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Osteosarkomun sintigrafik degerlendirilmesi

Diindar Sabah("), Mustafa Unlii?, Giilcin Basdemir'®, Zehra Balkan(4), Giiven Yiicetiirk(®

Bu galismada kemik sintigrafisinin osteosarkomlu olgularda degisik uygulama sonuglari incelendi. Osteo-
sarkomlu 21 olgunun tamamina teknik 3 fazlt 9°™ Te MDP seklinde uygulandi ve timdr ekstansiyonu, neoadju-
vant kemoterapinin etkinliginin saptanmasi, kemik metastazlarinin gorintilenmesi ve ayirici tani ile ilgili bul-
gular tartisildi. Standart ilgi alani kullanilarak lezyonlu alan / normal doku zaman aktivite egrileri gizildi. Mean
degerler osteosarkomiu olgularda 5.4 + 2.1; kontrol grubu olarak secilen 9 osteomiyelit, 15 benign iskelet sis-
temi timérd ve 5 adet travmatik kirikta 1,56+ 0,8 olarak saptandi. Patolojik piyesler iizerinden yapilan direkt
éleumiler, sintigrafik tetkiklerle elde edilen degerlerle karsilastirildi. Sintigrafik éicimlerin daha uzun olmasina
karsin degerler arasinda % 98 oraninda korelasyon oldugu gérildi. Klasik olarak tanimlanan osteosarkom
paterni olgularin 18'inde gézlendi. Neoadjuvant kemotrapi uygulanan 3 olguda kemoterapinin etkisini sapta-
mak amaciyla uygulanan dogru sonug vermede diger gériintiileme tekniklerine gdre daha (stiin oldugu sap-
tandi.

Anahtar kelimeler: Malign kemik timérleri, osteosarkoma, kemik sintigrafileri

Scintigraphic evaluation of osteosarcoma

Sicintigraphic evaluation of osteosarcoma were assesed in 21 cases. 99m Tc MDP three phase bone scin-
tigraphy were applied to all patients for the aim of determining the tumor extend, bone metastases and ma-
king differential diagnosis. Using standart range of interest (ROI), time activity curves of involved and intact si-
des were calculated in the patients with osteosarcoma and 29 cases with various benign bone pathologies.
Mean value of involved site to intact side in osteosarcoma and benign cases were 5,4 + 2,1 and 1,56 = 0,8
respectively. In the operated 9 cases, lesion extent estimated by bone scintigraphy were found to be greater
but well correlated with specimen measurements, r: 0,98. Classical scintigraphic pattern of osteosarcoma was
observed in 18 cases.Chemotherapy response was also evaluated in 3 cases using 3 phase scintigraphy and
SPECT imaging. Time activity curves which were obtained before and after the chemotherapy, reflected the
effect of therapy very accurately when compared with other imaging modalities.
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Malign kemik timérlerinde sintigrafi degisik ne-

denlerle kullaniimaktadir (11). Onceleri yalnizca kla-

sik olarak 98MTc MDP ile ve tek fazli yapilan sintigra-
fik tetkiklere daha sonra 3 faz teknigi gelistirilmistir.
Glnlmizde ise bu konuda immiinosintigrafik ¢alis-
malar yapiimaya baslanmistir (5, 14).

Osteosarkomlu olgularda kemik sintigrafisi degisik
amaglarla kullanilabilir. Timériin kemik ekstansiyo-
nunun saptanmasinda, skip metastazlarin gérinti-
lenmesinde, metastatik kemik odaklarinin saptanma-
sinda neoadjuvant kemoterapinin etkinligi konusunda
karar vermede, pulmoner metastazlarin gérintiilen-
mesinde ve kemigin diger malign timérleri ile ayiric
tanisinda kemik sintigrafisinden yararlanilabilir (16).

Osteosarkomda kullanilan sintigrafik tetkiklerde

klasik bir radyofarmasétik olan 99™Tc MDP'nin yanisi-
ra 67Ga, 201 Thalium de siklikla kullaniimaktadir
(13).Calismamiz 21 osteosarkom olgusunda 99m Tc
MDP ile 3 fazl olarak uyguladigimiz sintigrafik tetkik-
lerin yukarida belirtilen degisik uygulama alanlarinda-
ki degerini arastirmaya yoéneliktir.

Hastalar ve yontem

Ege Universitesi Tip Fakdltesi Ortopedi ve Trav-
matoloji Anabilim Dali'na bagvuran ve haftalik timér
konseyince degerlendirilen 21 osteosarkom olgusuna
24 99"T¢c MDP ile 3 fazli kemik sintigrafisi uygulandi.
21 olgunun 11" erkek, 10'u kadindi. En genci 4, en
yaslisi 23 yasinda mean yas 16 idi. Olgularin 20'sin-
de tani tru-cut biyopsi ile, korteksi saglam olan bir ol-
guda ise acik biyopsi ile konmustur.

Patolojik incelemelerin tamam fakiiltemiz Patoloji
Anabilim Dalimizda ve tUmdr konseyine aktif olarak
katilan patologlar tarafindan yapildi.

3 faz teknigi: Olgunun yas! gézéniine alinarak,
10-20 mCi 9MTc MDP ilgilenilen lezyon bélgesi
odaklanarak, bolus tarzinda intravendz enjeksiyonla
verildi. 1/2-1 saniyelik 80-120 gorinti alinarak bu gé-
riintilerde, timaor alani ve simetrik saglam taraftan
ayni boyuttaki ilgi alani cizilerek zaman aktivite egri-
leri elde edildi. 3'lncl ve 5'inci dakikalarda ayni bél-
genin minimum 500 Kcount statik blood-pool gérintu-
leri alindi. Enjeksiyondan 3 saat sonra ise geg faz
tim viicut kemik gorntilemesi yapildi. Gérintileme-
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de dustk enerjili genel amagl kolimatdr kullanildi ve

99mTe MDP igin 140 keV de % 20'lik pencere agildi.
Gerek goriilen olgularda timar bélgesi, dusiik enerijili,
cok yiiksek rezoliisyonlu kolimatér ile de gériintilen-
di. Lezyonlarin yumusak doku-kemik iligkisinin ayrin-
tili olarak saptanmasi gereken durumlarda 24iinci
saat ge¢ imajlardan yararlanildi.

Neoadjuvant kemoterapi uygulanan olgularda ise
timér boyutlarinin ve timér igi nekroz alanlarinin da-
ha iyi saptanabilmesi icin Single Photon Emission
Computerized Tomography (SPECT), uygulandi.
SPECT galismasinda gamma kamera ile 360°'lik dai-
resel eksende 6° de bir 20 saniyelik veri toplama tek-
nigi uygulandi. 64x64 matrikste elde edilen ham gé-
rintllere 99m Tc igin Uniformite dlizeltmesi uygulanip
modifiye Sheep-Logan filtresi ile filtre edildikten sonra
1 piksel kalinliginda (5,6 mm) transaksiyel, sagital ve
karonal kesitler elde edildi. Timér boyutlari ise biyit-
me fakt6rl g6z 6nlinde tutularak bilgisayar programi
yardimiyla 6lcildi. 9 olguda sintigrafik calismalardan
elde edilen sonuglar ameliyat sonrasi patolojik piyes-
le karsilastirildi. Sonuglarin istatistiksel degerlendiril-
mesinde Students'-t testi ve regresyon+korelasyon
analizleri kullanildi.

Bulgular

Olgularin sintigrafik incelenmesinin ilk fazi olan
radyonklit anjiografi imajlarindan olusgturulan zaman
aktivite egrilerinde, osteosarkomlu bélgenin vaskiila-
rizasyonunun simetrik bdlgeye oranla 5.4+ 2.1 range;
min. 2.3, max. 10.5 kat artmis oldugu saptandi. Kont-
rol gurubu olarak degerlendirilen 9 osteomyelit, 15
benign iskelet sistemi timéri ve 5 adet travmatik ki-
rikta bu oranin 1.56+0.8 oldugu gérialdd. Kontrol gu-
rubu ile kargilagtinldiginda aradaki farkin istatistiksel
olarak anlamh oldugu (p<0.005) gorildii.Osteosar-
komlu ve kontrol gurubunda yer alan diger olgularin
lezyon / normal doku zaman aktivite oranlarn Sekil
1'de verilmistir.
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Sekil 1: 21 osteosarkoma ve 29 gesitli benign kemik patolojili
olguda, lezyon/normal doku zaman aktivite oranlari, Diz
gizgiler her iki gurupta ortalama degerleri gostermektedir

Operasyon uygulanan 9 olgunun ameliyat mater-
yallerinden yapilan direkt uzunluk él¢tmleri, sintigra-
fik tetkiklerle saptanan uzunluklarla karsilagtinidigin-
da élgimler arasinda % 98 oraninda korelasyon bu-
lundugu saptandi. Olgtimler Tablo 1'de gdsterilmistir.

Olgu Sintigrafik Piyesteki Fark
No uzunluk (cm) uzunluk (cm) (cm)
1 10,5 7,0 3.5
2 11,2 9.5 i
3 11,3 8,0 2,3
4 18,7 10,8 2,8
5 12,0 10,0 2,0
6 12,5 10,5 2,0
T 9,5 g0 1.5
8 6.5 50 1.5
9 4,2 3.5 07

Tablo 1: 9 olguda operasyon sonrasi piyeste saptanan
uzunluklarla sintigrafik dlgimlerin karsilastinimasi.
Farklarin ortalamasi 1. 94 £ 0. 77 dir,

Sintigrafik tetkikler yardimiyla kemik metastazi bir ol-
guda saptanmistir. TUmér konseyince incelenen 21
olgudan limb salvage operasyonlar i¢in uygun kriter-
ler tasidigi gorilen ve diizenli kemoterapi uygulana-
bilen 3 olguda, neoadjuvant kemoterapinin etkisinin
belirlenmesi amaciyla CAT, direkt grafi, tru-cut biyop-
sinin yanisira sintigrafik galismadan da yararlanildi.
Neoadjuvant kemoterapi éncesi ve sonrasi elde edi-
len birinci faz zaman aktivite egrileri incelendiginde
yalnizca bir olguda yanitin olumiu oldugu sonucuna
varildi. Diger iki olguda tedavi sonrasi radyolojik kri-
terler timériin uygulanan tedaviden olumiu yénde et-
kilendigi yéninde iken zaman aktivite egrilerinin teda-
vi dncesinden farkli olmadigi gérildi. Olgularinin
ameliyat sonrasi piyesleri incelendiginde bulgularin
sintigrafik degerlendirme bulgulari ile tam bir uyum
icinde oldugu gérildi. Neoadjuvant kemoterapiye iyi
cevap veren olgunun sintigrafik tetkikleri Sekil 2 a, b,
¢, d, e'de gorulmektedir.
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Sekil 2: Neoadjuvant kemoterapiye olumlu yanit alinan olguya ait
sintigrafik degerlendirmeler. A. Birinci faz imajlarinda lezyon ve si-
metrik tarafta gizilen ligi alanlari. B. intra-arteriyal kemoterapi 6n-
cesi elde edilen zaman aktivite egrisi. C,D. Olgunun son faz anteri-
or ve lateral gériintiiler. E. Intra-arteriyel kemoterapi sonrasi elde
edilen zaman aktivite egrisi. Lezyonlu bélge ve normal dokunun
perflzyon oranlar arasindaki farkin cok azaldigi goriimektedir.
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Bu 3 olguya ayrica SPECT uygulandi ve tedavi-
den etkilenen olguda nekroz alanlari, planar sintigra-
fik tetkike oranla daha iyi bir sekilde gdsterilebildi.

Tartisma

Osteosarkomda kemik sintigrafisi timérin kemik
ekstansiyonunun saptanmasinda (2), skip metastaz-
larin gosteriimesinde, metastatik kemik odaklarin
saptanmasinda (4, 8), neoadjuvant kemoterapinin et-
kinligi konusunda karar vermede (6, 7), pulmoner
metastazlarin gérintiilenmesinde (12, 15) ve kemigin
diger malign timorleri ile ayirict tanisinda (9) kullani-
labilir.

Osteosarkomun ayirici tanisinda sintigrafinin et-
kinligi konusundaki bilgiler oldukg¢a sinirlidir. Mc Lean
(9) klasik yontemlerle yaptigi semikantatif degerlen-
dirmelerde osteosarkomda izotop yogunlugunun faz-
la oldugunu, distlrbisyonun sicak alan Uzerinde so-
guk alanlar seklinde oldugunu, marginlerin orta dere-
cede net oldugunu, distorsiyonun belirgin oldugunu
bildirmis ve ayirici tanida kullanilabilecegini bildirmis-
tir. Olgularimizin 18'in de bizlerde benzer paternleri
gordik. Kondroplastik, osteosklerotik ve telanjiyakta-
tik osteosarkomlu birer olguda ise klasik paternin di-
sinda gorintiler elde ettik. Delbeke (1) ve Mc Lean
(10) 3 fazl yontemden iskelet sistemi timérlerinin
ayirici tanisinda yararlanilabilecegini bildirmislerdir.
Calismamizda 1'inci faz zaman aktivite egrilerinin in-
celenmesiyle lezyonlu bdlgenin simetrik bdlgeye
oranla 5.4+ 2.1 kat daha fazla aktif oldugunu sapta-
dik. Bu oranin 10,5 kata ulasabildigini gérdik ve di-
ger tani yontemleri ile birlikte degerlendirildiginde ayi-
rici tanida degerli bir yeri olacagini diigtinmekteyiz.

Son faz gérintiler yardimiyla élgtligimaz timér
boyutlari patolojik piyesten elde edilen boyutlardan
daha buydktir. Fakat iki deger arasindaki farklarda %
98 oraninda karelasyon mevcuttur. Sintigrafinin lez-
yonu gevreleyen reaktif zon ve hatta periost reaksiyo-
nu ile birlikte timérl gésterdigi bilinmektedir. Ayrica
timaridn proksimal bélimiinde inaktivite osteoporo-
zuna bagl ve deneyimsiz niikleer tip uzmani veya or-
topedisti timor ekstansiyonu tanisina gétlrebilecek
kadar fazla aktivite artiglari olabilecegi de bilinmekte-
dir (3). Fakat bizler reaktif zonu daha iyi gosterdigine
inandigimiz yéntemin, genis eksizyon planlamasinda
guvenle kullanilabilecegi kanisindayiz.

Kemoterapétiklerin etkinliklerinin belirlenmesinde
sintigrafinin degerli bir yontem oldugu bilinmektedir
(6, 13). Bu konudaki bulgularimiz literatiirle uyumlu-
dur. Ramana'ya (13) gore, ilag etkinliginin belirlenme-
sinde 2°1Thalium hiicre viyabilitesini géstermesi agi-
sindan daha degerli bir ajandir. Bu gorlse katilmak-
tayiz. Ancak Thalium'un oldukga pahali olusu kullani-
mi sinirlamaktadir. Ayrica ¢aligmamizda %™Tc MDP
kullanmamiza ragmen birinci fazda elde ettigimiz za-
man aktivite egrileri yardimiyla yéntemin daha etkili
hale geldigi diiglincesindeyiz.

Akciger metastazlarinin saptanmasinda CAT'nin
daha etkili oldugu ortak gorisiine katilmaktayiz. Pa-
tolojik piyeslerini inceleme olanag buldugumuz olgu-
larda skip metastaz saptanmadigindan yontemin bu
konudaki etkinligi konusunda fikir yiritmemiz mim-
kiin olamamistir. Sonug olarak osteosarkomanin tani
ve tedavisi acisindan degerlendiriimesinde 3 fazl ke-
mik sintigrafilerinin diger kemik metastazlarinin sap-
tanmasinda vazgecilemez; neoadjuvant kemoterapi-
nin etkisini belirlemede gok degerli; timaoriin kemik
ekstansiyonunu belirlemede, skip metastazlarin sap-
tanmasinda ve ayirici tanida ise degerli bir yéntem
oldugu kanisindayiz.
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