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Nefroüroloji̇de Görüntüleme: Dünü, Bugünü, 
Yarını

Böbrek görüntüleme tarihi oldukça eskilere 
dayanmaktadır. 1895’de Röntgen tarafından 
x-ışınının keşfinden sonra bu yeni yöntem hızla hasta 
görüntülemede kullanılmaya başlamıştır. 1900’lü yılların 
başlarında başlayan çalışmalar sonucunda 1915 yılında 
“Piyelografi” isimli bir kitap yayınlanmıştır (1). Retrograd 
kontrast madde verilişi ile mesane ve üreterlerdeki 
yapısal bozukluklar görüntülenebilirken, böbreklerin 
görüntülenmesi intravenöz olarak kullanılabilen 
kontrast maddelerin kullanıma girmesiyle sağlanmıştır. 
1929’da “uroselektan” isimli kontrast maddenin 
kullanılmaya başlamasıyla böbreğin ekskretuar 
fonksiyonu görüntülenebildi. İlk olarak 1928’de akciğer 
görüntüleme için kullanılan tomografik yöntem ise 1950 
lerden sonra böbrek görüntüleme için kullanılmaya 
başlandı (2). 1950’li yılların başında sistografi ile reflü 
varlığı gösterildi (3).

Nükleer tıp yöntemleri ile böbrek fonksiyonu 
değerlendirme çabaları 1950’li yıllarda başlar. 
Çalışmalar renal fonksiyon ölçümü ve böbrek parankimi 
görüntüleme üzerinde yoğunlaşır. 1950’li yıllarda 
renal fonksiyon ölçümü amacıyla glomerüler filtrasyon 
fonksiyonu için inulin klirensi ve plazma akımı ölçümü 
için P-aminohipurik asit klirensi kullanılmakta idi. 
Kullanıma giren radyofarmasötikler ile glomerüler 
filtrasyon hızı ve efektif renal kan akımı değerleri 
hesaplanması önemli bir yer işgal etmiştir. O dönemde 
görüntüleme olmaksızın renal fonksiyon ölçümü için 
eksternal sintilasyon dedektörleri kullanılmış olup, 
bu konu ile ilgili ilk çalışmalar 1956’da yayınlanmıştır 
(4). Daha sonraki yıllarda fonksiyon ölçümünün yanı 
sıra parankimi görüntüleme çabaları devam etmiştir. 
Bu amaçla farklı radyofarmasötikler denenmiştir. 
McAfee ve Wagner (5) tarafından yapılan bir çalışmada 
radyoaktif civa ile işaretli neohidrin kullanılarak böbrek 
parankimi görüntülenmeye çalışılmıştır. Hipertansiyon 
ve ürolojik patolojiler gibi farklı hastalıklarda renal 
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görüntüleme denenmiştir (6,7). Daha sonraki yıllarda 
elde edilen verilerin analizinde bilgisayarlar daha 
yoğun bir şekilde kullanılmaya başladı. Böylece dinamik 
çalışmalar kolaylaştı. Oturur vaziyetteki hastanın renal 
fonksiyonlarını değerlendirmek için I-131 ile işaretli 
hippuran kullanılarak problar aracılığı ile  veri toplanıyor 
ve bilgisayar yardımıyla böbrek eğrileri elde ediliyordu 
(8-10). Bu yöntemin kullanıldığı patolojilerden biri 
hipertansif hastalar idi (11,12). Renogram eğrisinin 
bilgisayar analizi yanı sıra kan örneklerinden elde edilecek 
zaman aktivite eğrisinin integrali de değerlendirmede 
kullanıldı. Kan örneklerinden elde edilen veriler ile 
glomerüler filtrasyon hızı ve efektif plazma akım hızı 
ölçülebiliyordu (10,13-16). 125-I-Iothalamat, 51Cr-
EDTA daha sonraki yıllarda glomerüler filtrasyon hızı 
ölçümü için kullanılan farmasötiklerdir. 131-I-OIH ise kan 
akımı hesaplamasında çok yoğun bir şekilde uzun yıllar 
kullanılmıştır. Tek kan örneği veya çoklu kan örnekleri 
alınarak hesaplama yapmak için pek çok formül 
yayınlanmıştır. 

Renogram yöntemi ile diüretikli çalışmalar da 
yapılmaktaydı (17). Gama kameralar ile yapılan 
renografik çalışmalar 1970 li yıllarda başladı ve O’Reilly 
(18) tarafından I-131 OIH ile yapılan diüretikli çalışma 
yayınlandı. 1979 yılında Koff tarafından Tc-99m-DTPA 
ile yapılan sintigrafik çalışma yayınlandı ve bundan 
sonra geniş kullanım alanı buldu (19). Diüretikli renal 
sintigrafinin kullanılmasında ve geliştirilmesinde Koff ve 
O’Reilly iki önemli bilim insanıdır. İlk yıllarda erişkinlerde 
renal obstrüksiyonun değerlendirilmesinde kullanılan 
yöntem daha sonraki yıllarda çocuklarda ve yenidoğan 
hidronefrozlarında sıklıkla kullanılmıştır. 

1980’li yıllarda farklı radyofarmasötikler konusundaki 
arayışlar sonucu Tc-99m-DTPA’dan farklı olarak tübüler 
hücreler tarafından sekrete edilen ve görüntüleme 
özellikleri Tc-99m ile işaretli radyofarmasötikler kadar 
iyi olmayan 131-I-OIH ın yerini alabilecek yeni ajanlar  
kullanılmaya başladı. Bunlardan biri Tc-99m ile işaretli 
MAG3 idi (20,21).  Daha sonraki yıllarda oldukça kabul 
gören bu yeni radyofarmasötik renal ekstraksiyonunun 
Tc-99m-DTPA’ya göre daha yüksek ve hızlı olması, 
böbrek/zemin aktivite oranının daha iyi olması açısından 
daha avantajlı idi. Ancak Tc-99m ile bağlandıktan 
sonra kullanım süresinin 2-3 saat ile limitli olması ve 
fiyatının yüksek olması nedeniyle görüntülemede Tc-
99m-DTPA’nın rakibi olmadı. Diğer yandan kan klirens 
değerleri efektif renal plazma akımı ile orantısal olmasına 
rağmen ERPF ölçümü için hippuranın yerini dolduramadı. 
Daha sonraki yıllarda benzer başka bir tübüler ajan 
tanımlandı (22,23). Stabilite süresi Tc-99m-MAG3 den 
daha uzun ve daha ucuz olan bu radyofarmasötik Tc-

99m-EC (etilendisistein) idi. Her iki radyofarmasötik için 
de klirenslerinin ölçümü için kan örnekleri veya gama 
kamera görüntüleri de kullanılarak formüller tanımlandı. 
Tc-99m-MAG3 ün klirensi TER (tübüler ektraksiyon hızı) 
olarak isimlendirildi (24,25). Bir dönem ülkemizde de 
yaygın olarak kullanılan Tc-99m-EC ilk olarak Cerrahpaşa 
grubu tarafından kullanıldı ve yapılan çalışmalar önemli 
dergilerde yayınlandı (26,27). Tc-99m-EC klirens ölçümü 
için ilk yayınlanan formülün (28) ardından Cerrahpaşa 
grubu tarafından başka bir ölçüm formülü yayınlandı (29).

Bilgisayar kapasitelerinin ve programlarının 
gelişmesi ile renogram eğrilerinin farklı yöntemlerle 
değerlendirilmeleri yapılarak yeni parametreler 
tanımlandı. Eğrilerden elde edilen Tmaks, T1/2 gibi 
zamansal parametrelerin yanı sıra kullanılan radyoaktif 
maddenin renal korteks, medulla veya tüm böbrekten 
geçiş sürelerinin değerlendirilmesi için hesaplanan transit 
zamanı ölçümleri hipertansiyon ve obstrüktif renopatide 
sıkça kullanıldı. Ayrıca renal arter stenozunda kullanıma 
giren kaptoprilli sintigrafi için her üç radyofarmasötik de 
sık olarak kullanıldı. Daha sonraki yıllarda tanımlanan 
fonksiyonel parametreler arttı; bir kısmı rutin klinik 
uygulama alanı bulurken, bir kısmı sadece araştırma 
çalışmaları ile sınırlı kaldı. 

 Tc-99m kullanılmaya başlamasından sonra böbrek 
parankimini daha iyi görüntülemek için farklı farmasötik 
arayışları devam etmiştir. Teknesyumun sitrat, glukonat, 
malonat, askorbat, malat ve glukoheptonat gibi 
hidroksikarboksilat kompleksleri böbrek görüntüleme 
ajanı olarak önerilmiş ve denenmiştir. Bunlardan Tc-
99m-GHA bu gruptan en fazla kullanılmış olanıdır (30). 
Ancak günümüzde bu radyofarmasötiklerin hemen hepsi 
artık kullanılmamaktadır. Ağır metal zehirlenmelerinde 
kullanılan soğuk Tc-99m-DMSA’nın teknesyum ile 
şelatının böbrekte lokalize olduğu 1974 yılında 
anlaşılınca böbrek görüntüleme amacıyla kullanılmaya 
başlamıştır (31-33).  En başta idrar yolu enfeksiyonlarında 
olmak üzere Tc-99m-DMSA 45 yıldır kullanılan ve 
halen vazgeçilemeyen bir radyofarmasötik olmuştur. 
Piyelonefrit tespitinde ve renal skar görüntülenmesinde 
halen altın standard olarak kabul edilmektedir. 

Böbrek parankimi ve fonksiyonunu görüntüleme 
yanı sıra mesane ve üreter görüntüleme amacıyla da 
radyonüklidler kullanıldı. Radyolojik olarak floroskopik 
yöntem ile çocuklarda voiding sistografi 1970’li yılların 
başında yapılamaya başlandı (34). Bundan iki yıl sonra 
radyonüklid voiding sistografi yapılmıştır (35). O günden 
beri reflü tanı ve takibinde kullanım alanı mevcuttur. 

Renal radyofarmasötiklerin geliştirilmesi, kullanılan 
sintigrafik yöntemlerin standardizasyon  çalışmaları ve 
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multidisipliner, uluslararası işbirliği renal görüntülemede 
diğer nükleer tıp uygulama alanlarından daha önce 
başlamıştır. Radyofarmasötiklerin renal patolojilerde 
kullanımı konusunda ilk uluslararası toplantı 1967 
yılında 32. Belçika Üroloji Kongresi ile birlikte Liege’de 
gerçekleşmiştir. Ürolog olan Dr. Timmermens ve 
Nükleer Tıp Uzmanı olan Dr. Merchie’nin çabaları ile 
32 farklı ülkeden araştırmacı biraraya gelerek renal 
radyofarmasötiklerin kullanım alanları konusunda 
fikir alışverişinde bulunmuş ve yapılan çalışmalar 
konusunda tebliğler sunulmuştur. Ana konular o yıllarda 
kullanılan I-131 Hippuran ile yapılan çalışmalar ve renal 
transplantasyon sonrası böbrek fonksiyonu ölçümü idi. 
Daha sonra Dr. MD Blaufox’un organizasyonu ile 1971 
yılında New York’ta 16 farklı ülkeden akademisyenlerin 
katılımı ile gerçekleşen ikinci uluslararası toplantıda 
bilimsel bir kurul oluşturularak belirli aralıklarla farklı 
ülkelerde uluslararası ve multidisipliner toplantılar 
düzenlenmesi kararı alınmıştır. Bu toplantılardaki ana 
amaç sadece nükleer tıp uzmanları değil, ilgili tüm klinik 
dallardaki akademisyenlerin de katılımının sağlanması 
ve işbirliği yapmak idi. ISCORN (International Scientific 
Committee on Radionuclides in Nephrourology) 
ismi ile bilimsel aktiviteler ve akademik işbirlikleri 
gerçekleştiren bu grup 3 yıllık aralarla bu güne kadar 
15 den fazla uluslararası sempozyum düzenlemiştir. Bu 
toplantılardan biri de 2007 yılında Antalya, Türkiye’de 
gerçekleşmiştir. Bilimsel toplantıların yanısıra kullanılan 
yöntemlerin homojenizasyonunu ve doğru kullanımını 
sağlamak amacı ile uygulama kılavuzları ve konsensus 
raporları belirli aralıklarla hazırlanmış ve önemli 
dergilerde yayınlanmıştır. Renal nükleer tıbbın gelişmesi 
ve yaygınlaştırılmasında uzun yıllar emek veren 
bilim insanlarından hipertansiyon ve renal fonksiyon 
çalışmaları ile Prof. Dr. WN Tauxe, Prof. Dr. MD Blaufox 
ve Prof. Dr. AT Taylor, transplantasyon görüntüleme 
çalışmaları ile Prof. Dr. EV Dubovsky ve Prof. Dr. CD 
Russell, pediatrik alandaki çalışmaları ile Prof. Dr. A. 
Piepsz ve Prof. Dr. I. Gordon önemli katkılar sağlamışlardır. 

Günümüzde halen rutin kullanımda olan 
radyofarmasötikler Tc-99m-DTPA, Tc-99m-MAG3 ve Tc-
99m-DMSA’dır. Bir süre piyasada bulunmayan Tc-99m-
EC de yeniden bulunabilir hale gelmiştir. Eski yıllara 
göre böbrek sintigrafisinin popülerliği ve klinik kullanımı 
azalmıştır. Bunun sebeplerinden biri ultrasonografik 
yöntemlerin gelişmesi, yaygınlaşması ve renkli Doppler 
yönteminin renal kanlanmanın değerlendirilmesini de 
yapabilmesi, diğeri ise tanısal yöntemlerde radyasyon 
dozunun caydırıcı olmasıdır. Ayrıca klinik uygulama 
kılavuzlarında sintigrafik yöntemlerin endikasyonlarının 
daha az olmasıdır. Renal arter stenozunda tedavi 

yöntemlerinin de değişmesi ile kaptoprilli böbrek 
sintigrafi artık hemen hemen hiç kullanılmamaktadır. 
Ancak yenidoğan hidronefrozlarında dinamik böbrek 
sintigrafisi ve idrar yolu enfeksiyonlarında kortikal 
renal sintigrafi halen sık olarak kullanılmaktadır. Renal 
transplant yapılan merkezlerde böbrek fonksiyonlarını 
takip etmek için dinamik böbrek sintigrafisinin kullanımı 
değişkenlik göstermektedir; eskiye göre daha az 
sıklıkla başvurulmaktadır. Kan örnekleri ile böbrek 
fonksiyon ölçümleri ise bu amaçla kullanılan bazı 
radyofarmasötiklerin (51-Cr-EDTA, 125-I-İothalamat 
gibi) artık piyasada bulunmaması ve radyoaktif ölçüm 
yapılabilecek bir laboratuvar ortamının ve ekipmanının 
yeni kurulan nükleer tıp merkezlerinin çoğunda 
olmaması nedeniyle eski kullanım alanlarını kaybetmiştir. 
Doğruluğu sınırlı olsa bile kreatinin değerlerinin 
kullanıldığı bazı formüllerin renal fonksiyon ölçümü ve 
takibi amacıyla kullanımı artmıştır ve klinik kılavuzlarda 
önerilmektedir. Nefrotoksik ilaç ve kemoterapötiklerin 
etkilerinin değerlendirilmesinde kullanılan fonksiyon 
ölçümü ve böbrek sintigrafisi bu endikasyon ile 
yeniden gündeme gelmiştir. Özellikle teranostiklerin 
nefrotoksik etkileri nükleer tıp yöntemleri ile daha 
doğru bir şekilde değerlendirilebilir (36). Günümüzdeki 
endikasyonlarından biri bu olmuştur. Eski yıllarda 
nefroürolojik tümörlerin görüntülenmesinde nükleer 
tıbbın yeri yokken F-18-FDG PET/BT kullanıma girdikten 
sonra renal kanserler ve mesane kanserinde kullanımı da 
söz konusu olmuştur. Günümüzde popüler konulardan 
biri de tedavi amacıyla teranostikler kullanıldığında 
hedef organ olan böbreklerin alacağı radyasyon dozunun 
hesaplanmasıdır. Renal dozimetre hesaplama modelleri 
güncel bir konudur ve kinetik çalışmaları içermektedir. 
Teranostikler uygulanan merkezlerin bir kısmında 
uygulanmaktadır. 

Günümüzün popüler ve gelişime açık olan yöntemi 
positron emisyon görüntülemesidir. Her geçen gün yeni 
radyofarmasötikler kullanıma girmekte ve nükleer tıp için 
yeni ufuklar açılmaktadır. Renal görüntüleme ve renal 
fonksiyon ölçümü konusunda fazla çalışma olmamakla 
birlikte Ga-68-EDTA ile çok umut verici ve iyi sonuçlar 
yayınlanmıştır (37,38). Bu radyofarmasötik ile aynı anda 
tomografik görüntüleme ve glomerüler filtrasyon hızı 
hesaplaması mümkün olmaktadır. Önümüzdeki yıllarda 
kullanımı artabilecek, geniş uygulama alanı bulabilecek 
bir radyofarmasötiktir. Ayrıca halen ülkemizde 
de kullanılan Ga-68-PSMA’nın renal tümörlerin 
evrelemesi, tedaviye cevap değerlendirilmesi ve relaps 
tespitinde kullanılabileceğini gösteren çalışmalar 
yayınlanmaktadır (39). Önümüzdeki günlerde daha yeni 
radyofarmasötiklerin geliştirilmesi mümkündür. 
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