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Ozet: Sintigrafi, klinisyenin teshisini destekleyen, spesifik, hassas ve zararsiz bir tanisal goriintiileme yontemidir.
Sintigrafi uygulamasinda ihtiya¢ duyulan radyoaktivite miktarinin az olmas nedeniyle, hastanin fazla radyasyon
ama riski goz ardi edilebilir. Ayrica radyasyon guvenligi agisindan uygun tedbirler aindiginda persond icin de
risk ¢cok distktr. Sintigrafi dncdikle iskeet sisteminin fizyolojik (kemik protezleri ve greftlerinin damarsal yapi-
larinin degerlendirilmesi) ya da patolojik durumlarinin (primer ya da metastazik kemik timarleri, metabolik ya da
enfeksiyoz kemik hastaliklar1, basing ya da avulziyon kiriklari gibi gizli ortopedik travmalar, avaskiler nekroz ve
osteoartritis) belirlenmes olmak Uizere pek ¢cok sistem ve organin fonksiyonlarinin (kalp, karaciger, akciger, bob-
rek, tiroid, beyin, lenf) degerlendiriimesinde, timorlerin belirlenmesinde, yangisal barsak hastaliklart,
osteomysdlitis, septik artritis, diskospondilitis ve romatoid artritis gibi olgulardan stiphelenilen hayvanlarda septik
ya da yangisal odagin varliginin ya da yerinin belirlenmesinde bu teknik kullanilabilmekte ve yararl bilgiler ver-
mektedir. Sintigrafi; radyografi, ultrasonografi ve endoskopi gibi tani metotlariyla benzerlik gostermesine karsin,
diger ¢ yontemle cogunlukla morfolojik yapilar goruntilenebilirken sintigrafi ile fizyolojik bilgiler saglanmakta-
dir.

Bu derlemede, kiiclik hayvanlarda sntigrafinin endikasyon aanlari ve en yaygin kullanilan klinik muayene proto-
kolleri tanimlanirken, cihaz, radyofarmasttigin hazirlanisl, farmakokinetik ve radyasyon guvenligi ile ilgili bilgi
verilmemistir.

Anahtar Kelimeler: Sintigrafi, Kucik hayvan, Technetium 99m (*™Tc), Metilen difosfona (MDP),
Dietilenetriamin pentaasetik asit (DTPA).

Scintigraphic Examinations in Small Animals

Summary: Scintigraphy is a spesific, sensitive and noninvasive diagnostic imaging which was support the clini-
cian’s diagnosis. Because of the small amounts of radioactivity needed performing scintigraphy there is negligible
risk of excessive radiation exposure to patient. Risk for personnel is aso minimal, when appropriate radiation
safety practice is established. Scintigraphy was primarily used for evaluation of physiological (evaluation of vas-
cularity of bone prosthesis and bone grafts), and pathological (primary or metagtatic bone tumors, metabolic or
infectious bone disorders, occult orthopedic trauma including avulsion fractures and stress fractures, avascular
necrosis, osteoarthritis) conditions of skeletal system, however it also been used for the evaluation of functions of
different many organs and systems (heart, liver, lung, kidney, thyroid, brain and lymph), detection of tumor and to
identify and determine the localization of any inflammatory or septic focus in animas with suspected inflamma-
tory bowel diseases, osteomydlitis, septic arthritis, discospondylitis and rheumatoid arthritis, and give useful data.
Scintigraphy is similar to some diagnostic methods such as radiography, ultrasonography and endoscopy, however
in al these methods, mostly morphological structures can be visualized whereas physiological data are able to be
gathered by scintigraphy.

In present review, indications and most frequently applied clinical examination protocols in small animals are
described, nevertheless procedural details about instrumentation, radiopharmaceutical preparations, pharmacoki-
netic and radiation safety are not mentioned.

Key Words: Scintigraphy, Small animal, Technetium 99m (**™Tc), methylen diphosphonate (MDP), Diethyl-
enetriamine pentaacetic acid (DTPA)
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Giri s

Yurt disinda insan ve hayvan hekimliginde
yaygin kullanim alani bulan nikleer goruntile-
me, yurdumuzda Veteringr alanda henliz hak
etigi yeri bulamamistir. Bunun nedeni, sistemi-
nin kurulusunun yiksek maliyetidir. Yurdumuz-
da Veteringr alana hizmet eden bir nikleer g6-
rantileme birimi yoktur. Bu nedenle nadiren
yapilabilen sintigrafi uygulamalari insanlara
hizmet veren birimlerin destegi ile gercekles-
mektedir.

NUkleer tip; nukleer géruntlleme (sintig-
rafi) ve radyasyon (izoto@ terapisi olmak Uzere
iki ana boltime ayrilabilir<. Bu derlemede nikle-
e goruntilemenin uygulanmasl ve endikasyon-
ari anlatiimaktadir.

NUkleer gorinttlemede radyoaktif olarak
isaretlenmis bir maddeye (radyofarmasotik) ihti-
ya¢ vardir. Radyoaktif isaretlemede bir c¢ok
madde (radyoniklid) kullanilir. Kisa yarilanma
siresi, kimyasal 6zelliklerinin cesitli maddelerle
stabil bir sekilde isaretlenmeye uygun ve ucuz
olmasi nedeniyle en sik kullanilan radyontklid,
Technetium 99m (*™T¢) dir®. Uygulamanin ger-
ceklestirilebilmesi icin kullanilan en 6nemli e
kipman bilgisayarli bir sisteme bagli gamma
kameradir. Sintigrafik muayene icin hastaya
intravendz ya da oral yol ile verilen ve gamma
Isinl yayan radyonuklid, belirli bir stire sonra ya
hedef doku ve organlarin icerisinde birikir ya da
disarida kalir. Bunu takiben, hayvanin viicudun-
dan yayilan gamma 1sinlarinin dagilimi gamma
kamerasi ile belirlenir. Baslangicta hareketsiz
gamma kameralar ile iki boyutlu tarama gercek-
lestirilirken gunimizde, U¢ boyutlu gorintdler
(SPECT) alinabilmektedir* (Sekil 1).

Radyografi, ultrasonografi, bilgisayarl
tomografi ve manyetik rezonans ile karsilastiril-
diginda sintigrafi; anatomik detaylarin belirlen-
mesinde yetersiz olmasina karsin, diger yontem-
lerle elde edilemeyen fonksiyonel bilgiler ver-
mektedir*®. Nikleer gérintilemenin yapilabil-
mesi icin gerek duyulan radyoaktivite miktari
dusUktur. Gerekli tedbirler alindiginda hem hasta
hem de uygulamayi yapan hekim agisindan da
radyasyon riski goz ardi edilebilir. Uygulanan
radyonuiklid gendlikle 24-48 saat icerisinde
(®™Tcicin gecerli) idrar ya da diski ile atilir®.

Bu makalede, veteriner hekimlikte sintig-
rafinin kullanim alanlari hakkinda genel bir lite-
ratlr taramasini ortaya koymak, uygulama sekli
ve endikasyonlari hakkinda bilgi vermek amag-
lanmuistir.

Sekil 1.
A. SPEKT kamera B. SPEKT kamera ile bir ko-
pegin tim vicut taramasinin yagili

Figure 1.

A. SPECT camera B. Whole body scanning of a

healthy dog with a SPECT camera

Iskelet Sistemi Sintigrafisi

NUkleer goruntilemesi en sik yapilan sis-
tem, iskelet sistemidir (Sekil 2A). Sintigrafi,
kemik greftlerinin ve ortopedik protezlerin
postoperatif  degerlendirmesi, osteomydlitis,
dejeneratif ya da yangisal eklem hastaliklari,
avaskiler nekroz, kemik kistleri, gizli ortopedik
travmalar ile kemik timoérleri (Sekil 3) ve bunla-
rn metastazlarini arastirmada yaygin olarak
kullanihr”?, Bu amacla en sik olarak metilen-
difosfonat (MDP), hidroksi-etilendifosfonat
(HEDP) ve hidroksi-metilendifosfonat (HMDP)
adh difosfonatlar kullanilir. ®™Tc-metilendifos-
fonat (*"Tc-MDP) kemik sintigrafisinde stan-
dart ajan olarak kabul edilir. Radyoniklidin ke-
mikte tutulmasini etkileyen iki 6nemli faktor;
kemik kanlanmasi ve kemik metabolizmasidir.
Kanlanma ve metabolizma arttiginda maddenin
kemikte tutulumu da artar™.

Kiclk hayvanlarda 5-20 mCi *™Tc-
MDP'nin intraventz enjeksiyonundan 2-4 saat
sonra goruntileme yapilir. Kemik sintigrafisi 3
fazda gerceklesir®. Uc fazli kemik sintigrafisi
ozdlikle yumusak doku ve kemik lezyonlarinin
birbirinden ayirt edilmesinde kullanilmaktadir.
Ik faz (Kanlanma ya da angiogram fazi); damar-
sal yapidaki hasarin ve akut yangisal reaksiyon-
larin belirlenmesi icin oldukca duyarlidir. Ikinci
faz (Kan havuzu ya da yumusak doku fazi); ke-
migi cevreleyen yumusak dokulardaki yangisal
reaksiyonlarin (tendinitis, sinovitis, myaositis),
UcUncl faz (Geg statik faz ya da kemik fazi) ise;



akut ve kronik kemik hastaliklarinin belirlenme-
sinde yararli bilgiler verir*®.  Yavrularda
epifizlerdeki blyume merkezleri bdirgindir,
simetrik ve lineer aktivite tutulumu gosterir-
ler™>' (Sekil 2B). Kemik sintigrafisi ile iskelet
sistemine ait yapisal bulgulardan ¢ok, fonksiyo-
nel bulgular ede edilmektedir ki bu yontyle de
radyografik bulgulara destek olmaktadir. Sonug
olarak ®"Tc-MDP kemik sintigrafisi kiiciik hay-
vanlarda kas-iskelet sisteminin  muayenesinde
hassas fakat daha az spesifik bir gérintileme
metodudur.
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Sekil 2.

Geng bir kdpekte tim vicut kemik sintigrafisi (A)

ve epifizlerde simetrik aktivite tutulumu (B)

Figure 2.
Whole body bone scintigraphy (A) and

symmetrical activity uptake at the epiphyses in a

young dog (B)
-

Sekil 3.
Bir képesin humerusundaki osteosarkomun
sintigrafik gérinimu

Figure 3.
Scintigraphic view of an osteosarcoma on
humerus of a dog
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Akciger Sintigrafisi

Insanlarda cogunlukla pulmoner
embolilerin teshisinde kullanilan akciger sintig-
rafisi, hayvanlarda da uygulanabilir, ancak
pulmoner emboliler hayvanlarda insanlardaki
kadar sik Kkarsilasilan bir problem degildir'.
Akcigerlerin  gorUntilenmesinde gerek insan
gerekse hayvanlarda perflzyon ve ventilasyon
olmak Uzere iki tip sintigrafik metod tanimlan-

migtir*3:

A) Perfuzyon Sintigrafisi: Pulmoner
perfiizyon sintigrafisi icin ®™Tc ile birlestirilmis
bityiik albumin partikiilleri (**"Tc MAA) kullani-
lir. Perflzyon calismasl icin en uygun partikdl
buyUklGgl 5-7 mikrondur. Bu biyukllige sahip
partiklller akcigerlerde 30 dakika kadar kalirlar

ve 24 saat icerisinde viicuttan atilirlar®®,

B) Ventilasyon Sintigrafisi: Xenon-133
(Xe-133) ventilasyon sintigrafisi icin en sik kul-
lanilan radyonukliddir. Radyoaktif aerosol kulla-
nilarak da yapilabilen ventilasyon sintigrafisinde
aerosol olarak Didilentriaminpentaasetik  asit
(DTPA) ve stilfir kolloid en sik kullanilan mad-
delerdir™®.

Ventilasyon/ perflizyon sintigrafisi en sik
olarak pulmoner embolilerin tanisi icin yapilir.
Saglikli hayvanlarda radyofarmasotik madde,
akcigerlerde homojen dagilim gosterir. Akciger-
lerin bir boliminin perflizyonunda bir azalma
varsa bu bolge diisiik aktiviteli olarak gorulir>2,
Perflizyon sintigrafisinde, multiple, periferik
lokalizasyonlu, kama seklinde perfizyon
defektleri gordlUrken ventilasyon sintigrafisinin
normal olmasi pulmoner embolinin tipik bulgu-
sudur. Akciger sintigrafisi, amfizemlerin tanisin-
da ve akciger timorlerinin beirlenmesinde de
kullanilir. TUmordn biyUklgine bagli olarak
ventilasyon bozuklugu gorilir'>.

Kalp Sintigrafisi

NUkleer kardiyolgji, kardiak bozukluklarin
teshisinde, ventrikiler fonksiyonlarin ve kalp
kasinin degerlendirilmesinde kullaniimaktadir.
En sik kullanilan sintigrafik yontemler, radyo-
niklid ventrikulografi ve ilk gecis radyoniklid
anjiokardiyografidir*>®.

a) Radyonuklid Ventrikulografi: Kalp
fonksiyonlarinin degerlendirilmesi icin kullanilir.
Bu amacla *™Tc isaretli kirmizi kan hiicreeri
(Tc99m RBC) ya da *™Tc isaretli insan serum
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albumini (®"Tc HSA) intravendz olarak enjekte
edilir. Ilk 6nce ajan, kan havuzunda dengeye
gelir. Daha sonra ventrikillere geger. Aktivitede
degisiklikler kalp ventrikullerindeki hacim degi-
sikliklerini isaret eder™®.

b) ilk Gecis Radyoniiklid Anjiokardio-
rafi. Soldan saga ya da sagdan sola santlar gibi
dogmasal kalp hastaliklarinin tanisinda kullanilir.
Bu amacla gendllikle *¥™T c-pertechnetate kullani-
lir. Bu maddenin intravendz enjeksiyonundan
sonra aktivite kalbe dogru giderken taramalar
yapilir. Normal fizyolojik durum, radyofarma-
6tigin v.cava craniaisten sag atrium, sag
ventrikdl, pulmoner arter, akcigerler, sol atrium,
sol ventrikll ve aorta’ya gecisi ile karakterizedir.
Patsolojik durumlarda, bu yoldan sapmalar goéri-
[ar.

Karaciger Sintigrafisi

Hepatosit fonksiyonlarinin, karaciger mor-
folgjisinin ve portal kan akiminin degerlendiril-
mesi amaciyla yapilan karaciger sintigrafisi icin
farkli radyofarmasttikler gdistirilmistir. Bunla-
rin  bir kismi retikuloendotelyal sistemde
(kuppfer hiicrderinde), bir kismi ise hepatositier-
etutulur. RES de tutulan stlfur kolloid ile kara-
ciger, hepatositlerde tutulan bilesikliklerle ise
hem karaciger hem de safra kesesi ve safra yolla-
ri degerlendirilebilir®®.

Karacigerin sintigrafik incelemesinde en
yaygin olarak 3 yontem kullanilir®;

a) Radyokolloid Goruntuleme: Karaci-
ger ve dalagin boyut ve seklinin belirlenmesinde,
apse, granulom ve timor gibi bazi intrahepatik
lezyonlarin gériintiilenmesinde kullanilir*®*#, Bu
amacla “"Tc-siilfur kolloid (*™Tc-SC) kullani-
hr?t, ®™Tc-SC intravendz enjeksiyondan sonra,
Kuppfer hiicrderi tarafindan fagosite edilerek
dolagimdan temizlenir®. Kuppfer hiicrelerinin
yikimlanmasina veya yer degistirmesine sebep
olabilecek olgularda, bu bélgderde ®"Tc-SC
konsantrasyonu normal karaciger paransimine
gé{g belirgin derecede azalmis olarak gorilecek-
tir=.

b) Hepatobiliyer Sintigrafi (HBS): HBS
uygulamalarinda  en sk olarak  ®™Tc-
iminodiasetik asit (IDA) analoglari kullanilmak-
tadir. HBS; hepatosit fonksiyonlari, safra kesesi
dinamikleri, safra kanali acikligl ve daha az ola-
rak da karaciger morfolgjisinin degerlendirilme-
sinde kullanilmaktadir® (Sekil 4A). Radyofar-

asttik ajan, intravendz enjeksiyondan sonra
hepatositler tarafindan sistemik dolasimdan ali-
narak, saglikli hayvanlarda 15-20 dakikada safra
kesesinde yogunlasir. Daha sonra 20-30 dakika
icerisinde ince barsaklara geger, ancak uygula-
nan anestezi tipleri bu sireyi etkiler™ (Sekil 4B).
HBS den elde edilen bilgiler 3 kategoride sinif-
landinlir; HepatoselUler fonksiyonlarin deger-
lendirilmesi, intrahepatik safra akiminin deger-
lendirilmesi ve ekstrahepatik safra kanallarinin
fonksiyonlarinin ve acikliginin belirlenmesidir®.
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Sekil 4.
A. Salikh eriskin bir kopekt€®™Tc-DTPA ile
hepatobiliyer sintigrafi

B. Geg statik gortintiide radyoaktivitenin ince
barsaklara gegi

Figure 4.
A. Hepatobiliary scintigraphy in a healthy
adult dog with*®*™Tc-DTPA.
B. Passing the radioactivity into the small
intestines in the late static image.

¢) Portal Sintigrafi: Portal kan akiminin
kontrol edilmesinde ve portosistemik santlarin
tanisinda kullaniimaktadir. En sik olarak *™Tc-
pertechnetate ya da 123 I-lodoamphetamin (*%3-
IMP) kullanilir. Bu gjanlar kolonik uygulamadan
sonra hizla portal sisteme gecerler. 123 I-IMP
nin blyuk bir kismi ilk geciste karaciger ve akci-
ger tarafindan alinir ve bu alinim orani, organla-

rin kanlanmasi ile dogrudan iliskilidir>.

Bobrek Sintigrafisi

NUkleer gorintileme ile glomerller
filtrasyon orani (GFR), efektif renal plazma aki-
mi (ERPF) ve paransimal gecis zamani, her bir
bébregin fonksiyonel durumu hesaplanabilir,
nefropatiler tespit edilebilir. Bu amagla cesitli



radyofarmasitikler kullaniimaktadir'®: Glomerii-
lerden filtre edilmeyip bdbreklerin kortikal taba-
kalarinda biriken dimerkaptosuksinik asit (*™Tc-
DMSA) morfolojik degerlendirmede tercih edi-
lirken, GFR dlcUmi icin en sk olarak,
Dietilentriaminpentaasetik  asit (®*™Tc-DTPA)
kullanilmaktadir. Fonksiyonel renal sintigrafi,
bireysdl ya datotal GFR ve ERPF bdirlenmesine
olanak tanir. Bu fonksiyond veriler ile
nefrotoksik ilag alan hastalarda sekillenebilecek
subklinik bobrek hastaliklarinin teshisi ve hasta-
larin yapilan tedaviye yanitlarinin belirlenmesi,
mUmkin olmaktadir. Sintigrafi, klinik uygulama-
larda konjenital bdbrek anomalilerinin, cesitli
timoral olusumlarin, tas ya da timorlerden kay-
naklanan obstriktif  bobrek hastaliklarinin,
arterial emboli ve vendz trombozlarin, enfarktis-
lerin ve cesitli yangisal hastaliklarla bobrek trav-
malarinin degerlendirilmesinde kullanilir. Veteriner
hekimlikte pek sik kullanilmamasina karsin, bob-
rek nakli yapilan hastalarda operasyon basarisinin
degerlendirilmesinde (greft morfolgjis, kan akimi,
fonksiyond ve ekskresyon mekanizmalari) sintig-
refi zararsiz, duyarli ve spesifik bir yontemdir®*>*
(Sekil 5).
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Sekil 5.
Sazlikli eriskin bir kopekte€®™Tc —mebrofenin
ile bobrek sintigrafisi

Figure 5.
Kidney scintigraphy witf°®"Tc -mebrofenin in
a healthy adult dog

Tiroid Sintigrafisi

Sintigrafi ile tiroidin buyuklGgu, lokalizas-
yonu, yapi ve fonksiyonu degerlendirilebilir. Bu
amacla genellikle ™Y, 2, *™T¢ ve ©'TI kullani-
lir. Veeine hekimlikte gendlikle sod-
yum*™T ecnetium pertechnetate (*™"TcOy) tercih
edilir. Kiicik hayvanlarda 1-4 milikiri *™Tc-
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pertechnetate In intraventz enjeksiyonundan 20-
30 dakika sonra goéruntiler alinir. Sintigrafi;
tiroid loplarinin yerleri ve boyutlarinin belirlen-
mesinde, timarlerin takibinde, uygulanan ope-
rasyonun ve medikal tedavinin etkinliginin de-
gerlendirilmesinde, bezin radyoaktivite tutma
miktar1 ile zaman-aktivite egrisi gibi kantitatif
veriler ve aktivite oranlarinin hesaplanmasi da
(tiroid/salya bezleri, tiroid/cevre doku) tiroid
bezlerinin fonksiyonel durumunun belirlenme-
sinde cok degerli bilgiler verir*®* (Sekil 6).

Salikli eriskin bir kbpekte tiroid sintigrafisi

Figure 6.
Thyroid scintigraphy in a healthy adult dog

Beyin Sintigrafisi

Intrakranial tumor, kist, kanama, apse ve
kafa travmasi gibi lezyonlardan sUpheenilen
durumlar beyin sintigrafisinin yaygin olarak
kullanildigi alanlar olmasina karsin™®, kranial
sinir bozukluklari, epilepsi ya da davranis bozuk-
luklarinin degerlendirilmesinde de kullanilabil-
mektedir**>’. En sik kullanilan radyofarmas-
otikler ®*™Tc-DTPA, ®™Tc-GH (Glukoheptonat)
ve ¥"Tc-pertechnetate (*™Tc-TcO,) tir. Kedi ve
kopeklerde 5-10 mCi radyofarmasitik intravendz
yolla enjekte edilir. Serebral kan akiminin deger-
lendirilmesi isteniyorsa enjeksiyondan hemen
sonra gérintiler alinmalidir®. Statik goruintiiler
ise enjeksiyondan 1-4 saat sonra alinir**®’. A-
janlar, batinltgl bozulmamis kan-beyin bariyer-
inden gecemez ve dolayislyla normal beyin
sintigrafik incelemede disuk aktiviteli olarak
gorulir. Kan-beyin bariyerini bozan bir lezyon,
ekstrasdller sivida radyofarmasttigin birikimine
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sebep olur. Bu birikim de sintigrafide yiUksek
aktiviteli bolge olarak gozlenir™.

Lenfosintigrafi

Deri alti enjekte edilen radyofarmasotigin
fizyolojik olarak tasinmasina ve intralenfatik
lokalizasyonuna dayanmaktadir®, ~Radyoaktif
kolloid intraventz enjekte edildikten sonra kara-
ciger, dalak ve kemik iliginin retikiloendoteliyal
sisteminde tutulur. Ayni madde deri alti yolla
verildiginde, akim lenfatik kanallardan lenf bez-
lerine dogru olur. Tutulum, lenf bezlerindeki
makrofajlarin fagositoz fonksiyonu ile ya da
direkt transport mekanizmasi ile olur. Deri alti
olarak enjekte edilen *™Tc-Dekstran, abdomen
ve toraksin goéruntilenmesinde mikemmel bir
kalite sunar. Lenfosintigrafi, visseral timérlerin
evrelerinin (meme, akciger, pelvis ve prostat
timorleri, malign melanom ve gastrointestinal
timorler), lenf kanallarindaki obstriksiyon ya da
yirtiklarin belirlenmesinde basarili sonuclar ede
etmektedir®®,

TUimor Goruntilenmesi

Y ukarida bahsedilen tim uygulamalar he-
def doku ya da organdaki yangisal degisiklikleri
ya da timorleri gorUntileme sansina sahiptir.
Ancak malign tiimérlerin® ve yangisal odakla-
nn'® beirlenmesi icin 6zellikle gdlistirilmis
sintigrafik metodlar vardir. Bu amacla en sik
kullanilan radyofarmasitikler; %™Tc-metoksi-
isobutril-isonitril (sestaM1BI), *™Tc-pentavalent
dimerkaptosiksinik asit (*"Tc-DMSA(V)) tir.
Radyofarmasttik maddenin enjeksiyonundan 2,
4, 6 saat sonratarama yapilir'.

Sintigrafiden yangisal odaklarin belirlen-
mesinde de vyararlanilmaktadir. Bu amacla;
otolog |6kosit isaretleme ajanlari; ®"Technetium
hexamethylpropyleneamine oxime (*"Tc HM-
PAO), Indium oxine ya da tropolone, ya da art-
mis kan akimi ya da kapiller permeabiliteyi be-
lirlemek icin kullanilan gjanlar; *™Tc-insan se-
rum abumini (*"Tc-HSA), *™Tc-immunglo-
bulinler (*™Tc-1gGs) en yaygin olarak kullanilan
radyofarmasdtiklerdir. Sintigrafi; septisemi, yan-
gisal barsak hastaliklari, osteomyslitis, septik
artritis, diskospondilitis gibi ¢esitli hastaliklardan
suphelenildiginde, hastaligin yerinin belirlenmesi
amactyla kullanilabilmektedir™.

Sonug

Sonug olarak sintigrafi, klinisyenin teshi-
sini destekleyen, hassas ve uygulandigl canli ile
cevresine zararsiz bir tanisal gorintileme yon-
temidir. Pek cok organ ve sistemin fonksiyonla-
rinin degerlendirilmesinde, tUmar ve yang! odak-
larinin  belirlenmesinde  kullanilabilmekte ve
yararli bilgiler vermektedir. Radyografi, ultraso-
nografi ve endoskopi gibi yontemlerle benzer
olmasina karsin, onlardan énemli bir farki vardir.
Diger yontemlerle cogunlukla morfolojik deger-
lendirmeler yapilabilirken sintigrafi fizyolojik
bilgiler saglamaktadir. Bu nedenle fizyolojik
degerlendirmeler isteniyorsa sintigrafinin tercih
edilmesi uygun olacaktir.
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