklemdir. Bu gecici eklem yeri genellikle 4 ile 12 yas
arasinda kemiklesir. Pubik ve iskial kemikler tam olarak kapanmasindan
once IPS alaninda genisleme ve komsu kemik yapilarin ug kesimlerinde

demineralizasyon olur. iPS'nin ossifikasyonu erken cocukluk doneminde
genellikle bilateral olmakla birlikte daha buyiik cocuklarda cogunlukla
asimetriktir. IPS alanindaki genislemeye agr ve hareket kisithligi gibi
semptomlar eslik etmiyorsa bulgular normal kemiklesme paterni olarak
goriilii. Burada bir erkek cocugunda asimetrik IPS ossifikasyonunun
fluorodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi (FDG
PET/BT) bulgulari sunuldu.

Olgu: Alti yasindaki Hodgkin lenfoma tanili bir erkek cocuguna evreleme
amaciyla FDG PET/BT tetkiki yapildi. Supradiyafragmatik lenf nodlarinda
yogun FDG tutulumu izlendi. Bunun disinda rastlantisal olarak sag
iskiopubik sinkondrozis alaninda ekspansiyon ve iskium distalinde
demineralizasyon saptandi (Sekil 1). Bu alanda yogun fokal artmis FDG
tutulumu vardi. Hastada kasik agrisi ve hareket kisitliligi gibi semptomlar
yoktu. Hastaya kemoterapi baslandi. Alti ay sonra yapilan PET/BT'de iskium
distalinde skleroz ve bu alanda minimal FDG tutulumu izlendi. Tanidan 16
ay sonra yapilan PET/BT'de ise hem iPS alaninin ve hem de iskiumun normal
oldugu gbzlendi. Bulgularin asimetrik ossifikasyon paterni ile uyumlu
oldugu diistinld.

Sekil 1. A, B) Evreleme icin yapilan pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli
tomografide sag iskiopubik sinkondrozis alaninda ekspansiyon, iskium
distalinde demineralizasyon ve bu alanda fokal artmis fluorodeoksiglukoz
tutulumu, C, D) Alti ay sonra yapilan pozitron emisyon tomografi/
bilgisayarli tomografide iskium distalinde skleroz ve bu alanda minimal
fluorodeoksiglukoz tutulumu, E, F) Tanidan 16 ay sonra yapilan pozitron
emisyon tomografi/bilgisayarli tomografide ise bulgularin kayboldugu
izlendi
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Sonug: Asemptomatik gocuklarda IPS ekspansiyonu ve bu alanda izlenen
FDG tutulumu normal olarak kabul edilir. Semptom varliinda ise iskemik
kemik hastaliklari, stres kirigi, osteomyelit ve malignite ayirici tanisi
acisindan laboratuar bulgulari ve MR ile birlikte degerlendirilmelidir.
Gerekirse histopatolojik inceleme yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Asimetrik, iskiopubik, sinkondrozis ossifikasyonu

[PS-017]

Planar Tiim Viicut Kemik Sintigrafisinde Yalanci Negatiflik Ornegi

Onur Erdem Sahin, Resit Akyel, Jamal Nematyazar, Baresh Razavi, Elife Kaymak,
Betiil Vatansever, Muhammet Sait Sager, Metin Halag, Kerim Sénmezoglu
Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi, Niikleer Tip Anabilim Dall,
[stanbul, Tiirkiye

Amac: Tc-99m MDP kemik sintigrafisi primer kemik lezyonlarinin
degerlendirmesi, primer kemik tlimorlerinin iskelet sistemi metastazlarinin
arastinlmasi, kemik disi malignitelerin iskelet sistemi metastazlarinin
saptanmasi vb. endikasyonlarla sik olarak kullanilan bir goriintiileme
yontemidir. iskelet sistemi metastazlarinin arastirnlmasinda standart olarak
anterior-posterior (AP) planar tiim viicut goriintiilemesi yapiimaktadr.
Prostat kanseri tanisiyla takipli ve iskelet sistemi metastazi arastirmasi
amaciyla tiim viicut kemik sintigrafisi yapilan, planar goriintiilerde siipheli
herhangi bir lezyon saptanmayan ancak bilgisayarli tek foton emisyon
tomografisi/bilgisayarli tomografi (SPECT/BT) goriintiilerinde metastatik
lezyonun saptandigi bir olguyu tartismak istedik.

Olgu: Altmis alti yasinda prostat kanseri tanisiyla takipli olguda serum
prostat spesifik antijen seviyesinde yiikselme (10,2 ng/ml) izlenmesi
lizerine iskelet sistemi metastazi arastirmasi amaciyla Tc-99m MDP tiim
viicut kemik sintigrafisi istendi. Alinan planar tiim viicut kemik sintigrafisi
gorintilerinin degerlendirilmesinde gerek anterior gerekse posterior
goriintiilerde patolojik sayilabilecek artmis aktivite tutulum odaginin
saptanmadigi olguda pelvis bdlgesinde mesane aktivitesi disinda belirgin
bir artmis aktivite tutulum odagi ayirt edilemedi (Resim 1). Bunun iizerine
pelvis bolgesinden SPECT/BT goriintiilemesi yapildi (Resim 2). SPECT/BT
gorintiilerinde sakrokoksigeal bolgede yogun aktivite tutulumu gosteren,
AP projeksiyondaki goriintiilerde mesane ile sliperpozisyon nedeniyle
ayirt edilemeyen ancak diger projeksiyonlarda rahathkla farkedilebilen
metastatik lezyon saptand.

Sonug: Planar goriintiileme olgumuzda da oldugu gibi bazen siiperpozisyon
nedeniyle lezyonlarin yorumlanmasinda yetersiz kalmakta ve yanis negatif
sonuclara neden olabilmektedir. Bu nedenle genellikle planar gériintiilerde

stipheli artmis aktivite tutulumlarinin izlendigi alanlardan degisik
pozisyonlarda statik goriintliler alinmakta, bazen de SPECT goriintiilemesi
yapiimaktadir. Bununla birlikte rutin uygulamalarda genellikle AP planar
tiim viicut kemik sintigrafisi goriintiilerinde siipheli herhangi bir artmig
aktivite tutulumunun saptanmadigi olgularda ilave goriintiilemenin
yapilmadigi durumlar da olabilmektedir. Ozellikle torakal bélgede ve pelvik
alanda dokularin sliperpoze olma olasilhgr daha yiiksektir. Bu nedenle
bu bolgelere metastaz olasilligi daha yiiksek olan olgularda (Grnegin;
meme ca'da torakal bolge, prostat ca'da pelvik bélge) ilgili alanin degisik
pozisyonlarda statik planar gorlntilemesinin yapiimasi veya SPECT
veya SPECT/BT goriintiilemesi olasi yalanci negatiflikleri 6nemli &lctide
azaltacaktir.

Anahtar Kelimeler: Foton emisyon tomografisi/bilgisayarli tomografi,

Tc99m, MDP
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Resim 1. Anterior posterior tlim viicut viicut planar kemik sintigrafisi
goriintiilerinin degerlendirmesinde patolojik sayilabilecek artmis aktivite
tutulum odagr ayirt edilmemistir
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Resim 2. Pelvis bolgesinden alinan foton emisyon tomografisi/bilgisayarl
tomografi goriintiilerinde sakrokoksigeal bélgede yogun aktivite tutulumu
gosteren, anterior posterior (AP) projeksiyondaki goriintiilerde mesane ile
sliperpoze olmasi nedeniyle ayirt edilemeyen ancak diger projeksiyonlarda
rahatlkla farkedilebilen yogun aktivite tutulumu gosteren lezyon saptandi.
Ozellikle MIP gériintiilerde anterior posterior projeksiyondaki gériintiilerde
mesane ile siiperpozisyon olusma olayi rahatlikla farkedilmektedir



