
- 97 -

Bölüm 13

NÜKLEER TIPTA TERANOSTİK UYGULAMALAR

Aziz GÜLTEKİN1

GIRIŞ

 Tıp eğitiminde ilk öğretilen bilgilerden biri “hastalık yok, hasta var” prensi-
bidir. Bu kavramın içinde hastalıkları aynı olsada her hastanın farklı özellikleri 
olduğu, bu özellikler dikkate alındığında, tanı ve tedavide daha doğru sonuçlara 
ulaşılabileceği gerçeği yatmaktadır. Son yıllarda başta onkolojik hastalıklar ol-
mak üzere “Teranostik” kavramı tartışılıp klinik uygulamalara girmiştir. Teranos-
tik: terapi ve diagnostik terimlerinden türetilmiş bir terim olup, ilk olarak 2005 
yılında Soren Betzen tarafından telaffuz edilmiştir(Bentzen,2005). Bu kavram 
onkolojik hastalıklarda hedeflenmiş ve kişiselleştirilmiş tedaviyi ifade etmek-
tedir. Nükleer Tıptaki teranostik yaklaşım; aynı veya birbirine benzer özellikte 
fizyolojik davranışlar gösteren moleküllerin, tanı ve tedavide aynı veya farklı 
radyoaktif maddelerle işaretlenerek, verilecek tedavinin etkinliğinin önceden 
tahmin edilmesi esasına dayanır. Bu bölümde Nükleer Tıp’ta teranostik amaç-
la kullanılan moleküllerden bahsedilecek, onkolojik tedavideki yeri ve katkıları 
tartışılacaktır.

TERANOSTIK UYGULAMALAR

Tarihçe
Nükleer tıp tarihinde ilk teranostik radyofarmasötik, tiroid hastalıklarında te-

davi ve görüntüleme amacıyla kullanılan radyoiyottur(RAI). 1936’da Dr. Hertz, 
tiroid hastalığı olan hastalarda radyoaktif iyot uygulaması fikrini geliştirdi. Bu 
fikir, tıbbi kullanım için ilk siklotronun yapıldığı Massachusetts Teknoloji Ens-
titüsü(MIT) ile işbirliği içinde birkaç yıllık preklinik çalışmaların ardından gel-
di ve 31 Mart 1941’de, Dr Hertz ilk hastaya RAI(130I) uyguladı(Hertz & Ro-
berts,1942). Tiroid kanseri (TK) hastalarında 131I’le ilk RAI tedavisi 1946’da 
Seidlin ve arkadaşları tarafından yapıldı. Bu grup, metastatik TK olan hastalarda 
RAI kullanımını araştırdı. Seidlin ve arkadaşları, ilk kez radyonüklid tedavinin 
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tedavilerin uygun bir güvenlik profili ile etkili olduğu ve yan etkilerinin konvan-
siyonel tedavi yöntemlerine(kemoterapi, radyoterapi) göre daha az olduğu kanıt-
lanmıştır. Yeni nesil radyonüklid tedavilerin sonuçlarının ortaya çıkması, gerek 
hastaların sağkalımına, gerek palyasyonuna olan olumlu etkilerinin gösterilmesi 
sonucunda teranostik tedavi yaklaşımının onkolojik tedavilerde daha üst basa-
maklara yer değiştireceği öngörülmektedir. Bu güvenli ve kişiselliştirmiş teda-
vi modelinin ideal formlarının oluşturulması için birçok yeni radyofarmasötikle 
araştırmalar devam etmektedir. Skandinyum radyoizotopları (43Sc, 44Sc, 47Sc), 
Terbiyum radyoizotopları (155Tb, 152Tb, 161Tb, 149Tb), Yitriyum radyoizotopları 
(86Y, 90Y), Bakır İzotopları (60Cu, 61Cu, 62Cu, 64Cu, 67Cu) gelecekte teranostikte 
umut vadeden izotoplardır.
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