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BADANIE PET
| CYKLOTRON
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Badanie Pozytonowej Tomografii Emisyjnej (PET)
jest technikg obrazowania medycznego wcho-
dzaca w zakres medycyny nuklearnej.

Skanowanie PET pozwala na nieinwazyjng oce-
ne réznych funkcji fizjologicznych (np. metaboliz-
mu glukozy, syntezy biatek lub DNA, ekspresji re-
ceptoréow hormonalnych) w warunkach klinicznych.
Mozemy podawad pacjentowi ma-
ta ilos¢ czastek biorgcych udziat
w procesie metabolicznym, bedacym
przedmiotem  zainteresowania.
Czasteczki te znakowane pierwiast-
kiem promieniotwdrczym emitu-
jacym pozytony, o bardzo krétkim
potokresie rozpadu (kilkadziesigt
minut). Ocena dystrybucji tych
czastek w organizmie pozwala nam
wykrywaé anomalie metabolicz-
ne, a tym samym jednostki choro-
bowe z nimi zwigzane, z czutosciag
znacznie wiekszg niz badanie
morfologiczne (np. TK lub MR).

Najpowszechniej stosowanym
wskaznikiem jest fluorodeoksy-
glukoza (FDG) znakowana Fluo-
rem-18. Poniewaz wiekszos¢ no-
wotworoéw rozwija sie w tempie
szybszym niz zdrowe tkanki, ko-
morki nowotworowe gromadza
wiecej FDG niz komorki zdrowe.
Juz 1 godzine po podaniu '8FFDG
nowotwor staje sie wyraznie wi-
doczny w obrazach PET.

Obecnie skanery PET sg potaczo-
ne z konwencjonalnym skanerem
tomografii komputerowej (TK) lub
rezonansu magnetycznego (MR)
aby jednoczesnie oceni¢ zaburze-
nia metabolizmu w ciele pacjenta
oraz ich doktadnga lokalizacje.

Dawka dla pacjenta jest rzedu
10 do 25 millisievertow (mSv).

Ze wzgledu na ograniczong do-
stepnos¢ i stosunkowo wysokie
koszty (sredni koszt badania PET
zFDG w Europie to ok. 1000 Euro),

badania PET wykonuje sie tylko w szczegdlnych
przypadkach, aby zmaksymalizowac potencjalne
korzysci dla pacjenta.

Ogodlnie méwiac, rzadko kiedy badanie to zosta-
je wykonane celem wykrycia raka. Prawie zawsze,
PET jest wykorzystywany do oceny rozlegtosci swie-
zo zdiagnozowanego nowotworu aby zdecydowac

Fot. 1. W TK trudno ocenic rozlegtosc raka pfuca lewego, otoczonego obszarem niedo-
dmy. Trudno takze zauwazy¢ maly przerzut do kregostupa. Na obrazie PET-TK od razu
widac lokalizacje tkanek nowotworowych
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fot. archiwum Centrum Onkologii Instytut im. M. Sktodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach
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0 najlepszym sposobie leczenia lub u chorych po le-
czeniu do oceny skutecznosci leczenia oraz obec-
nosci wznowy raka.

Nowotwory, w ktorych badanie PET moze przy-
nies¢ najwieksze korzysci to: chtoniaki, nowotwo-
ry ukfadu pokarmowego, rak ptuc, nowotwory
gtowy i szyi, czerniaki, miesaki i nowotwory gine-
kologiczne.

Czutos¢ badania jest na tyle wysoka, ze pacjent
4 godziny przed podaniem radioznacznika i godzi-
ne po podaniu musi by¢ absolutnie na czczo oraz
poleze¢ po podaniu bez ruchu, aby unikng¢ zabu-
rzen w dystrybucji mogacych utrudni¢ ocene obra-
zu przez lekarza.

Teraz kolej na pokazanie niektorych ciekawych
przypadkow, ktére sie przytrafity w gliwickim
osrodku PET.

Bioragc pod uwage bardzo kroétki pétokres rozpa-
du radionuklidéw wykorzystywanych w obrazowa-
niu PET, tylko w niektérych przypadkach mozna je
transportowac z miejsca produkcji do osrodka klini-
cznego obrazowania PET.

W Instytucie Onkologii w Gliwicach podjeto de-
cyzje, aby zakupi¢ wtasny cyklotron do produkgji
radiofarmaceutykéw. To pozwala nie tylko na pro-
dukcje tych lekéw dla potrzeb wiasnych, ale tez na
dystrybucje na terenie catej potudniowej Polski (po
uzyskaniu odpowiedniej rejestracji leku).

Fot. 2. Po lewej stronie: PET z FDG u zdenerwowanego, lekko ubranego pacjen-
ta podczas zimnego poranka w kwietniu. Te czarne plamy to tylko efekt zimna
i stresu.

Po prawej: PET powtdrzony tydzien pdzZniej, pacjent ciepto ubrany po podaniu
minimalnej ilosci leku relaksujgcego (pot tabletki przed badaniem): PET absolut-
nie bez zmian.

Fot. 4. Ten mfody pacjent zut gume w drodze
do Instytutu, a potem, kiedy lezat po podaniu
radioznacznika, grat na telefonie komdrkowym.
Serce, miesnie szyi, ramion oraz dfoni niepo-
trzebnie gromadzg FDG, obnizajgc jakosc
badania.
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Fot. 3. Pacjent na obrazie A pif wode o smaku cytrynowym przed badaniem.
Wynik: duza ilos¢ FDG zgromadezita sie w ustach, w miesniach i w sercu, nie moz-
na ocenic ptuc, watroby i weztdw chfonnych. Trzeba byto powtdrzyc (obraz B),
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aby uzyskac czytelny obraz, na szczescie bez zmian.
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