Nuklearis onkologia

SZTE AOK

Nuklearis Medicina Intézet



Onkologial kivizsgalas

Fennall-e malignus betegség
Elsodleges stadiummeghatarozas
Kezeles

Masodlagos stadiummeghatarozas

Beteg hosszutavu kovetese



Vizsgalatok

Nyirokcsomo szcintigrafia (Orszem nycs.)
Ga-citrat szcintigrafia

B-, BI-MIBG szcintigrafia

"Tc-1zonitril (MIBI) szcintigrafia
Szomatosztatin receptor szcintigrafia

Immunoszcintigrafia
PET, PET/CT



Nyirokcsomo szcintigrafia

Beteg elokeszites: -

Radiofarmakon: **»Tc-HSA nanokolloid
Indikaciok:

- nyirokcsomo ¢érintettseg (emlo cc, prostata cc)

- Orszem nyirokcsomo (melanoma, emlo cc,
vulva cc, penis cc)

Preoperativ, intraoperativ



°’/(Ga-citrat szcintigrafia

Beteg elokeszites: hashajtas

Felvételi mechanizmus: transzferrin receptor kotés
Lekepezes: teljestest, planaris, (SPECT); 24, 48, 72
ora p.1.

Indikaciok: Hodgkin kor, non-Hodgkin lymphoma,
melanoma, tiid0 cc, hepatocellularis cc,
neuroblastoma



B, 12[-MIBG szcintigratia

« Beteg elOkészités: pajzsmirigy vedelem (K-perklorat,
j0d oldat)

« Felvételi mechanizmus: adrenalin anyagcsere
o leképezes: 24, 48, 72 ora (7 nap p.1.)

 Indikaciok: phacochromocytoma (lokalizacio),
neuroblastoma, medullaris pajzsmirigy cc, carcinoid



»PmTce-MIBI szcintigrafia

Beteg elOkészités: -
Felvételi mechanizmus: fokozott negativ membranpotencial
Lekepezes: korai, késdi (90 perc p.1.); planaris, SPECT

Indikéciok: emld cc, tiidd cc, kozponti idegrendszeri tumorok,
lymphoma, jodot nem halmozo6 pajzsmirigy cc,

Multidrog rezisztencia



Szomatosztatin receptor szcintigrafia 1.

Beteg eldkészités: -

Radiofarmakon: ''!In-oktreotid, **™Tc-depreotid

Felveteli mechanizmus: szomatosztatin receptor kotes

lekepezes: 4, 24 és 48 oOra p.1., planaris, SPECT



Szomatosztatin receptor szcintigrafia I1.

* Indikaciok: GEP tumorok, carcinoid,
medullaris pajzsmirigy cc, melanoma, tiidd
cc, kozponti idegrendszer tumorai,
lymphoma

* Egyeb indikaciok: autormmun betegsegek,
szomatosztatin receptor statusz
meghatarozasa



Immunoszcintigrafia

Felveteli mechanizmus: antigén-ellenanyag
reakcio

Antigének: CEA, TAG-72, HMA-MAA, CD-
20, LL-2 ...

Ellenanyagok: IgG, fragmensek (Fab’,, Fab’),
murin, kiméra, humanizalt

Radionuklidok: 3!, 2], "]n, *™Tc



Immunoszcintigrafia (IS)

* Indikaciok:
— ant1-CEA IS: colorectalis cc, tiido cc, emlo cc
— ant1i-TAG-72 IS: colorectalis cc, ovartum cc
— anti-HMA-MAA IS: melanoma
— ant1-CD-20, LL-2 IS: lymphoma

— egyeb: prostata cc, emlo cc, tiidd cc, hepatoma



PET/CT 1.

Radiofarmakonok:

_ gliikoz anyagcsere: "*F-FDG

_ aminosav anyagcsere: 'C-metionin
_ nukleinsav anyagcsere: 'C-timidin

_ membranszintézis: 8F-kolin, ''C-acatat

Beteg elokészités: 6 oras ¢hezeés (*F-FDQG)

Lekepezes: dedikalt PET, PET/CT, koincidencia detektalas,
Abszorpcio korrekcio

Pontos anatomiai lokalizalas



PET/CT II.

 Indikaciok:
— primer malignitas: tiido gocok, pancreas cc,

— stadiummeghatarozas, rekurralo tumor: tiido cc,
lymphoma, colorectalis cc, fej/nyak tumorok, nem
differencialt pajzsmirigy cc, melanoma, emlo cc,
kozponti 1degrendszeri tumorok, sarcoma

— terapia kovetes
— prognosztika

— terapias valasz lemérése
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