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PEDIATRIK HASTALIKLARDA TANISAL NUKLEER
TIP UYGULAMALARI: GUNCEL YAKLASIM VE
YENILIKLER

Gamze TATAR!

GIRIS

Niikleer tip goriintiileme teknikleri siklikla radyoizotop goriintiileme, fonksi-
yonel goriintiileme ve dzellikle son yillarda molekiiler goriintiileme terimleriyle
anilmaktadir. Tanisal niikleer tip uygulamalarinin ¢ocuk hastalarda kullanimi
uzun yillara dayanmaktadir ve klinik pratikte 6nemli yer bulmaktadir. Pediatrik
nefroiirolojide basta antenatal hidronefroz ve idrar yolu enfeksiyonlar: olmak
tizere fonksiyonel goriintiilemeler agirlikli olarak kullanilmaktadir.!? Glintimiz-
de ayrica pediatrik onkoloji, ortopedi ve norolojide niikleer tip tetkiklerine artan
ilgi gosterilmektedir.

GENITOURINER SISTEM UYGULAMALARINDA NUKLEER TIP

Radyofarmasotikler

99m - Teknesyum (*™Tc) dimeraptosuccinic acid (DMSA) ve *™Tc-mercapto-a-
cetyltriglycine (MAG3) nefroiirolojide en sik kullanilan radyofarmasétiklerdir.?

#mTc- DMSA sintigrafisi giiniimiizde renal parankim hasar1 ve bobreklerin
total renal parankimal fonksiyona katkisinin degerlendirilmesinde tercih edilen
sintigrafik yontemlerdir. Renal kortikal skar lezyonlarin tespitinde yiiksek duyar-
liliga sahiptir.* *™Tc- DMSA proksimal renal tiibiiller tarafindan yavasca tutul-
makta, goriintiileme enjeksiyon sonrasi 2-4. saatlerde yapilmaktadir. Radyoizo-
top oldukga diisiik oranda idrar yolu araciligiyla atilim gosterir, kalani proksimal
renal tiibiiler hiicrelerde kalmaktadir.> Goriintiilemede 6zellikle bobrek korteksi
degerlendirilir, renal medulla ve toplayici sistemlerde radyoaktif madde biriki-
mi olmaz ve hipoaktif olarak goriintiilenir. Renal kortikal tiibiillerde enfeksiyona
sekonder gelisen fonksiyon kaybi varliginda sintigrafide parankimde bu alanlar
hipoaktif olarak izlenir. Siklikla enfeksiyon ve enflamasyonda goriilen lokal kitle
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Anatomik lokalizasyonu belirlemede SPECT teknigine ek olarak diisitk doz BT
kullaniminda radyasyon maruziyetine yaklasik 1 mSv etkin doz esdegeri eklen-
mektedir.

PET Radyofarmasdétikleri

PET sistemleri niikleer tipta anatomik korelasyon ve ateniiasyon diizeltme amaglh
diisiik doz BT ile entegre hibrit goriintiileme teknigi olup onkoloji agirlikli olmak
tizere enfeksiyon, kardiyoloji ve norolojide spesifik kullanim alani sunmaktdir.
Glikoz analogu olan ve tiimor seker metabolizmasini yansitan *F-FDG PET-BT
gorintillemede kullanilan baglica radyofarmasotik konumundadir. PET-BT go-
rintiileme ile hesaplanan etkin doz esdegeri gorece yiiksek olup 6-8 mSv diize-
yindedir, BT komponentinden eklenen radyasyon dozu ise yaklasik 2 mSv olarak
hesaplanabilir.* Giiniimiizde *F-FDG’ye alternatif Galyum-68 isaretli somatos-
tatin analoglar1 ve F-18-fluorodihydroxyphenylalanine (FDOPA) bilesikleri basta
noroendokrin tiimorler ve merkezi sinir sistemi patolojileri olmak tizere niikleer
tipta basar1 saglayan ve imit vadeden yeni radyofarmasoétiklerdir.

Pediatrik onkolojide lenfoma basta olmak {izere rabdomiyosarkom, osteosar-
kom ve Ewing sarkom olgularinda tiimériin malinite potansiyelini belirlemede
metabolik karakterizasyon amagli tanida, evreleme ve tedavi yanitinda yiiksek
duyarlilikla onkoloji pratiginde tani ve takipte siklikla bagvurulan goriintiileme
teknigidir.

SONUC

Pediatrik niikleer tip, pediatrik nefroiirolojide iyi anlasilmis, renal parankimal
fonksiyon ve drenaj hakkinda 6nemli bilgiler sunarak, tanida kullanilan diger go-
riintiileme segeneklerini tamamlayici role sahiptir. PET ajanlar1 pediatrik onkolo-
jide artan ivme ile kullanim alani bulmakta, PET-MR segenegiyle iyonize radyas-
yon maruziyeti olmadan basta beyin goriintiileme olmak tizere gesitli pediatrik
tiimorlerde tercih edilmektedir.
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