
Nükleer T›p Nas›l Çal›fl›r?

‹nsan bedenine iliflkin tan› ve tedavide en önem-
li eksiklik bedenin saydam olmamas› ve içerde olup
bitenleri göremiyor olmam›z. Nükleer t›p teknikleri
bilgisayarlar, detektörler ve radyoaktif maddelerin
kullan›m›n› birlefltirerek, doktorlara insan bedeninin
içini görebilme f›rsat› verir. Bu teknikleri s›ralamak
gerekirse:

•Pozitron Emisyon Tomografisi (PET)
•Tek Foton Yayan Bilgisayarl› Tomografi

(SPECT)
• Kardio-vasküler Görüntüleme 
• Kemik Taramas›
Nükleer t›p yard›m›yla saptanabilen hastal›kla-

r›ysa flöyle s›ralayabiliriz:
• Urlar
• Aneürizm (Kan damar› duvarlar›ndaki zay›f

noktalar)
• Çeflitli dokulara düzensiz ya da eksik kan ak›-

fl›
• Kan hücresi bozukluklar›, tiroit ya da akci¤er

ifllev bozukluklar› gibi organlar›n yetersiz çal›flmas›
durumlar›

• Guatr ve tiroit bezinin di¤er hastal›klar›
• Kemik ve eklem hastal›klar›
• Safra yolu t›kanmas›
Hangi testin ya da ne gibi birlefltirilmifl testlerin

kullan›laca¤›, hastadaki belirtilere ve tan›s› konul-
makta olan hastal›¤›na ba¤l›.

Pozitron Emisyon tomografisi (PET)
PET, radyoaktif maddelerin yayd›¤› radyasyon

yard›m›yla bedeni görüntülemeye çal›fl›r. Bu madde-
ler bedene enjekte edilir ve genellikle de bir radyo-
aktif atoma sahip Karbon-11, Florin-18, Oksijen-15,
ya da Nitrojen-13 gibi bozunma zaman› son derece
k›sa olan maddeler kullan›l›r. Bu radyoaktif atomlar,
nötronlarla normal kimyasallar› bombard›man edip
k›sa-süreli radyoaktif izotoplar yaratarak oluflurlar.
PET, radyoaktif maddenin yayd›¤› pozitronla dokuda-
ki elektronun çarp›flmas›ndan ortaya ç›kan gama ›fl›n-
lar›n› saptar. (fiekil 1)

PET taramada, hastaya radyoaktif bir madde en-
jekte edilir ve bir masa üzerine yat›r›l›r. Bu masan›n
etraf›na monte edilmifl yuvarlak bir kasan›n içinde
gama ›fl›nlar›n› saptayan dairesel bir detektör dizini
bulunur. Üzerinde, her biri bir foton-ço¤alt›c› tüpe
ba¤l›, yans›t›c› kristaller bulunan bu detektör dizini
kademeli olarak döner. (fiekil 2) Kristaller, hastadan
yay›lan gama ›fl›nlar›n› fotonlara dönüfltürür, foton-
ço¤alt›c› tüp de bunlar› büyüterek elektrik sinyalleri-
ne dönüfltürür. Bu elektrik sinyalleri bir bilgisayar ta-
raf›ndan ifllenerek görüntüye dönüfltürülür. Daha
sonra masa hareket ettirilerek bu süreç tekrarlan›r.
Kuflku duyulan organ›n (örne¤in beyin, karaci¤er, gö-

¤üs vs.) bulundu¤u bölge üzerinde bedenin ince bir
dilim halinde görüntüsü al›nm›fl olur. Bu üst üste al›-
nan ince dilim görüntüler daha sonra hastan›n bede-
ninin üç boyutlu bir görünümünü elde etmeye yarar.

PET, radyoaktif olarak tan›mlanan molekül tipine
ba¤l› olarak, kan ak›fl›, ya da di¤er biyokimyasal
fonksiyonlar›n görüntülenmesini sa¤lar. Örne¤in PET
ile beyindeki glikoz metabolizmas›n›n, ya da bedenin
çeflitli bölgelerindeki etkinliklerin ani de¤iflimini gö-
rüntülemek mümkün. Ancak bu tür merkezler, k›sa-
yaflaml› radyoizotoplar›n kullan›ld›¤› parça h›zland›r›-
c› ayg›tlar›n bulundu¤u yerlere yak›n olmak zorunda
olduklar› içindir ki, PET merkezleri daha henüz yay-
g›nlaflamam›fl.

Tek Foton Yayan Bilgisayarl› Tomografi (SPECT)
SPECT, PET’e çok benzer bir teknik. Ancak

SPECT’te kullan›lan Xenon-133, Teknetyum-99, ‹yo-
din-123 gibi radyoaktif maddeler, PET’te kullan›lan-
lara oranla daha uzun bozunma süresine sahip, ve
ikili gama ›fl›n› yerine tek gama ›fl›n› yay›yorlar.
SPECT ile kan ak›fl›, ve vücuttaki radyoaktif madde-
lerin da¤›l›m› hakk›nda bilgi edinilebiliyor. Elde edi-
len görüntüler daha az hassas ve daha ayr›nt›s›z, an-
cak SPECT tekni¤inin PET tekni¤inden daha ucuza
mal oldu¤unu söylemek mümkün. SPECT merkezleri
PET merkezleri gibi parça h›zland›r›c› ayg›tlar›n bu-
lundu¤u yerlerin yak›n›nda bulunmak zorunda da de-
¤iller. Bu özellikleriyle daha yayg›n ve daha çok has-
taya hizmet verecek flekilde kullan›labiliyorlar.

Kardio-vasküler Görüntüleme
Kardio-vasküler görüntüleme tekniklerinde, kal-

bin ve kan damarlar›n›n içindeki kan ak›fl›n›n harita-
s›n› ç›karmak üzere radyoaktif maddeler kullan›l›r.
Kardio-vasküler görüntüleme tekni¤ine bir örnek ola-
rak eforlu talyum testi verilebilir. Bu testte, hastaya
radyoaktif talyum bilefli¤i enjekte edilir ve hasta yü-
rüme band›nda yürütülür, bu arada gama ›fl›nl› kame-
rayla görüntülenir. Bir dinlenme süresinden sonra,
ayn› görüntüleme yürüme band› olmaks›z›n tekrarla-
n›r. Eforlu ve eforsuz görüntüler aras›ndaki farkl›l›k-
lar saptanarak çal›flan kalpteki kan ak›fl› de¤ifliklikle-
ri ortaya ç›kar›l›r. Bu teknikle kan damarlar›ndaki ve
di¤er dokulardaki t›kan›kl›klar saptanabiliyor.

Kemik Tarama
Kemik tarama testinde vücuda enjekte edilen

teknetiyum-pp metildi fosfat gibi radyoaktif bir mad-
denin, kemik dokular›nda birikerek yayd›¤› radyas-
yon taran›r. Kemik dokular›n›n, fosforlu bileflikleri
depolamakta di¤er dokulara oranla üstün olduklar›
biliniyor. Dolay›s›yla enjekte edilen radyoaktif madde

gidip metabolik hareketlili¤in yüksek oldu¤u yerlerde
birikir. Böylelikle görüntülerde yüksek hareketlili¤in
oldu¤u yerler parlak noktalarla, düflük hareketlili¤in
oldu¤u yerlerse parlak olmayan noktalarla ortaya ç›-
kar. Kemik tarama tekni¤i, genellikle yüksek meta-
bolik hareketlilik sergileyen urlar›n saptanmas›nda
son derece yararl›.

Nükleer T›pla Tedavi
Nükleer t›pta, kana enjekte edilen radyoaktif

maddelerle iz sürülerek elde edilen görüntüler karfl›-
laflt›r›larak tan› koyulmaya çal›fl›l›r. Bu tür bir iz sü-
rücü, kanda ilerleyerek kan damarlar›n›n yap›s› hak-
k›nda fikir verecek görüntülerin al›nmas›na yarar. Bu
tür bir gözlem, damarlardaki anormalliklerin kolayca
saptanabilmesine yarar. Ayr›ca vücudumuzdaki baz›
organlar›n belirli tipte kimyasallar› biriktirme özelli-
¤ine sahip olduklar› biliniyor, örne¤in tiroit bezi iyot
biriktiriyor, dolay›s›yla radyoaktif iyot hap ya da s›v›
olarak al›nd›¤›nda, tiroit urlar› kolayl›kla saptanabili-
yor ve tedavisine geçilebiliyor. Benzer biçimde kan-
serli urlar fosfatlar› biriktiriyor. Dolay›s›yla radyoak-
tif fosfor-32 izotopu kana enjekte edildi¤inde, radyo-
aktiviteleri artan urlar› saptamak kolaylafl›yor.

Nükleer t›pta, görüntüleme teknikleri ve testleri
s›ras›nda kana enjekte edilen ya da çeflitli biçimlerde
vücuda verilen radyoaktif maddeler zararl› de¤il.
Nükleer t›pta kullan›lan radyoizotoplar, dakika ya da
saat gibi çok k›sa sürelerde bozunduklar› için, tipik
röntgen ya da CT taramas› gibi tehlikeli de¤iller ve
daha düflük radyasyona sahipler. ‹drarla ya da d›flk›y-
la vücuttan at›l›rlar.

Öte yandan, nükleer tedaviden çok farkl› olan
radyasyon terapisindeyse, iyonize olan radyasyondan
–alfa, beta, gama ve x-›fl›nlar›-- fazlas›yla etkilenmifl
baz› hücrelerin varl›¤›ndan yararlan›l›r. Hücreler fark-
l› oranlarda ço¤al›rlar, ve h›zl› ço¤alan hücrelerin
standart hücrelerden daha fliddetli bir biçimde rad-
yasyondan etkilenmeleri flu iki özelli¤e dayan›yor:

• Hücrelerde, zarar görmüfl DNA’y› onaran bir
mekanizma bulunur.

• Bölünürken, DNA’s›n›n hasar gördü¤ünü sap-
tayan bir hücre, kendi kendini yok eder.

H›zla ço¤alan hücreler, DNA hatalar›n› saptama
ve tamir etme mekanizmas›n› harekete geçirecek za-
man› bulamazlar, dolay›s›yla bu kendi kendini yok et-
me ifllemi ancak nükleer radyasyonla bozulduklar›n-
da devreye girer.

Pek çok kanser türünde, h›zla ço¤alan hücrelerin
belirleyici rol oynad›klar› bilindi¤ine göre, bazen rad-
yasyon terapisiyle tedavi yoluna gidilebilir. Bu ifllem-
de urlar›n yak›n›na ya da çevresine radyoaktif teller
ya da radyoaktif maddeyle dolu tüpler yerlefltirilir.
Derin tümörlerde, ya da ameliyat edilmesi zor olan
yerlerde bulunan tümörlerdeyse, tümörün üstüne
yüksek dozda x-›fl›n› uygulan›r.

Bu tür uygulamalardaki sorunlardan biri, h›zl› ço-
¤alan normal hücrelerin de hastal›kl› hücrelerle bir-
likte etkilenmeleri olas›l›¤›n›n olmas›. Örne¤in saç
hücreleri, mide ve ba¤›rsa¤›n iç çeperlerini kaplayan
hücreler, deri hücreleri ve kan hücreleri h›zl› ço¤alan
hücrelerdendir. Dolay›s›yla radyasyon tedavisinden
en fazla etkilenen normal hücrelerin bunlar olmas›
kaç›n›lmaz. Bu nedenle radyasyon tedavisi gören
kanser hastalar›n›n neden saçlar›n›n döküldü¤ü ve
mide rahats›zl›klar› çektikleri anlafl›labilir.
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