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tekrar PET/BT tetkiki yapildi. Akcigerdeki kitlenenin boyutunun kiiglildigi
(29x23 mm), metabolik aktivitesinin belirgin azaldigr (SUV_, : 2,56} izlendi
(Resim 1). Sag paratrakeal, sad hiler ve subkarinal alanda tanimlanan lenf
nodlarinin boyutunda kiiglilme gozlenirken bu lenf nodlannda F-18 FDG
tutulumu izlenmedi. PET/BT goriintiileri tedaviye tam metabolik yamit olarak
degerlendirildi.

Sonug: Cok nadir goriilen DLBCL tanisi alan hastada F-18 FDG PET/BT, tim
viicut gériintiilemeye olanak saglayarak hastaligin evrelemesinin yapiimasini
saglamig ve tedavinin yénlendirilmesinde katkida bulunmugtur.

Anahtar Kelimeler: Pulmoner lenfoma, pozitron emisyon tomografi

Resim 1.
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Primer Adrenal Lenfoma
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Amag: Endokrin lenfomalar (EL) ekstranodal lenfomalanin yaklasik 9%3'G;
primer adrenal lenfomalar (PAL) EL'nin 9%0,2'sidir. Genellikle ileri yasta
erkeklerde goriilir. Kilo kaybi, halsizlik, karin agrisi siktir. Hastalarin yaklasik
Ya'sinde adrenal yetmezlik olusur. Histolojik olarak ¢odu diffiiz bliyik B
hiicreli, nadiren T hicrelidir. Burada spesifik semptomu olmayan B hiicreli
PAL olgusunu sunduk.

Olgu: Erkek hastada (79 yas) halsizlik, yiiksek ates sikayeti vard), Splenomegali,
anemi ve periferik yaymada blastlar saptandi. Kemik iliginde hiperselliilarite,
flow sitometride monoklonal CD5-CD10 B hiicre grubu; batin BT'de bilateral
adrenal kitle saptandi. Hastaya lenfoplazmositik lenfoma 6n tanisiyla F-18
FDG PET/BT evreleme goriintilemesi yapildi. PET/BT'de bilateral adrenal
kitlede (sagda 60x36 mm) yogun FDG uptake (SUV__: 24,4); karaciger
hilusunda, portal prevertebral alanda hipermetabolik LN izlendi (SUV__: 8,5).
Dalak ve karacierde uptake esitti. Diger alanlarda patolojik FDG tutulumu
yoktu (Resim 1A). Olguda PAL diisiiniildi. Adrenal tru-cut biyopsi yapildi;
biylk B hicreli NHL tamisi kondu, Dort kiir KT sonrasi PET/BT gériintiilerinde
bilateral adrenal kitlede belirgin kiigiilme vardi; patolojik uptake yoktu.
Tedavi sonrasi, bilateral adrenal bezler normal olup patolojik FDG (SUV__ :
1,6) yoktu. Patolojik LN ve dalakta patolojik tutulum yoktu (Resim 1B).

Sonug: Metastatik karsinomlarda adrenal metastaz siktir. Bilateral adrenal
kitle varhginda genellikle metastaz dustnilii. Ancak, Cushing sendromu,
feokromasitoma ve lenfoma da distniilmelidir. Ozellikle yaygin NHL'de
adrenal tutulum goriilebilir. PAL ekstranodal EL nadir tipidir; gogunlukla
sistemik tutulum yoktur. Adrenal yetmezlik yaklasik V2 olguda goriiliir;
prognozu kétidir. Erken donemde tek tarafli kitienin oldudu veya belirgin

lezyon bulunmadigi durumlarda tami giictii. PET/BT lenfomalarin tani,
evreleme, tedavi yanmitini dederlendirmede ve takipte cok degerlidir.
Lezyonlarin metabolik dederlendirmesi, metastaz, adenom ayrimi yiiksek
dogrulukla yapilir. PAL'lerin cogunda bilateral adrenal tutulum disinda odak
yoktur. Bazi olgularda hastamizda oldugu gibi LN tutulumu olabilir. Tam
aninda PET/BT goriintilleme hastaligin yayginhginin tespitinde &nemlidir.
Metabolik yamit degerlendirilerek rezidi kitle/fibrotik lezyon ayrimi yapilir.
F-18 FDG PET/BT goriintiileme PAL erken tanisi, evrelemesi ve takibinde
Gnemli bilgiler sunar. Prognozun belirlenmesi, dogru tedavi ile survey (zerine
olumlu katki saglar.

Anahtar Kelimeler: Adrenal bez, lenfoma, F-18 FDG PET/BT, adrenal
yetmezlik

Resim 1.
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Girig: Cocukluk yag grubuna 6zgi hastaliklar, eriskinden farkliliklar gésterir.
Cocukluk caginin nefrotirolojik sorunlarinin tani ve takibinde sintigrafik
yéntemler oldukga sik kullaniimaktadir. Bu olgu sunumunda, 17 yasinda sag
normalden kiiclk bobrek nedeni ile DMSA sintigrafisi yapilan kiz hastada
nadir 3 bibrek anomalisi olgusu bulgulan takdim edilmistir,

Olgu: Daha dnce bilinen hastaligi almayan 17 yaginda kiz hastada radyolojik
tetkiklerinde normalden kiiiik boyutta sag bébrek saptanmasi nedeni ile
DMSA sintigrafi tetkiki yapilmigti. DMSA gérintilemesinde sag bobrek
normal lojunda normalden kiigiik boyutta izlenmis olup (st poliinde ve orta
kesim lateralinde parankim hasar ile kontiir diizensizligi, medial kesimlerinde
pelvikaliksiyel yapilara ait hipoaktif alanlar izlenmistir. Sol bébrek normal
boyut ve lokalizasyonunda izlenmistir. Sol bidbrekte parankim hasari
saptanmamigtir. Ancak sol bobredin alt poliinde anteriora yakin yerlesimli
ektopik ve fiizyone goriiniimde siipheli 3. bobrege ait aktivite oldugu dikkati
cekmistir (Resim 1). Abdominal US korelasyonunda ektopik ve fiizyone
3. bobrek bulgusu konfirme edilmistir. DMSA sintigrafisinde total bébrek
parankim fanksiyonlarina sol bébregin katkisi yaklasik %83, sag bobregin
katkisi yaklasik %17 olarak hesaplanmistir. Total sol bébrek fonksiyonlarina
sol st bobregin katkisi %62,5, sol alt fiizyone 3. bdbredin katkisi ise %37,5
olarak hesaplanmistir.

Tartisma: Bobrek anomalileri say, vollim, sekil, striktir ve lokalizasyon
anomalileri olmak lizere 5 grupta toplanabilir. Bébredin sayi anomalileri iki
bébregin yoklugu (bilateral renal agenezi), tek bobregin yoklugu (iinilateral
renal agenezi) veya multipl bébrek seklinde olabilir. Multipl bobrek anomalisi




68

Nuclear Medicine Seminars 2018;4:(Suppl 1):1-109

30. ULUSAL NUKLEER TIP KONGRES!

cok nadir olup en sik 3 babrek seklinde izlenmektedir. Tc-39m DMSA
sintigrafisi bobrek anomalilerinde oldukga sik kullanilabilen noninvazif bir
tetkiktir. Ancak literatiirde DMSA sintigrafisinde ok nadir 3 babrek anomalisi
bildirilmemistir. Bu anlamda sunulan gapraz renal ektopili 3 babrek olgusu
literatiirde ilk olqu olmasi bakimindan 6nem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: DMSA, bibrek anomalisi, kross ektopi, 3 bébrek
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Resim 1.

[PS-066]
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Tiroit karsinomlarinin bibrek metastazlan nadiren gériliir. Multinodiiler guatr
nedeniyle takip edilen 69 yasindaki kadin hastada es zamanli sag renal kitle
saptanmig, ultrasonografide malignite kriteri tagivan nodiil ve sag renal kitle
nedeniyle opere edilmistir. Postoperatif histopatolojik degderlendirme tiroid
bezinde hurthle hiicreli tiroit karsinomu (HHTK) ve renal metastazi ile uyumlu
olarak gelen hasta klinigimize yénlendirilmistir. Radyoaktif iyot ablasyon
tedavisi amaciyla degerlendirilen hastaya hastalik yayginhigini degerlendirmek
i¢in 18 FDG PET/BT tetkiki yapildi. Bilateral pulmoner parankimde metastaz ile
uyumlu hipermetabolik nodiiller saptanan (SUV,,.: 10,42). Hastaya 200 mCi
radyoaktif 1-131 tedavisi uygulandi, Tedavi sonrasi tim viicut taramasinda;
rezidiiel tiroit dokusuna ait aktivite tutulumu meveuttu. Tim viicut tarama
ve toraks SPECT/BT gériintiilerinde multipl pulmoner nodiillerde patolojik
aktivite tutulumu gézlenmedi, Sekiz ay sonra yapilan kontroliinde tiroglobulin
Vitksekligi saptanan hasta tekrar F-18 FDG PET/BT ile degerlendirildi, Bilateral
pulmoner parankimde progresyon gosteren metastatik nodiller ife sol bobrekte
veni gelisen hipermetabolik lezyon saptandi (Resim 1). Korelasyon amacgli
yapilan kontrastl iist abdomen MR goriintlilemesinde; sol bbrek orta kesimde
kontrast tutan ve diffizyon kisitlamasi gésteren metastaz ile uyumlu lezyen
tespit edildi (Resim 2). HHTK metastazina bagh sag nefrektomi dykiisii bulunan
hastada, sol bobrekte yeni gelisen metastatik lezyon PET/BT ile tespit edilmis;
radyolojik olarak desteklenmistir,

Anahtar Kelimeler: Hurthle hiicreli tiroit kanseri, renal metastaz, PET/BT
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Resim 1,

Resim 2.
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Amag: Radyoaktif iyot (RAI) tutulumu tiroit kanserinin izleminde kullanilan
sensitif bir belirtegtir. lyi differansive tircit kanserinde, RAI'min tani ve
tedavi dozu ile yapilan tiim viicut tarama lokal veya uzak metastazlann
gosterilmesinde rutin metottur. RAI ayni 2amanda fizyolojik olarak
timus, meme, karaciger, gastrointestinal sistem ve tiikriik bezlerinde
tutulum gdsterebilir. Kist, enflamasyon ve kink gibi benign durumlar da
RAI tutulumu gésterebilir. Konvansiyonel planar RAI taramada anatomik
ayrintilanin - olmamasi  nedeniyle gbriintiilerin  yorumlanmasinda hata
olabilmektedir. Bazen fizyolojik veya benign tutulumlar metastaz olarak
yorumlanabilmektedir,

Olgu: Elli iki yaginda papiller kanser dykiisii olan hastayi sunuyoruz. Bir buguk
yil 6nce baska bir sehir hastanesinde opere olan hastanin histopatolojik
incelemesi papiller tiroit kanserinin folikiiler varyantr olarak rapor edilmis.
Hasta rutin izlemlerine gitmemis ve RAI tedavisi almamis. Hasta opere
olduktan bir yil sonra lniversitemizin Niikleer Tip Anabilim Dali'na bagvurdu.
Birinci yil kontrolinde, tiroit hormon replasmaninin kesilmesinden sonra,
T5H sevivesi 109,5 mIU/L iken, tiroglobulin seviyesi 0,245 ngfmlL, anti-
tiroglobulin antikoru seviyesi 230 IU/mL idi. Tim viicut diagnostik RAI
taramasinda, boyunda, st mediastinal ve sol supraklavikular bélgede fokal



