Trakya Universitesi Trp Fakiiltesi
Dergisi: 15(3):181-186,1998

Tc—99m—MIlI nin Spect Tekmgl 1le Cesithi

Organlarda Absorblanan Radyasyon

lozlarlmn Hesaplanmasi ve MIRD
Degerlerl ile Karsllastmlmam

PJGVERGULEN" Guiay Durmug ALTUN?, Mahmut YUKSEL?, T. Fikret C,:ERMIK2
. ~ N. Omer YIGITBASIH

OZET

Amag: Tiim viicut veya bir organda radyasyon etkilerinin belirlenmesi icin 6nemli faktorlerden biri de organda
absorblanan radyasyon enerjisinin mikiaridir. Herhangi bir organa iyomizasyon veya eksitasyon yoluyla aktarilan
enerji miktarinin belirlenmesi internal radyasyon dozimetri calismalari ile yapiimakiadir. Calismada SPECT teknigi ile
Tc-99m MIBI’ nin biyodagilimi ve internal dozimeiri degerlerinin belirlenmesi amagland:.

Gereg ve Yontem: Bu amagla; miyokard perfiuzyon sintigrafisi istemiyle gelen, yas ortalamalar: 53.62 +
12.72 yvil olan, 13 'ii istirahat ve 27 5i egzersiz olmak iizere toplam 40 hastaya (10 E, 30 K), SPECT teknigi ile Ic-99m
MIBI miyokard perfiizyon gorintiilemesi yapiidi. Elde edilen goriintiilere Metz ve Ramp filitresi uyguland:. Filitrelenmig
goriintilerden RAO 45° goriintiisi iizerine gizilen ilgi alanlarindan elde edilen ortalama saytmlardan ¢egitli organlarda
absorblanan radyasyon miktarlar: hesaplandi ve MIRD degerleri ile kargilagtirmasi yapild..

Bulgular: 7c-99m MIBI SPECT gériintiterinden hesaplanan, organ absorbe doz verilerinin duzeltiimis
degerleri ile Tc-99m MIBI icin onerilen standart degerler arasinda istatiksel olarak anlami bir fark bulunamadi (p>
0.05). |
Sonuc: SPECT teknigi ile elde edilen gériintiilerin rekonstriiksiiyon islemi uygulanmadan, planar goruntuler
gibi dozimetri ¢calismasi amaciyla kullarilabilecegi sonucuna varlid:.

Anahtar Sézciikler : Te-99m MIBI, Radyasyon Dozimetresi, SPECT, Organ Dagilimi, Miyokard.

SUMMARY
THE QUANTITY OF Tc-99M-MIBI BIODISTRIBUTION AND INTERNAL DOSIMETRY BY USING SPECT
TECHNIQUE, AND COMPARED WITH MIRD VALUES

Purpose: One of the most important factors to be evaluated in the assessment of radiation effects on whole
body or an organ is the amount of radiation energy deposited in that organ. Calculation of radiation energy deposited
by internal radionuctlides is the subject of internal radiation dosimetry. In our study, the quantify of Ic- 99m-MIBI
hiodistribution and internal dosimetry was aimed to be determined using spect technique.

Methods: For this aim, using spect technique Tc-99m MIBI myocard perfussion imaging was done to 40
patients with mean age 53.62 + 12.72 :13 of them rest, 27 of them stress. Met:z and Ramp filter were applied to those
obtained images. Radiation quantity in various organs was calculated by using the mean calculation obtained from 45
degree of Spect image and the result was compared with MIRD values.

Results: A statistically meaningful difference was found between the corrected organ absorbsion dose values
calculated from Tc-99m MIBI Spect images and suggested standart values for Tc-99m -MIBI (p>0.05)

Conclusion: It was concluded that the images with Spect technigue could be used for planar imaged dosim-

elry studies before reconstruction is applied.
Kty ”hrds Tc-99m MIBI, Radiation Dosimetry, SPECT Organ Biodistribution, Myvocardium.
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GIRS

internal radyasyon dozimetresi, birikmis

radyasyon enerjisinin hesaplanmasidir. Niikleer tip
tetkiklerinde kullamilan radyoaktif maddelerin
viucuda ve ¢esith organlara verdigi radyasyon
(absorbe edilen doz) Medical internal Radiation
Dose (MIRD) komitesinin Onerdigi yontemle
hesaplanmaktadir. SPECT teknigi ile miyokard
perfiizyon gonintillemesi niikleer tipta sik kullamian
bir yontemdir, T1-20]1 ve Tc-99m ile isaretli
radyofarmasotiklerle yapilmaktadir. T1-201
radyo1zotopu 1le planar ve SPECT teknikleri
kullanilarak internal dozimetri ¢aligsmalar
yapilmasina ragmen Tc-99m MIBI ile sadece pla-
nar olarak dozimetri ¢aligmasi yapilmstir.

Calismamizda,SPECT teknigi ile Tc-99m
MIBI' nin biyodagilim ve internal dozimetri
degerlert hesaplanarak, MIRD degerler: ile
kargifagtirtlmis ve bu ¢alismada elde edilen
sonuglarin  klimik uygulamalardaki yer:
arastirllmistir.

GEREC ve YONTEM
Caliymada, wmiyokard perfiizyon

sintigrafisi istemiyle gelen 40 hastaya (53.62
12.72 y) Tc-99m MIBI egzersiz-istirahat (n=27) ve
Istirahat-egzersiz (n=13) miyokard perfiizyon

SPECT ¢aligmas: uyguland (Phlhphs Diagnost
Tomo). Te-99m- MIBI'mn viicud st yansmdﬂ ki

-dag:hm aragtinidi, -

Bos ve dolu enjekt@rlerden 64x64
matnkste ve word mode’da 25 saniyelik, statik
goriintiiler ahndiktan sonra ilgi alanlan gizilerek
enjekte edilen net doz hesapland:.

Her ki goriintiileme protokoliinde, ilk
enjeksiyonda 7-10 mCi (260-370 MBq) ve ikinci
enjeksiyonda 25 mCi (950 MBq) standart doz
uygulandi. Kardiyak stres 0.56 mg/kg 4 dakika
dipinidamo! infizyonu uygulanarak yapiid..
Egsersiz enjeksiyonundan 15 dakika ve istirahat
enjeksiyonundan 30 dakika sonra, gama kamera
altina sirt ustit yatar pozisyonda, toraks bolgesini
alacak sekilde 45° LPO - 45° RAO arasinda, 180

derecelik agida, 64x64 word matrikste her biri 25
sn’lik 64 ardisik gorintii alindi. SPECT
gonintilerine METZ ve RAMP filtresi kullamlarak
rekonstriksiyon 1slemi uygulandi. Ateniiasyon
diizeltmesi uygulanmad:. Filitreleme isleminden
sonra elde edilen goriintiilerde, ilgili hedef ve
kaynak organlar iizerinde kalp (K), karaciger (Kc),
safra kesesi (Sk), dalak (D), tiroid (T), akciger (Ac),
batin iist kadran barsek bolgesi (B) ilgi alanlan
¢izilip ortalama sayimlar ahndy, dikeyleri hesap
edilerek normalize edildi (Sekil 1).

Resim 1: SPECT 45 RAO goniintisi iizerinden ¢izilen organsal ilgi alanm gosterimler:.
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Te-99m-MIBI'NIN SPECT TEKNIGI ILE c:-:sm.! ORGA NLARDA

SPECT gﬂrunmlenndm elde &dl[ﬂl organ
sayimian referans olarak alinan net enjekte edilen
doz verilerine oranlanarak, organin radyoaktif
maddeyi tutma miktan olan % organ tutulum
degerleri bulundu. Viicudun iist yanisinda
hesaplanan organsal futulum deferleri kullanilarak
¢¢$lth organlarda absorbe edilen doz oranlan MIRD
'in onerdifi yontem ile hesaplandi, -

| Absorblanan doz hesap basamaklan (2):
-Ka)mak organda birikmig ﬂkuwtc
- A=A 1L 44T

2—Bm&ml$ aktlwte bagina hedef ﬂrganda
absorblan doz oranini gdsteren S degerlerinin
hesaplamalar1 bulunmaktadir. Hesaplamalarda
MIRD pamphlet 1-10da(?). ve (§). degerlermden

yararlanilnugtir.

S (r,e-1)=X A ¢, (r,€-r1,) fm,

3-Her bir hedef organda absorblanan doz,

Drk=X A xS(r, 1) |

SPECT sayim degerlerini etkileyen
ateniiasyon etkisini gdstermek amaciyla 10 farelik
denek hayvan ¢ahgmasi yapildi. Her bir fareden
hesaplanan SPECT yiizde organ tutulum degerler,
goriintiilerin bitiminden hemen sonra hayvaniar
sakrifiye edilerek kuyu tipi gama sayicida organ
sayimlari kullamilarak hesaplanan yiizde organ
tutulum degerleri birbirlerine oranlanarak her or-
gan i¢in diizeltme katsayisi hesaplandi. Hastalardan
elde edilen absorbsiyon degerleri diizeltme katsayis

\le garpilarak organlann geri.;ek absorbsiyon
degerleri hesapland:. |

| istatiksel kargilagtirma: Hastalmrmza ait
organiann istirahat ve egzersizdeki dizeltiimis
absorbe doz degerleri ,standart degerler kullanilarak
Mann-Whitney U testi ile karsilagtinldi. p defen

,05"den kiiciik olanlar anlamh kabul edildi.

BULGULAR
- Caligmaya baglangi¢ olarak aldigimz 10

 planar 45 LPO-45 RAO ve MIBI SPECT
goriintiilerin’ in ilk (45 LPO) ve son (45 RAO)

kesitlerine ait, enjekte edilen dozun % tutulum
degerleri hesaplandi. Filtre edilmig SPECT
goruntiilerinin ilk ve son goriintilerinden elde
edilen organ tutulum degerlen planar 45 LPO - 45
RAQ gériintiilerinden alinan organ tutulum degerler
arasinda farklilik tespit edilmed: (p>0.05). SPECT
'in 45 RAO pozisyonunda alinan organsal
gorintiilerin daha net olmasi nedemiyle, organlarda
absorbe edilen dozlarin hesaplanmasi i¢in bu
goriintiiler: kulland:.

{stirahat ve egzersiz ¢ekimlerine ait her
bir kaynak organda birtkmig aktivitenin
hesaplanmas: ilk asamay: olugturdu. Birinci
basamak degerlen tablo 1 de gostenitmisur.

Her bir hedef organda absorblanan doz degerler

tablo 2’ de gosterilmigtir.

TABLO 1: Tc-99m MIBI istirahat ve egzersiz gekimlerine ait binkmig aktivite degerlen.

_- Birikmis Aktivite A,
panlar ISTIRAHAT EGZERSIZ i
5.3X10° s3x10° |
_ 15X 10° 22X 10
SAFR_A KESESI - ' 63X 10° ] 5,7 X10°
TABLO 2: Tc-99m MIBI ye ait hedef organlar | icin absorblanan toplam dozlar.
__Absorbe edilen toplam doz (nGy / MBg ) |
| _ ISTIRAHAT | EGZERSIZ
26X 10°
m X100
' 24 X 10°

| BARSAKLAR

Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi 15(3):1998

1,3 X 10°
18X 10°

18X 10°
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Denek hayvan calismamizda; SPECT ve
organ cikartilarak elde ettifimiz enjekte edilen

dozun yizde organ tutulum degerlerimi

karsilagurdigimizda K de; o¢ %I1,2 + 0,33 ve
SPECT %0.8 + 0,24, Kc de; o¢%44+0.9 ve SPECT
% 1,01 £ 0.4, Ac de; o¢c %0.,4+ 0,05 ve SPECT

N.O.YIGITBASI

%0.420.5 D: oc %0,3 + 0,08 ve SPECT %0,1 +
0,5 B ta; oc %12 + 3,3 ve SPECT’ de %1 + 0,3
bulunmustur {Tablo-3). Bu degerler kabul edilen
standart degerlerle kargilagtinlarak, her organ igin
bir kat say1 elde edilerek Tc-99m MIBI igin toplam
absorbe doz degerleri elde edilmistir (Tablo-4).

TABLO 3: Denek hayvan ¢aligmasina ait SPECT ve ¢ikartilmig organlardan.elde edilen %organ tutulum
verilerl

Sl A S

Knrai:-lger' |

o
B
'

Organ % tutulum
Akclfier

Dalak Barsak

2 ] 40 02 | 04 | 02 | 04 _ 10
4 1.2 [ 42 | o2 02 | 04 | 13 | 15 |
s | 18 | 20 | 60 | 04 0.7 05 | 1.6
| 6 102 | 086 | 40 | 02 0.5 “ 097
| _ | |
| 5 ._ | |
8 E o8 | 07 | 32 o2 | o036} 02 0.4 08 | 11
9 il 16 |12 | a4 | 03 06 | 02 04 1.3 5
10 ol 11 1 os | 25 [ ol 02 | o1 02 | 06 8
6

S: SPECT degerleri, DO: Direkt organ ¢ikartilarak elde edilen degerler.

TABLO 4: Diizeltme katsayisi kullanilarak elde edilen toplam absorblanan doz verileri.

Absorbe edilen toplam doz (D) = mGy / MBg

[

Dr, (Diizeltilen) Dr;, (Referans

Istirahat

4,4.10°
5.107

2.4.10”

Istirahat
6.107
6.10°

4,8.10°
3,7.10°
- 22.10°

39.10°

3,7.10°
2,4.10°
3,4.107
1,8.107

2,8.10°
2,7.10™
4.10°

5.10°

21070 | 2210°

| Dr, (Hesaplanan)
Hed. Organlar Istirahat Egzersiz
KALP 2,4.107 2,6.10° | 3
KARACIGER {,7.10°
AKCIGER 1,3.10°
SAFRA KESE.
DALAK 1,6.10”
TIiROID | 27107
BARSAK | 1,3.10°
184

- N
Lh 3
c::rlE
T )

2.1.10°7

3,7.102 | 29,10°
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Te-99m-MIBI'NIN SPECT TEKNIGT ILE CESITLI ORGANLARDA..

TARTISMA

Radyasyam maruz kalan (iginlanan)

canhilann ¢esitli organlarinin birim kiitlesi bagina
absorblanan enerji miktan olan absorbsiyon dozunu
hesaplama iglemlerine internal dozimetri

caligmalan denir (1,2,3). Giiniimiizde gegitli nitkleer

tip merkezlerinde rutin galigmalarda yaygin olarak
siklotron {riind olan T1-201 radyoizotopu ve Tc-
99m radyo izotopu ile igaretli MIBI, tetrafosfim gibi
ajanlar kullamilmaktadir. Cesitli ajanlarla yapilan
miyokard perfiizyon sintigrafisi SPECT teknigi ile
uygulandiginda, goriintii kalites1 ve elde edilen
kesitlerin gerek hesaplama, gerekse tani yoniinden
giivenilirligini etkileyen birgok teknik faktoriin
dikkate ahnmasy gerekmektedir (4). Miyokardial
perfuzyon degerlendirilmesinde T1-201 (talyum-
201) yaygin olarak kullanilmaktadir, ancak TI-
201’1n diigik enerjili 1igimm nedeniyle yumusak
doku sa¢thiminin ve azalimimin fazla olmasi,
goreceli olarak yar émriiniin uzun olmasi gibi
dezavantajlar bulunmaktadir (5,6). Uygun fizikse]
ve biyodagilim dzellikler sebebiyle caligmamizda
Tc-99m MIBI kullamiimustir. Goriintii sayisi ve
alinan ag1 dereceleri kaliteyi etkileyecegi igin
kameranin doniis ¢ap: miimkiin oldugunca az
olmalidir. Bagka bir deyisle gama iginlarinin
sogrulduklars nokta ile organ icindeki bulunug
noktalar: arasinda uygunluk olmasi gerekir (7-9).
Bundan dolay: SPECT yontemi ile Tc-99m MIBI
miyokardial perfiizyon ¢aligmamizda 360° yerine
180° veri toplama yontemi uygulannustir.
SPECT" i etkileyen (Ozellikle ateniiasyon)
faktorlen diizelten algoritmalanin kullaniimas:
projeksiyonlardaki homojenitey: arttirmasina
ragmen 180" icin foton azalimim diizelten ve
klintkte uygulanabilir bir algoritma hentiz
kullamiimamaktadir. Bu gibi teknikler artefaktlara
neden olabildigi igin dzellikle gogis bolgesindek:
cekimier 1¢in tavsiye edilmemektedir (10). Tc-99m
MIBI SPECT miyokardial klinik ¢aligmasi i¢in tek
giin hasta protokoliiniin se¢ilmesinin sebebi, ayni
giin icinde hasta ve uygulayict agisimndan daha uygun
olmasidir. Dozimetri analizlen i¢in kaynak
organlarin hepsini igermesinden dolay: gerek
¢ekimleri ve buna baglh olarak da sayim degerlen
hastalarin govde bdigesinden alinmigtir. Ust viicut
gorintiilerinden hesaplanan % tutulum verilen tim
organlar icin incelendigin de: Ust viicut organ
dagihiminda; Istirahat goriintiilerinde K, D ve Ac
de piksel bagina aktivitesi diigerken, SK ve K¢ de
MIBI konsantrasyonu yiikselmigtir (Enjeksiyondan
1 saat sonra). Gecen zamanla birlikte D ve Ac de
Tc-99m MIBI'nin dizeltilmig aktivitesi'nin
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' tlerleyen zamania azaldif) izlenmig,bununla birlikte

K’te goreceli olarak stabil oldugu gozlenmistir.

Egzersiz goriintiilerinde enjeksiyon sonras:
1 saat iginde Kc aktivitesi MIBI’ nin hepatobiliyer
klirensine bagh olarak, en hizhi azalmay:
gostermigtir. Wacker ve arkadaslarimin yapmis
oldugu planar Tc-99m MIBI dag:ilim ve dozimetri
¢alismasinda, K’ te tutulum istirahat
enjekstyonundan 1 saat sonra enjekte edilen dozun
%1,0 £+ 0,4, egzersiz enjeksiyonundan | saat sonra
%1,4 £ 0,3 olarak bulunmustur (11). Hasta
¢alismalarimizdaki degerlerimiz Wacker ve
arkadaglaninin buldugu degerlerden daha diisuk
bulunmugtur. Yaptigimiz denek hayvan
¢aliymasinda SPECT ve organ ¢ikartilarak
hesaplanan % tutulum degerlen kargilagtinldiginda
SPECT verilerinde de %30 varan azalma
gozlenmistir. Bu azalim hasta ¢calismalarimizin %
tutulum degerlerinde de bulunmugtur.

- SPECT tekmigi 1le hesaplanan organ doz
verilerinin gesitli etkileyici faktorlerin diizeltiimesi
ile MIBI disinda T1-201 radyoizotopu ve Tc-99m
radyoi1zotopu ile isaretlenen diger
radyofarmasotikierle uyumlu oldugu gézienmistir.
SPECT gorintillerinin ve bu goruntiilerden
yararlanilarak hesaplanan doz verilerinin
miktarlarint ve dogruluk derecesini, hasta 6zeliikler:
ve fiziksel faktorler etkilemektedir. Fiziksel
faktorlerden oOzellikle sac¢iima ve fotonlarin
atenuasyonu SPECT de sayisal analizin
dogrulugunu azaltmaktadir. Venlerin gogus gib)
homojen olmayan ve doku kalinlig: fazla olan
(0zellikle kadin hastaiarda meme dokusu)
ortamlardan alinmasi, yaptigimz kardiyak SPECT
¢alismalarinda saptanan sayimlann % 25-30
oraninda ateniiasyon etkisiyle azalmasina sebep
olmustur. Hasta ¢aligmalarimizda organlann
¢ikartilarak  sayilmalari  soz  konusu
olamayacagindan dolay! yaptigimiz denek hayvan
calismasindan her organ i¢in ayn olarak hesaplanan
diizeltme katsayisi, hastalardan hesaplanan organ
absorbe doz degerlenne boliinerek istenilen standart
veriler elde edilmistir. Diizeltilmis dlgiimlenn
degerlendirilmesinde elde ettigimiz sonuglarla Tc-
99m MIBI i¢in 6nerilen standart degerler arasinda
istatiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemugtir
(p>0,03).

Doku kalinhig: fazia olmayan vucut
bolgelerinden ikt boyutlu planar gonintiilerle in-
ternal dozimetri ¢alismalar yapilabilir. Doku
kalinhigi fazla olan bolgelerde detaylar kaybolacag:
icin, gerek radyofarmasotigin organ 161 dagilimintn
miktar), orgamin gsekli ve biyuklugunun
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gorintilenmesinde, gerekse ofga‘ﬂ icinde
bulunabilecek normal olmayan yapidaki

veren en iyi gérintilleme sisteminin SPECT teknigi
ile oldufu saptanmig, internal dozimetri
olugumlann ortaya cikartiimasi igin organ igi ¢aligmalanmin SPECT teknigi ile daha uygun ve
dagifimin Gg boyutlu olarak incelenmesine olanak dogru bilgiler verecegi sonucuna varilmgtir.

KAYNAKLAR

1. Sorenson JA, Phelps ME Internal Radiation 6. Hassan IM, Sahweil A, Constantinides C,
Dosimetry. In Sorenson JA, Phelps. (Eds) Mahmoud A ve ark: Uptake and kinetics of
Physics in Nuclear Medicine. Florida: Tc-99m hexakis 2- methoxy iscbuty! isonitrile
Grune& Stratton, Inc.1987: 197-217. in bening and malignant lesions in the lungs.

2. Stabin MG: Intemal Radiation Dosimetry. In Clin. Nucl. Med., 1989; 14(5):333-340.
Sharp PF, Gemmell HG, Smith FW. (Eds) 7. English RJ, Braun SE: SPECT (single-pho-
Principles and Practice of Nuclear Medicine. ton emission computed tomography), 2™ edit.
1* edit. Oxford: IRL Press at Oxford Univer- New York: published by The Society of
sity Press, 1994: 316-332. Nuclear Medicine,1989.

3. Stabin MG: Internal Dosimetry Pediatric 8. Jaszczak RJ, Floyd CE, Coleman E ve ark.
Nuclear Medicine. In Trevers ST. (Ed) Pedi- Compensation Techniques for SPECT. IEEE
atric Nuclear Medicine. 2™ edit. New York: - Trans Nucl.Sci Nc-32, 1985: 786-793.
Springer-Verlag New York Inc., 1994; 556- 9. Zanzonico PB, Bigler RE, Sqoures G: Quan-
575. titative SPECT in radiation dosimetry, Semi-

4. Gemmll HG: Single Photon Emission Com- nars in Nuclear Medicine, Vol:XIX, No:l1,
puted Tomography (SPECT). In Sharp PF, 1989: 47-61.

Gemmell HG, Smith FW. (Eds) Principles and 10. Berman DS, Kiat H, Germano G, Train KF:
Practice of Nuclear Medicine. 1* edit. Oxford: Tc-99m MIBI SPECT. In DePuey EG,
IRL Press at Oxford University Press, 1989: Berman DS, Garcia EV. (Eds) Cardiac SPECT
39.48. imaging. 1* edit. Hong Kong: Lippincott-
5. Bushberg JT. Radiation Dosimetry. In Raven publishers,1995: 121-142,
Goltschalk A, Hoffer PB, Potchen EJ. (Eds) 11. Wackers FJ], Berman DS, Maddahi J ve ark.;
Diagnostic nuclear medicine. 2™ edit. Balti- Technetium-99m hexakis 2-methoxyisobutyl
more: Williams and Wilkins, 1988, Vol.l: isonitnle, human biodistribution, dosimetry,
196-203. safety and preliminary comparison to Ti-201
for myocardial perfusion imaging, J.
Nucl.Med., Vol:30, 1989: 301-311.
186 Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi 15(3):1998



