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ORIGINAL RESEARCH

18F -FDG PET/BT iLE NORMAL SURRENAL BEZ AKTi-
VIiTE TUTULUMLARININ DEGERLENDIRILMESI

EVALUATION OF NORMAL ADRENAL GLAND UPTAKE
ON 18F -FDG PET/CT

OzET

Amag: Pozitron emisyon tomografi/Bilgisayarli tomografi (PET/BT) gérintileme ile
gorsel degerlendirmede silrrenal bezler degisken dizeyde tutulum gosterebilir.
Fokal tutulum anormal bir bulgu iken bilateral tutulum, tutulum siddetine gore degi-
sik patolojilere isaret edebilir. Onkolojik PET/BT taramalarinda sik¢a karsilagilan
hafif diizeyde sirrenal bez tutulumu, hasta kliniginin belirlenmesinde yorumlama
gugluklerine neden olmakta ve bazen ek tetkik gerektirmektedir. Bu ¢calismada, sur-
renal bezlerin normal florodeoksiglikoz (FDG) tutulum degerleri hakkinda yorumla-
yicilara bilgi saglanmasi amaglanmigtir.

Materyal ve Metod: Soliter pulmoner nodil karakterizasyonu amaciyla klinigimize
refere hastalar retrospektif olarak degerlendirilmis olup, tim viicut taramasinda her-
hangi bir patolojik metabolik aktivite tutulumu olmayan, BT goruntulerinde karaci-
gerde, dalakta ve her iki strrenal bezde morfolojik patoloji izlenmeyen 32 hasta
(16K/16E) galismaya dahil edilmistir. Hastalarin PET/BT gorintulerinde karaciger,
dalak ve her iki strrenal bezinden esit capta ilgi alanlari gizilerek bu alanlarin mak-
simum standart uptake degerleri (SUVmaks), surrenal bez/karaciger, sirrenal
bez/dalak SUVmaks oranlari kaydedilmistir.

Bulgular: Sirrenal bezlerde izlenen normal SUV maks degerleri 1,51-4,58 arali-
ginda degismekte olup, ortalama deger 2,41+0,61’dir. Bu degerler karaciger icin
1,97-3,75 (ortalama:2,81+0,49), dalak icin 1,43-3,2 (ortalama:2,35+0,45) olarak ol-
culmuistlr. Surrenal bez/karaciger SUVmaks ortalama orani: 0,85+0,3, surrenal
bez/dalak SUVmaks ortalama orani: 1,02+0,4 olarak hesaplanmistir.

Sonug: PET/BT'de normal slirrenal aktivite tutulumlari degisken diizeylerde olabil-
mekle birlikte, genellikle karaciger ve dalak tutulumlari ile korelasyon gdsterir. Bu ne-
denle sirrenal bez/karaciger ve surrenal bez/dalak SUVmaks oranlarinin
kullaniimasinin yorumlamada yol gdsterici olacagdi disuntlmektedir.

Anahtar kelimeler: Sirrenal bez, PET/BT

ABSTRACT

Purpose: On visual evaluation of PET / CT images; normal uptake of adrenal glands
may vary. While focal uptake is usually an abnormal finding; bilateral involvement
may indicate different pathologies, depending on severity of the uptake. Mild adre-
nal gland uptake is frequently encountered on oncologic PET/CT scans, sometimes
leading to difficulties in determining and staging or a requirement for an additional
investigation. In the present study, FDG uptake values of normal adrenal glands are
intended to provide additional information to interpreters.

Materails and Methods: Thirty-two patients (16M/16F) referred for the characteri-
zation of solitary pulmonary nodules were included and evaluated retrospectively.
No pathological uptake of any site on the whole body scan were detected. Liver,
spleen and adrenal glands were morphologically normal on the CT images. Same
dimensions of regions of interests (ROI) from liver, spleen, adrenal glands were
drawn and SUVmax values of these areas, adrenal gland/liver SUVmax ratio and
adrenal gland /spleen SUVmax ratios were recorded.

Results: The normal SUV max values of adrenal glands ranged from 1.51 to 4.58,
the mean value was 2,41+0,61. Normal SUV max values for the liver ranged from
1.97 to 3.75 (mean: 2,81+0,49) and for spleen 1.43 to 3.2 (mean: 2,3510,45). Ad-
renal gland/liver SUVmax average rate was 0,85+0,3, adrenal gland/spleen SUV-
max average rate was 1,02+0,4.
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Conclusion: On PET / CT scans, normal uptake of adrenal glands may vary, but
usually correlates with liver and spleen uptake values. Therefore, we think that ad-
renal gland / liver SUVmax ratios and adrenal gland/spleen SUVmax ratios may be

useful in the interpretation.
Keywords: Adrenal gland, PET/CT

GiRiS

18 F-florodeoksiglikoz-Pozitron emisyon tomografi/Bil-
gisayarl tomografi (18F-FDG PET/BT), onkolojik va-
kalarda evreleme, yeniden evreleme, tedaviye yanitin
degerlendirilmesi ve prognozun tayinini degerlendir-
mede yaygin olarak kullanilan énemli bir tim vicut go-
rintileme ydntemidir'. Her doku ve organin metabolik
fonksiyonuna bagl olarak FDG tutulum duzeyleri de-
giskenlik gostermektedir. Normal doku ve organlara ait
metabolik degerlerin bilinmesi yorumlamada en dnemli
yol goésterici faktordar.

Gorsel degerlendirmede slrrenal bezler degisken du-
zeyde tutulum gésterebilir. Fokal tutulum anormal bir
bulgu iken bilateral tutulum, tutulum siddetine gore de-
gisik patolojilere isaret edebilir?. Onkolojik PET/BT ta-
ramalarinda sik¢a karsilasilan hafif dizeyde sirrenal
bez aktivite tutulumu, hasta kliniginin belilenmesinde
yorumlama gugliklerine neden olmakta ve bazen ek
tetkik gerektirmektedir. Bu ¢alismada, slrrenal bezle-
rin normal FDG tutulum degerleri hakkinda yorumlayi-
cilara bilgi saglanmasi amaclanmigtir.

MATERYAL VE METOD

Soliter pulmoner nodul karakterizasyonu amaciyla kli-
nigimize refere edilen hastalar retrospektif olarak de-
gerlendirilmis olup, tim vicut taramasinda herhangi
bir patolojik metabolik aktivite tutulumu olmayan, bilgi-
sayarli tomografi (BT) goruntulerinde karacigerde, da-
lakta ve her iki slrrenal bezde morfolojik patoloji
izlenmeyen, aclik kan sekeri 93-159mg/dl arasinda (or-
talama:113,3mg/dl), yas araligi 25-78 olan (orta-
lama:51,5+26,5), 32 hasta (16K/16E) ¢alismaya dahil
edilmistir. TUm hastalar, 6 saatlik aclik sonrasinda, in-
travenoz (iv.) yolla 144uCi/kg 18F-FDG enjeksiyonunu
takiben 60 dakika dinlendirilerek, Biograph 6-PET/BT
(Siemens) tarayicida goruntilenmistir. BT goruntuleri,
120kV, 80mA, 5mm Kkesit kalinliginda, iv. kontrast
madde kullanmaksizin, anatomik lokalizasyon ve ate-
ndasyon dizeltmesi amaciyla, normal yuzeyel solu-
num halinde elde edilmistir. Ardindan hasta boyuna
gore 6-7 yatakta, her yatak icin 3 dakika sayim suresi

ile PET goruntuleri elde edilmistir. Hasta verileri klini-
gimizde mevcut is istasyonunda, gorsel ve kantitatif
(Maksimum standart uptake degeri-SUVmaks) olarak
degerlendirilmistir. Kantitatif degerlendirmede, 5mm
kalnhkli aksiyal fizyon kesitler Uzerinden karaciger,
dalak ve her iki surrenal beze, manuel olarak esit gapta
ilgi alanlar (ROI) gizilmis olup (sekil 1), bu alanlarin
SUVmaks degerleri, strrenal bez/karaciger, surrenal
bez/dalak SUVmaks oranlari kaydedilmistir.

BULGULAR

Sag slrrenal bezde 6lgllen SUVmaks degerleri 1,51-
4,58 araliginda (ortalama:2,49+0.64), sol slrrenal
bezde 6lglilen SUVmaks degerleri 1,63-4,23 araliginda
(ortalama:2,3310,58) olup, slrrenal bez ortalama SUV-
maks degeri 2,41+0,61°dir. Bu degerler karaciger icin
1,97-3,75 (ortalama:2,81+0,49), dalak igin 1,43-3,2 (or-
talama:2,35+0,45) olarak élgtimustur. Strrenal bez/ka-
raciger ortalama SUVmaks orani:0,85+0,3, surrenal
bez/dalak ortalama SUVmaks orani:1,02+0,4 olarak
hesaplanmigtir.

TARTISMA

Surrenal bezler retroperitoneal alanda, perinefrik fasya

ve degisken miktarda retroperitoneal yag dokusu ile
cevrili suprarenal yerlesimli organlardir. Her bir sirre-
nal bez yas ve cinsiyete gore degiskenlik gostermekle
birlikte genel olarak 2-3cm genisliginde, 4-6cm uzun-
lugunda ve yaklasik 1cm kalinliginda, kaba bir piramiti
andiran gortnUmleri ile yaklasik 4gr agirhgindadir. Sag
surrenal bez, sag bdbrek Ust poll superiorunda, infe-
rior vena kava’'nin posteriorunda ve sag diafragmatik
krus ile karaciger sag lobu arasinda yer alir. Eger ret-
roperitoneal yag dokusu yeterli kalinlikta dedgilse,
BT'de sag slrrenal bezin sinirlarini segmek glglesir.
Sol slirrenal bez siklikla aorta ve sol diafragmatik krus
lateralinde, sol bobrek Ust poll anteromedialinde, sol
renal ven superiorunda yerlesim gosterir®.

BT, surrenal bezleri degerlendirmede ilk basamak go-
rintileme yontemidir. Optimal bir BT goriintileme ile
normal veya patolojik slirrenal gérinim rahatlikla ayirt
edilebilir. Ayrica iv. kontrast madde kullanimi ve kont-



rastlanma deseni ile kitlelerin spesifik tanisi koyulabi-
lird4,

18F-FDG PET'de kantitatif degerlendirmede, malign
surrenal lezyonlar genel olarak belirgin artmis FDG tu-
tulumu gosterirler ve bu aktivite siklikla karaciger ve
dalak aktivitesinden daha ylksek bir degere sahiptir.
Benign lezyonlarin FDG tutulumu karaciger ve dalak
aktivitesine benzer ya da daha dusuk dizeylerde ola-
bilir’. Maurea S. ve arkadaslarinin yaptigi 26 hastadan
olusan ¢aligmada benign lezyonlarin (adenoma, nori-
nom, ganglionérom, kist, miyelolipom ve psddotimar)
FDG tutmadigi, malign lezyonlarin (sarkom, karsinom,
metastaz) ise belirgin artmis FDG tutulumu gosterdigi
belirtilmistir®.

Gorsel degerlendirme ile surrenal beze ait bir tutulu-
mun benign veya malign karakterde oldugunu séyle-
mek ¢ogu zaman gugtir. Yun ve arkadaslarinin yaptigi
calismada, 18 malign lezyondan 13’Unln karacigere
oranla belirgin artmis tutulum gdsterdigi; 5 lezyonun
ise karacigere esit veya karacigere gore hafifce artmis
tutulum gosterdigi belirtiimistirS. Normal slirrenal bezler
de karaciger ile esit veya karacigere gore hafifce art-
mis aktivite tutulumu gdsterebileceginden, benign ya
da malign karakterizasyonun dikkatlice yapiimasi ge-
rekir. PET/BT’nin hem anatomik hem de fonksiyonel
bilgi vermesi bu asamada yardimcidir. BT’de normal
boyutlarda ve PET de hafifce artmig FDG tutulumu (ka-
raciger ve dalak ile benzer diizeylerde) gdsteren sir-
renal bezlerin benign karakterde; boyutu artmig veya
normal boyutlarda, ancak belirgin artmis FDG tutulumu
(karaciger ve dalaga gore) gdsteren surrenal bezlerin
malign karakterde olmasi mimk{indr’2.

Calismamizda, BT'de morfolojik patolojisi olmayan
normal slrrenal bezlere ait aktivite tutulum degerlerini

(SUVmaks) belirlemeyi ve bu degerlerin karaciger ile
dalak SUVmaks degerleri arasindaki iligkisini deger-
lendirmeyi hedefledik. Slrrenal bezlerin boyutlari nor-
mal sinirlarda olmakla birlikte gorsel degerlendirmede
aktivite tutulumlari, karaciger ve dalak tutulumlarindan
ayirt edilebilir fark géstermemekteydi. Normal sirrenal
bezlere ait SUVmaks degerleri 1,51-4,58 gibi genis bir
aralkta dagilhm gostermekte (Tablo 1) olup; genel ola-
rak karaciger ve dalak SUVmaks degerlerine yakin du-
zeyde 0Olglldu. Bagheri B. ve arkadaslarinin lenfoma
tanili 20 hastadan olugan calismasinda, normal surre-
nal bezlere ait FDG tutulumunun geri plan aktivitesin-
den daha yuksek ancak karaciger aktivitesi ile esit
veya hafifce ylksek diizeyde oldugu belirtiimis* olup,
calismamiz ile benzerlik gdstermektedir.

Elde edilen bulgular benign surrenal bezlere ait ol-
makla birlikte, histopatolojik korelasyonun olmamasi
galismamizin kisitlamasini olusturmaktadir. Ancak
hasta grubumuzun soliter pulmoner nodil karakteri-
zasyonu amaciyla PET/BT taramasi yapilan ve tim vu-
cutta patolojik FDG tutulumu géstermeyen hastalardan
olusmasi, hastalarin higbirinde strrenal patolojilere (hi-
perplazi, Cushing hastaligi vs.) ait olabilecek klinik
bulgu saptanmamasi nedeniyle girisimsel islemler ge-
rekli ve etik bulunmamistir.

SONUGC

PET/BT'de normal siirrenal bezlerin FDG tutulumlari
degisken duzeylerde olabilir. Ancak bu degerler genel
olarak karaciger ve dalak tutulumlari ile benzer diuzey-
lerdedir. Bu nedenle 18F-FDG PET/BT galismalarinda
surrenal bez degerlendiriimesinde slrrenal bez/kara-
ciger ve surrenal bez/dalak SUVmaks oranlarinin kul-
laniimasi yorumlamada yol gostericidir.
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Sekil 1. Soliter pulmoner nodiillii iki hasta.

A ve B, Aksiyal diizlemde BT goriintiileri, normal
boyut ve sekilli sag(A) ve sol(B) siirrenal bez.

C ve D, Aksiyal diizlemde PET goériintiileri, normal
sag(C) ve sol(D) siirrenal beze ait karaciger ile ben-

zer diizeyde FDG tutulumu(dairesel boélgeler).

E ve F, Aksiyal diizlem PET/BT’de, normal sag(E) ve
sol(F) suirrenal bezin fiizyon goriintiileri.

Tablo 1: Surrenal bez, karaciger, dalaktan 6l¢ilen en dusuk, en yiksek ve ortalama

SUVmaks degerleri.
Sirrenal bez Karaciger Dalak
En dUsUk-En Yuksel_( SUVmaks 1,51-4,58 197-3.75 143-3.2
degerleri
Ortalama SUVmaksSS 2,41+0,61 2,81+0,49 |2,35+0,45
SS standart sapma
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