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Enflamasyon Tanisinda Gallium-67 Sintigrafisi

Eray Alper’

OZET. Ga-67 enfeksiyon hastaliklannda igaretli Iokositlerin etkinligine sahip olmayan, timér gonintiileme
alaminda ise yerini tamamen igareili antikorlara birakmast muhtemel, ancak hem enflamatuar hem de ma-
lign hastaliklann gonintitlenmesinde onemli bir boslugu dolduran birr radyofarmosdtiktir.

Enflamatuar hastalikiarda en ¢ok kronik enflamatuar lezyonlann belirlenmesinde, peritonit ve selliilit gibi
simirlanmanug  olaylarda ve akut osteomyelit gibi, differ gorintileme yontemleri ile bazen kaginlan akut
lezyonlan ortaya ¢ikarmada kullamilir. Fursaigt enfeksiyonlann belirlenmesi ve yavag seyirli enflamatuar ha-
diselerin evrelendirilmesinde de onemli bir yeri vardir.

Anahtar Kelimeler .Ga-67 sintigrafisi.

Gallium-67 Scintigraphy for Detection of Inflammation

SUMMARY. Ga-67 is a radiopharmaceutical that has neither the specificity nor the sophistication of the
labeled leucocyte technique in the area of infectious disease and that is likely to be replaced ultimately
by radiolabeled antibodies in the area of tumor imaging. Nevertheless, it has filled an important niche
in imaging of both inflammatory and malignant disease.

In the case of inflammatory disease, it is most useful in the detection of chronic inflammatory lesions,
poorly walled-off processes such as peritonitis and cellulitis and in confirming acute lesions like acute
osteomyelitis that are occasionally missed by other imaging studies. It also plays a role in detection of
opportunistic infections and staging of indolent inflammatory processes.

Key Words .Ga-67 scintigraphy.

Bir grup Il elemani olan Ga'un biyolojik davranigi Deneyler, Ga-67 sitratin iv. enjeksiyondan hemen

ferrik formdaki demirle kargilagtinlabilir. Ancak, —3
oksidasyon durumundan in vivo olarak rediiklene-
mediginden protoporfirin IX ile etkilesip hem mole-
kild olusturamaz. Demir badlayan en az 4 mole-
kile badlandigi gosterilmigtir: Transferrin, laktofer-
rin, ferritin ve sideroforlar. Sideroforlar, belirli mik-
roorganizmalarca demir alimmini kolaylagtirmak
icin kullanilan, ionoforlar diye adlandinlan genel
metal baglayici bilesikler sinifina giren digiik mole-
kil adiikh bilesiklerdir.
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sonra ¢6zindugduni ve Ga-67'nin serum transferri-
nine bagdlandigini gdstermektedir'-3. Enflamatuar
lezyonlara Ga ulagmasini agiklamak igin bazi hipo-
tezler ortaya atlmigtir. Bunlar arasinda, hicre
membranlarinda gegirgenligin artmasi, Ga-67'nin
hiicre tagima sistemlerinde kalsiyumun yerini alma-
sl ve cesiti demir tagima sistemlerinde Ga'un
taginmasi bulunmaktadir*7.

Ga-67, in vivo gorintiileme yontemleri igin optimal
bir radyoniiklid degildir. Bu izotop, 91 keV ile 394
keV arasinda de@isen gamma Iginlan yaymaktadir.
Distk enerjili fotonlan sagima rejeksiyonu veya
optimal intrinsik rezollisyon igin uygun degildir.
Yiiksek enerjili fotonlannin ise kollimasyonu giigtiir,
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ince Nal kristalli sistemlerde etkin olarak gériintiile-
nemezler. Foton pikleri arasindaki uzaklik da sagil-
ma rejeksiyonunu zorlagtinr. Barsaklar yoluyla ol-
dukca yavas Ga-67 atlimi da abdominal ve pelvik
lezyonlarin gdriintilenmesinde problem yaratir.

Ga-67, zenginlestiriimis ¢inko-68 hedeflerinin pro-
ton bombardimani ile siklotronda Gretilir. Rutin ye-
tiskin dozu 6 mCi, cocuklardaki ortalama dozu ise
40 mikroCi/kg'dir. Enjeksiyondan sonra 18-24.
saatlerde goruntilemeye baglanir. Bu sirada heniiz
kan havuzu GU ve Gl traktusta aktivite problemleri
vardir ama klinik durum gogunlukla ancak bu kadar
bir beklemeye firsat verir. Ga-67'nin 78 saatllk fizik-
sel yan émrii nedeniyle, 4-5. glinlerde de gekim ya-
pilabilir.

Normal Ga-67 Tutulus Bolgeleri

Kemikler hafif tutulus gosterir. Yenidoganlarda kafa-
tasl yogun aktivite tutar. Lakrimal bezlerde degisken
ama ¢ogunlukla belirgin, nazofarengeal bolgede ise
daima tutulus bulunur. Tikrik bezlerinde normalde
hafif olan aktivite tutulusu, radyoterapi veya kemo-
terapiyi takiben artabilir. ilk 24 saatte pulmoner ak-
tivite normaldir ancak 48. saatten sonra belirgin ol-
mamalidir. Bazen, normal kigilerde, hafif brongial
aktivite olabilir. Gocuklarda normal timus Ga-67 tu-
tabilecedinden mediastinal tiimér veya abse ile ka-
rigtinimamalidir. Cerrahi insizyon bélgeleri ve yara-
lar iyilesme stlirecinde Ga tutar. Lenfanjiografi son-
rasi, kullanilan yagh kontrast madde nedeni ile, be-
lirgin akcider tutulusu olabilecedi igin Ga sintigrafisi
lenfanjiografiden dnce uygulanmalidir. Kadin hasta-
larda meme dokusu, hormonal stimllasyonla
degisen oranlarda ve en belirgin postpartum dd-
nemde Ga tutar, Ga sitle de atlir. Abdomen ve
pelvis, normal organ tutulugu ve Ga ekskresyonu-
nu, anormal lezyonlardan ayirmanin en zor oldugu
bolgelerdir®. Karaciderde, bazen de dalakta belirgin
tutulum olur. Midede hafifge gériilebilir. ik 24
saatte boébrek tutulumu yodundur, sonra giderek
azalr. Barsak aktivitesi dediskendir ve tani glg-
ligiine yol agabilir. Ga verilmeden énce lavman ve
posali diyet onerilir.

Goriintilleme

Goriintiilemede yararh godunluk fotopikleri 91-93
keV (% 41), 185 keV (% 23) ve 300 keV (% 18) dir.
394 keV (% 4) lik pikin gorintiiye 6nemli katkisi
yoktur, ancak bu yiksek enerjili fotonlar nedeni ile,
Ga-67 igin kullanilacak kollimatérierin, kristaldeki
sacgilmay! 6nlemek igin kalin septalara sahip olma-
lan gerekir. Uygun bir orta veya ylksek enerjili kol-
limator kullanimahidir. Kandan yavasca atildigindan,
ilk saatlerde gekim yapilmasi ylksek zemin aktivite-
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si igerir. Cogu zaman ise, ilk imajlarin geciktiriimesi,
Ozellikle enflamatuar olaylarda hasta ve klinisyen
igin problem yaratir®,

Enflamasyon ve Baglantih Progesler

Ga-67 sintigrafisi, enflamatuar ve graniilomatéz
progeslerde oldugu kadar, akut enfeksiyon bdlgele-
rini belirlemede de etkinligini kanittamigtir. Seldilit ve
peritonit gibi iyi belirenmig sinirlant olmayan lez-
yonlarda dider gorintileme ydntemlerine Ustinlidii
vardir. Kapillerlerden sizarak enfekte bdlgeye
ulasip, patojen organizmalara veya lakoferrin gibi
Ga baglayan lokal proteinlere badlanabildiginden,
lezyonlan gdstermek igin I6kosit infiltrasyonuna bile
gerek yoktur. Notropenik hastalarda da uygulana-
bilir. In-111 16kosit sintigrafisi ile Ga-67'yi karsilasti-
ran bir galigma, isaretli hiicre tekniginin 2 haftadan
daha kisa sureli, Ga-67'nin ise daha uzun sireli en-
feksiyon ve enflamasyon bdlgelerini gostermede
daha etkin oldugunu ortaya koymustur®.

Kullanim Alanlar

Pulmoner Enflamatuar Hastaliklar: Pndmoni,
abse, tbc, pndmokonyozlar, pneumocytis carinii,
cytomegalovirus enfeksiyonlar, sarcoidosis, idio-
patik pulmoner fibréz ve ARDS de dahil tim pul-
moner enfeksiyon ve granilomatéz hastaliklarda
Ga-67 konsantre olabilir.

Abdominal ve Pelvik Enfeksiyonlar: intraabdo-
minal enfeksiyonlarda Ga-67 sintigrafisinin sensiti-
vite ve spesifisitesi % 90 diuzeyindedir. Abdominal
abse deteksiyonunda CT ve US igin benzer deger-
ler bildirimesine ragmen, Ga-67'nin avantajli ol-
dugu bazi durumlar vardir. Birincisi, siipheli enfla-
matuar lezyonun kesin yeri belli degilse, bir tarama
yontemi oldugundan Ga Ustindir. Peritonit ya da
sellllit gibi diffiz enfeksiyon ve enflamasyonlarda
da Ga-67 ile sintigrafi, CT ve US'dan avantajlidir.
Uglincii olarak, gaz dolu barsak luplarn, metal re-
tansiyon sitirleri, hayat destek sistemleri nedeni
ile CT ve US gekilemeyen, godu postop dénemde
birgok febril hastada da ancak sintigrafi uygulana-
bilir.

Retroperitoneal olmalanna ragmen, Ga-67'nin %
10-25 kadarinin atiim yeri olan bobrekler de gériin-
ti alanindadirlar. 24. saatten sonra diizensiz ve

komsu omurgadan daha yodun bébrek tutulusu
patolojik sayilir.

iskelet Sisteminin Enflamatuar Hastaliklari: Tc-
99 m-fosfat kemik sintigrafisinin osteomyeliti belirle-
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Enflamasyonda Gallium-67 sintigrafisi

medeki sensitivitesi % 80-35 olarak bildirilmekte-
dir®. Hatali negatif Tc-99m-fosfat kemik sintigrafi in-
sidansinin yilksek oldudu yenidodan dénemindeki 1
kemik ve eklem mesafesi enfeksiyonlan basta ol-

mak Uzere, Tc-99m kemik sintigrafisinin siipheli 2.

veya negatif oldugu durumlarda, Ga-67 sintigrafisi

kullaniimalidir'®. Eklem ve intervertebral disk mesa- 3.

felerindeki enfeksiyonlarda yumusak doku kompo-
nenti nedeni ile, Tc-99m kemik sintigrafileri negatif
olabilir. Eglik eden bagka bir hastalk, gegirilmis
travma veya cerrahi girisim uygulanan kemiklerin
osteomyelitinde, yillarca siirebilen anormal Tc-99m- 6
fosfat tutulumu nedeni ile teghis zordur.
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