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NET İnsidans ve Prevalans



Özgeçmiş ve Başvuru Semptomları

67 yaşında, erkek hasta

4 yıldır bilinen Tip2 DM ve HT mevcut

Oral anti-diyabetik ve ACE inhibitörü kullanıyor

BPH bağlı olarak operasyon öyküsü var

12/2015 tarihinde şiddetli, geçmeyen sırt ağrısı, kilo 
kaybı ve halsizlik ile doktora başvuruyor



Lomber Spinal MR; Primeri Bilinmeyen 
Metastaz



Tüm Vücut Kemik Sintirafisi



Tüm Vücut Kemik Sintirafisi



Thoraks-Batın BT



Thoraks-Batın BT



Karaciğer Tru-cut Biyopsi



NET Histolojik Sınıflandırma



NET Histolojik Sınıflandırma



Patoloji



NET Tedavi Seçenekleri



NET Evreleme



NET Semptomlara Göre İleri Tetkik Gerekir



01/2016; Ga-68 PET-CT



TEKNİK PROSÜDÜR ve GÖRÜNTÜLEME PROTOKOLÜ
RADYOFARMASÖTİK Ga-68 DOTA Tyr-3 Octreotate
TARAYICI MODELİ SİMENS Biograph LSO HI-REZ entegre PET/CT

Enjeksiyon saati:11:55:,Radyofarmasötik dozu:6.12mci ,Enjeksiyon yeri:sağ kol  ,
Çekim saati:12:53:, Pozisyon sayısı: 9Pozisyon süresi:2 Dk, BT parametreleri:
mAs,Çekim kapsama alanı: verteks üst uyluk

SONUÇ:

- Batın sol üst kadranda pankreas başı düzeyinde yerleşimli lateralde dalak hilusuna uzanımı olan anteriorda mide 
korpusu ile yakın komşuluk gösteren yoğun karakterde artmış aktivite tutulumu olan somatostatin reseptörü ihtiva eden 
kitle lezyon. 

- Dalak hilusu düzeyinde parankimde yerleşimli metastaz lehine değerlendirilen artmış aktivite tutulumu. 

- Karaciğer her iki lobunda oldukça yoğun karakterde artmış aktivite tutulumları ile iskelet sisteminde lomber 4. 
vertebra korpusunda yoğun karakterde artmış aktivite tutulumları izlenen Ga-68 DOTA TATE PET/BT çalışması. 

- NOT: FDG PET/BT çalışması ile karşılaştırıldığında lezyonların tutulum yoğunluğunda belirgin artış olması nedeniyle bu 
bulgular ön planda iyi diferansiye NET düşündürmektedir. Ayrıca Lu-177 DOTA TATE tedavisi için uygun olduğu 
gözlenmektedir. 

Ga-68 PET-CT



NET Histolojik Grade Bağlı Sağkalım



NET Tedavi Seçenekleri



NET Yerleşim Yerine Göre Sınıflandırılması



NET Tümör Alt Tipine göre Sağkalım



Pankreas Yerleşimli NET



Pankreas Yerleşimli NET



NET Somatostatin Reseptörleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



CLARINET Çalışması



CLARINET Çalışması



PROMID Çalışması



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi SeçenekleriNET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



01/2016 Tarihinde Uygulanan Tedavi

• Somatuline 120 mg(Lanreotide) 28 günde bir

• Lumbal 4 vertebraya 30Gy Radioterapi

• Zolendronik asid 4 mg İV 28 günde bir



01/2016 Tarihinde Uygulanan Tedaviye 
Klinik Yanıt Değerlendirilmesi

Tedavi başlandıktan 1 ay sonra

Hastanın sırt bölgesinde ki ağrı tamamen 
geriledi

Kilo kaybı, halsizlik semptomları tama yakın 
geriledi



03/2017 Tarihinde Ga-68 PET-CT yanıt 
Değerlendirilmesi

• Hastanın şikayet ve semptomu yok,

• Genel durumu iyi

• Biyokimya, hemogram değerleri normal

• Somatuline 120 mg tedavisinin 12 ayında yanıt 
değerlendirilmesine gönderildi



İyi diferansiye NET’lerde Yanıt Değerlendirilmesi Nasıl 
ve Ne zaman olmalıdır?



01/2016-03/2017 Ga-68 PET-CT



01/2016-03/2017 Ga-68 PET-CT



01/2016-03/2017 Ga-68 PET-CT



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



NET Tedavi Seçenekleri



03/2017 Tedavi Uygulaması

Somatuline 120 mg(Lanreotide) 28 günde bir

Zolendronik asid 4 mg İV 28 günde bir

Lu-177, 4 kez iv  uygulandı



01/2016, 03/2017, 12/2017; Ga-68 PET-CT



01/2016, 03/2017, 12/2017 Ga-68 PET-CT



12/2017 Ga-68 PET-CT


