BOLUM 6

Radyontklidlerle Gortintiileme ve
Tedavide Radyasyon Maruziyeti

GIRIS

Bir radyofarmasdtik (RF), bir radyontiklid (RN) ve
bu radyonduklidi bir reseptore, antijene, iyonik pom-
paya veya diger ilgili bolgelere yonlendiren bir pep-
tit, antikor veya kiguk molekdl gibi bir ajana bagli
olan, bir hastaligin tespiti, karakterizasyonu veya
tedavisi icin kullanilan bilesiklerdir. Bazi RF'lerin
kimyas! RN'nin kendisinin iyonik hali gibi gok ba-
sit bir formda iken gogu RF, karmasik bir kimyasal
yaplya sahiptir. RF'lerin temel 0Ozellikleri nadiren
farmakolojik bir yanit ortaya gikaran miktarlarda
uygulanmasi ve fizyolojik sistemlerle etkilesimle-
rinin, fiziksel ozellikleriyle (iyonlastirici radyasyon
emisyonu) degil, kimyasal yapilariyla iliskili olmasi-
dir. Atomun radyoaktif bozunumu sonucu alfa(a),
beta (3-, B+) ve gama(y) radyasyon salinimi olur.
Tanisal amagla kullanilan RF'ler, y-isinlari veya B +
ve - partikdllerin emisyonu seklinde fiziksel bir sin-
yal olusturular. Radyasyon detektorleriyle y-isinlari
ya da B+ partikdllerinin anhilasyonu ile meydan
gelen ytksek enerjili fotonlarr saptanir. Gorintu-
lerden veya istenen terapotik etkiden elde edilen
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tanisal bilgi, verilen RF'nin vicuttaki karakteristik
dagiimindan kaynaklanir. RF'lerin buyuk kismi int-
ravenoz sekilde sistemik olarak uygulanir; nadiren
oral, interstisyel, intrakaviter veya intraarteriyel ol-
mak Uzere lokal uygulanir. Sintigrafik bilgileri belir-
leyen ana parametreler, ilgili doku/organda kandan
klirens, birikim, tutulma ve yikanma orani/hizidir.
Dagilimdaki degisiklikler, fonksiyon veya meta-
bolizmanin patofizyolojik degisikliklerini yansitir.
RF'ler kullanilarak, ilgili doku/organin yapisi, sekli,
boyutu ve/veya morfolojisinde meydana gelen de-
gisiklik veya anormallikler, anatomik gorunttleme
modaliteleriyle saptanmadan once -hastalik pa-
togenetik kaskadinin erken bir asamasinda- sap-
tanabilir (1-3).

Vicuda verilen radyofarmasoétiklerden yayi-
lan gama isinlarinin 6zel deteksiyon sistemleriyle
tespit edilmesiyle elde edilen sintigrafik goruntu-
lemede, en sik Teknesyum (*mTc) olmak Uzere,
Indiyum ("In), Iyot ("2, 13"), Talyum (®'Tl) ve
Galyum (¢Ga) gibi RN'ler kullaniimaktadir. Her
bir radyoaktif bozunma icin kendisine 6zel de-
gisik enerji seviyelerinde bir gama fotonu yayan
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Radyasyon Maruziyeti

AKILDA TUTULACAKLAR

Atom c¢ekirdeginden radyoaktif pargalanma
sonrasinda alfa(a), beta (B-, B+) ve gama(y)
radyasyon salinimi olur. Tanisal amagla kulla-
nilan RF'ler, y-isinlari veya B + ve - partikullerin
emisyonu seklinde fiziksel bir sinyal olusturu-
lar. Radyasyon dedektorleriyle y-i1sinlari ya da
B+ partikdllerinin anhilasyonu ile meydan gelen
ylksek enerijili fotonlar saptanir.

Her bir radyoaktif bozunma igin kendisine 6zel
degisik enerji seviyelerinde bir gama fotonu
yayan RN'lere genellikle tek foton yayicilar de-
nir. Gama kameralarda tek dogrultuda yayilan
gama fotonu; PET kamerada ise eszamanli
ve ayni yerde olusan ve zit dogrultuda hareket
eden anhilasyon fotonlari detekte edilir.

Molibden-99'un bozunmasindan olusan 6 saat
yari omrli [ Tc]Te sintigrafik gorintilemele-
rin gok blylk kisminda kullanilan RN'dir. 110
dk yanomdrli Flor ("8F) ve 68 dk yariomidirld
Galyum (%®Ga) ise PET/BT gorintilemede en
yaygin kullanilan pozitron yayici RN'ler olup
PET cihazlarindaki es zamanli deteksiyon tek-
nolojisi daha iyi ¢ozunurlik ve daha az sagiima
sa@ladigindan, konvansiyonel gama kamera-
lardan belirgin Ustin goruntu kalitesi saglar.

Radyasyona dogrudan maruziyetle alinan doz,
radyasyonun tipine ve enerjisine, uygulanan
aktivite miktarina ve RF'nin etkin yari omrine
baglh olmakla birlikte tanisal nukleer tip uygu-
lamalarindan sonra toplum icin nadiren onlem
gereklidir.

Goruntulemeler icin uygulanan RF sonrasi
belirli strelerde bebeklerin emzirilmemesi ve/
veya sutun sagilmasi onerilir.

Tanisal uygulamalarin buytk kesiminde 100
MGy duzeyine ulasilmadigl ve gebeligin son-
landinima gerekliliginin olmadigi bildirilmistir.
Tedavi sonrasi belirtilen surelerde gebelik on-
lenmeli, gebe bir hastaya tedavi dozunda RF
uygulanirken ¢ok dikkatli olunmaldir.

PET/BT ve SPECT/BT deki BT komponentinin

total hasta dozuna 1-20 mSv arasinda ek doz
meydan getirdigi bildirilmistir.

Klguk gocuklar ve bebekler disinda, bakim ve-
ren bireyler icin, radyontklid tedavi epizodu ba-
sina 5 mSv'lik bir doz kisitlamasi (tedavi son-
ras! taburculuk igin) kabul edilebilir diizeydedir.
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