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M e r k e z i s in i r s i s t e m i n i ( M S S ) i l g i l end i ren çeş i t l i 
hasta l ık lar ın f izyopato lo j is in l i n c e l e y e n pekçok gö rün tü ­
l e m e tekn iğ i gel iş t i r i lmişt i r . Bu ç a l ı ş m a l a r d a patolo j ik 
o luşumla r ın yap ısa l y a d a fonks i yone l özel l ik ler i değer­
lendiril ir. B i lg isayar l ı tomograf i (BT) ve magne t i k r e z o ­
n a n s g ö r ü n t ü l e m e ( M R G ) , l e z y o n l a r ı n a n a t o m i k v e 
morfoloj ik özel l ik ler in i be l i r le rken, patoloj ik nörona l akt i -
vi teyi değer lend i ren E E G v e nük leer gö rün tü l eme tek­
nikleri ( P E T , S P E C T gibi) l e z y o n u n fonks i yone l özel l ik­
lerini ince ler . 

S P E C T (s ingle pho ton e m i s s i o n c o m p u t e r i z e d to­
mog raphy ) , radyoakt i f m a d d e dağ ı l ımın ın 3 boyut lu ke-
s i tse l imaj lar ın ın değer lendi r i ld iğ i bir yön temd i r . Bu y ö n ­
tem teknik o larak 60' l ı y ı l larda BT ve M R G ' n i n uygu la ­
m a y a g i r m e s i n d e n önce gel işt i r i lmişt i r (1). A n c a k klinik 
ku l lanımı s o n yı l larda uygun radyo fa rmasöt i k le r ve yük­
s e k vek törye l rezo lüsyon sağ layan teknolo j in in gel işt ir i l ­
mes i y l e yaygın l ık kazanmış t ı r (2). 

S P E C T tekn iğ i nde e n ö n e m l i c i h a z , h a s t a baş ı 

e t ra f ında d ö n e n bir g a m m a kameras ıd ı r (3). Kameran ın 

a n a b ö l ü m ü "ko l l imatö r " d e n i l e n de l ik l i k u r ş u n l e v h a 

o lup h a s t a baş ı ile tarayıcı lar a ras ına yerleşt ir i l i r ve ka ­

meran ın kaydet t iğ i fo ton lar ın ( g a m m a ışınları) y ö n ü n ü 

bel ir ler. K a m e r a baş ın değ iş ik boyu t la rdan p ro jeks i yon ­

larını k a y d e d e r . Bu kayı t e s n a s ı n d a "ko l l imatör" ya da 

k a m e r a b a ş e t r a f ı n d a d ö n e r . V e r i t o p l a m a i ş l e m i 

b e y i n d e iyi tu tu lan radyo fa rmasö t i k l e r i n ku l lan ımı h a ­

l inde 2 0 " - 3 0 " sürer . 

S P E C T , bö lgese l k a n ak ımın ı değer lend i re rek or­
g a n fonks iyon lar ın ı d o ğ r u d a n ö lçen bir teknik o lup , X e -
1 3 3 , 1-123 ve T c - 9 9 m gibi h e r nük leer p a r ç a l a n m a d a 
tek bir fo ton y a p a n izotoplar kul lanıl ır. B u n l a r d a n ilk d e ­
n e n e n X e - 1 3 3 ' d u r . İ n h a l a s y o n y o l u y l a v e r i l e n b u 
m a d d e zayıf foton yayıcıdır . B e y i n e hız la u laşıp, aynı 
hız la ay ık landığ ı için çek i len görüntü ler , radyoakt i f in uy­
gu landığ ı andak i se rebra l kan a k ı m ı n a aittir (4). " D i n a ­
mik S P E C T " ( D - S P E C T ) o la rak ad landı r ı lan b u yön te ­
min avanta j ı , se reb ra l kan ak ımın ın kantitatif o la rak d e -
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ğer lend in ieb i lmes id i r (5). A n c a k X e - 1 3 3 i n h a l a s y o n u ile 
S P E C T tekn iğ in i ku l lan ı rken hızlı v e duyar l ı rezo lüsyon 
ye teneğ i o lan bir s i s t e m e iht iyaç vardı r (3). 

"Stat ik S P E C T " ( S - S P E C T ) i n c e l e m e s i için intra-
venöz uygu land ık tan s o n r a bel l i bir sü re bey inde sabi t 
ka lan ve 1-123 ya da T c 9 9 m ile i şa re t lenmiş radyofar­
masöt ik le r gel işt i r i lmişt i r (3). 1-123, a m f e t a m i n t ip inde 
am in le r l e (1-123 - io fe tamin) (6), T c 9 9 m i s e l ipofi l ik 
özel l iğ i o lan d , l - hekzamet i l en e n e p r o p i l e n a m i n o k s i m 
( T c 9 9 m H M P A O ) ve e t i ls is te inatd imer (7) ile bir leşt i r i l ­
mişt ir . T c 9 9 m bey ine a l ın ımı , y a v a ş dağ ı l ımı ve yüksek 
say ım o ran ı , l abo ra tuva rda ku l lan ım kolay l ığ ı ve u c u z -
luğuy la S P E C T ça l ı şmas ı iç in e n u y g u n şar t lara s a h i p ­
tir. 

Stat ik ça l ı şma la rda i zo top la i şa re t lenmiş mo lekü l ­
ler uygu land ık tan s o n r a b e y i n d e bel l i bir sü re (en az 
60 ' ) s a b i t ka l ı r la r . Ç e k i m b u d ö n e m d e y a p ı l m a s ı n a 
karş ın ilk e n j e k s i y o n a n ı n d a k i bö l ges e l s e r e b r a l k a n 
ak ımı ( S K A ) değer lendi r i l i r (8). Bu n e d e n l e statik i nce le ­
meler , ep i leps i le r in iktal d ö n e m ça l ışmalar ı iç in d inamik 
i n c e l e m e l e r d e n d a h a uygundu r , a n c a k o l u m s u z y ö n ü 
S K A ' n ı n s e m i kantitatif değer lend i r i lmes id i r . 

S o n y ı l la rda S P E C T ile resep tö r bağ lay ıc ı radyo­
fa rmasö t i k le r , nö rö resep tö r l e r i n b a ğ l a n m a af in i te ler in i 
s a p t a m a k iç in ku l lan ı lmaktadı r la r (2). 1-123 ku inük l id in i l 
i o d o b e n z i l a t y ü k s e k af in i te l i b i r r e s e p t ö r a n t a g o n i s t i 
o lup A l z h e i m e r has ta la r ında muska r in i k aset i lko l in re­
septör ler in i gö rün tü lemek için gel işt i r i lmişt i r (9). B e n z e r 
ça l ışma la r pa rs i ye l ep i l eps i l e rde de denenmiş t i r (10). 

M S S patoloj i ler inin f onks i yone l özel l ik ler in i i nce le ­
mek için radyo fa rmasöt ik le r in ku l lanı ld ığı d iğer bir g ö r ü n ­
tü l eme tekn iğ i P E T (posi t ion e m i s s i o n tomography) 'd i r . 
P E T ile C - 1 1 , 0 -15 , N-13 v e F -18 gib i poz i t ron y a y a n 
i zo top la r k u l l a n a r a k bö lgese l S K A , g l i k o z v e oks i j en 
ku l lan ımı ve pro te in s e n t e z i 3 boyu t lu o l a r a k d e ğ e r ­
lendiri l ir. Nöro t ransmi t te r b a ğ l a n m a ve up take öze l l ik ­
ler in in de i nce leneb i l d i ğ i bu tekn i k iç in p e k ç o k i laç, 
substrat ve b i y o k i m y a s a l işaret ley ic i gel işt i r i lmişt i r (3). 
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S P B T fı î r m rıcJf ?ad :e fr ges 1 SK ı gö «i -
tü len i rken, P E T , d a h a iyi bir vek tö rye l rezo lüsyon ia böl ­
g e s e l kan ak ım ına i laveten se reb ra l me tabo l i zmay ı da 
bel i r leyebi l i r . A n c a k P E T v e S P E C T ' i n b u g ü n e dek çok 
kul lanı ld ığı has ta l ı k la rdan biri o l an foka l ep i l eps i l e rde , 
epi iept ik odağ ı be l i r lemek aç ıs ından sonuç la r ın uyumlu 
o l d u ğ u s a p t a n m ı ş t ı r ( 11 ,12 ) . i n i e r i k ta l ç a l ı ş m a l a r d a 
düşük bö lgese l S K Â s a p t a n a n bö lge le rde aynı z a m a n ­
da g lükoz ve oks i jen ku l lan ımı da düşük tü r (13). Hat ta 
epi iept ik odağ ın be l i r l enmes i için bö lgese l S K A ince le ­
mes in in g l i koz m e t a b o l i z m a s ı n d a n d a h a yarar l ı o l duğu 
düşünü lmüş tü r (14). 

SÖZÜER ve Ark, 
Ç--CUK IÖRC .OJİS IOE : PEC1 VB K LLAl J A. -ULA : 

Ayr ı ca iktal ç a l ı ş m a l a r d a P E T ile a r tmış nö rona l 
akîıv i tenin kaynak land ığ ı a l a n y a n ı n d a , hem is fe r i ç ine 

. • • ' . g rünı 
ler e ide edi lebi l i r . O y s a S P E C T , bö igese i S K A ' n ı n e n 
f a z l a değiş t iğ i a lanı bel i r ler , böy lece epi iept ik odak en 
doğ ru b i ç imde s a p t a n m ı ş olur (14,15) . P E T için ku l la -
n iart ! .otoj. arın /a r ı k i m a süre srîniı kısa olrr, ısı a1 
iktal gö rün tü lemey i zor laşt ı r ı r (16). 

T c - 9 9 m H M P A O ile S P E C T uygu lamas ıy l a n o r m a l 
b e y i n k a n a k ı m ı n ı n d a ğ ı l ı m ı be l i r l enm iş t i r (Şek i l 1). 
Er işk inde y o ğ u n karı a k ı m ı gri m a d d e y e doç ucfyr ve bu 
n e d e n l e s e r e b r a l ko r teks , s e r e b e l l u m v e b a z a l gang l i yon -
lar en z e n g i ı k a n l a n m a y a sahipt i r (17). Y e n i d o ğ a n l a r d a 
i s e se reb ra l s e n s o r y o m o t o r ko r teks , b a z a ! g a n g l i y o n v e 
se rebe l la r kor teks en faz fa kan ak ımın ı alır. S e r e b r a l kor­
teks i n d iğer k ıs ım la r ında kan la r ıma düşük tü r . M S S o lgun ­
laşt ıkça kan ak ımı da er işk in şek l ine ulaşır . Bu bu lgu la r 
P E T ile de doğru lanmış t ı r (18). 

S P E C T ' İ N K U L L A N I M A L A N L A R I 

1 . E p i l e p s i l e r : Çocuk luk çağ ı ep i leps i le r i , etyolo j i , 
klinik tablo ve p r o g n o z aç ıs ından çeşit l i l ik gös te ren kar ­
maş ık bir hasta l ık g rubudur . E tyo lo j ide he r z a m a n y a p ı ­
sa l bir iezy t i sa tona nays >Hir •• a B' ; ya. a M ;G i 
s a p t a n a n i ezyon la r kl inik tab lo y a d a E E G ite u y u m l u 
o lmayabi l i r (19). 

F o n k s i y o n e l gö rün tü l eme tekn ik ler i , epi iept ik o d a ğ ı 
be l i r lemek aç ıs ından öneml id i r . Bu a m a ç l a en y a y g ı n 
ku l lanı lan k o n v a n s i y o n e l (yüzeye l ) E E G , h e r z s m a n pr i -
me r opi îept i l odağ ı g ö s t e r m e z (20), ç ü n k ü vek tö rye l re -
zo lüsyonu düşük tü r ve yüzeye l kor t ika l f ak tö r le rden k o ­
l a y c a etki lenir. Der in E E G v e etektrokort ikograf i d a h a 
der in yer leş iml i odak la r ı be l i r l em ede çok duyar l ıd ı r . A n ­
c a k uygu lan ım la r ı ce r rah i r isk t aş ı yan i nvaz i v tekn ik ­
lerdir. 

Şekil 1. b) kor öner ve c) sagıtai planda normal beyin kan akımı dağılımı görülmekledir. 
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Şekil 2. Epileptik bir hastada interiktal dönemde S P E C T ça­
lışması. Transaksiyel planda sol temporal ve arka paryetal 
komşu bölgede hipoaktif alan görülmektedir. 

Çeş i t l i k o n v ü l z i y o n l a r d a b e y i n m e t a b o l i z m a s ı ve 

bö lgese l kan ak ımı değiş ik l ik ler i öncel ik le P E T ile de ­

ğer lendir i lmişt i r (13). Bu teknik epi lept ik odağ ın gö rün tü ­

l e n m e s i n d e B T v e M R G ' d e n d a h a duyar l ıd ı r (3), ayr ıca 

nörolo j ik m u a y e n e v e E E G (yüzeye! , derin) ile s a p t a ­

nan be l i r s i z bu lgu la r ı çözüm leyeb i l i r . P E T , k o m p l e k s 

p a r s i y e l e p i l e p s i (16 ,21 ) , L e n n o x - G a s t a u t s e n d r o m u 

(22,23), W e s t s e n d r o m u (3) gibi çeşit l i epi lept ik h a s t a ­

l ık larda başar ıy la kul lanı lmışt ı r . 

S P E C T ' i n ep i l eps i t an ı s ında ku l lan ımı , P E T ' e gö re 
d a h a u c u z o lmas ı , yayg ın l aşmas ı v e iktal ça l ı şma la rda ­
k i üs tün lük ler i neden iy le g iderek ar tmaktadı r . An t i kon -
vü l zan t e d a v i y e d i renç l i v e ce r rah i r e z e k s i y o n a d a y ı 
pa rs i ye l e p i l e p s i o l gu la r ı , S P E C T ' i n baş l ı ca ku l l an ım 
a lanını o luşturur lar . 

9 9 - m T c - H M P A O S P E C T tekn iğ i , iktal d ö n e m d e 
% 5 0 ve interiktal d ö n e m d e % 8 0 o l g u d a epi lept ik odağ ı 
g ö r ü n t ü l e m e k t e d i r (24). in ter ik ta l ç a l ı ş m a l a r d a g e n e l ­
l ikle bö lgese l S K A ' n ı n aza ld ığ ı (Şeki l 2) (25,26) , iktal ve 
post ik ta l ça l ı şma la rda i s e art t ığı göster i lmişt i r (Şeki l 3) 
(14,27,28) . Pos t ik ta l değe r l end i rme odağ ın yer in i belir­
l e m e a ç ı s ı n d a n inter iktal ç a l ı ş m a d a n d a h a değer l id i r 
(14,25,27) . İki değer lend i rmen in de yap ı lmas ı l ezyonu 
en yüksek o lası l ık la göster i r . 

B T v e M R G ile k ı y a s l a n d ı ğ ı n d a S P E C T ' i n foka l 
odağ ı g ö s t e r m e d e d a h a duya r l ı o l d u ğ u sap tanmış t ı r 
(3 ,14 ,28-32) . S P E C T ile s a p t a n a n pe r füzyon bozuk luğu 
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a lan ı , B T ' n i n bel i r lediğ i l e z y o n d a n d a h a genişt i r . S P E C ­
T ' in s o n u ç l a r ı d i ğ e r f o n k s i y o n e l g ö r ü n t ü l e m e tekn ik ­
leriyle ( E E G , P E T J ' d e uyum ludu r (12 ,28 ,29) . 

G e n e r a l i z e e p i l e p s i l e r d e S P E C T i le e l d e e d i l e n 

sonuç la r değ işkend i r . Kl in ik v e E E G bu lgu lar ıy la g e n e ­

ra l ize düşünü len ep i l eps i l e rde ( tonik-k lonik konvü l z i yon -

lar v e y a a b s a n s ) S P E C T v e T c - 9 9 m H M P A O ile foka l 

o d a k saptanabi l i r . P o d r e k a ve ark. (33) tonik-k lonik nö ­

bet ler i o l an o lgu lar ın büyük bir k ı s m ı n d a (%78) ioka l 

pe r f üzyon anoma l i l e r i gös te rm iş le rd i r . A y r ı c a pa rs i ye l 

baş lay ıp s e k o n d e r g e n e r a l i z e o l an nöbe t le rde , S P E C T 

ile bö lgese l S K A art ışı s a p t a n a r a k p r imer ep i leps i odağ ı 

bel i r lenebi l i r (15,34) . 

S P E C T ile foka l o d a k s a p t a n m a s ı ep i leps in in m e -
d ika l t e d a v i s i n d e yarar l ı o lab i l i r . T o n i k - k l o n i k k o n v ü l -
z i yonu y a d a a b s a n s nöbet i o l an h a s t a l a r d a foka l odak 
varl ığı pa rs i ye l ep i leps i t edav i s i ne yön lend i reb i l i r (30). 

S P E C T ep i leps i ce r rah i s i nde l o k a l i z a s y o n bel i r len­

m e s i (2.25.28) ve doğ ru y ö n t e m seç im i için de değer l i ­

dir (30). Bi l indiği g ib i pa rs i ye l ep i l eps i l e rde sınır l ı r ezek ­

s iyon yeter l i i ken , di f füz hemis fe r tu tu lumunun o l d u ğ u 

gene ra l i ze nöbet le r iç in ko rpus ka l loza îomi gerek i r . 

Şekil 3. Epileptik bir hastada postiktal dönemde S P E C T ça­
lışması, Transaksiyel düzlemde sağ temporal, arka frontal, ön 
paryetal lob ve komşu subkortikal alanda radyoaktivite artışı gö­
rülmektedir. 

Şek i l4 . M R G ile sağ oksipital lobda infarkt saptanan hastada 
S P E C T çalışmasıyla transaksiyel planda aynı lokalizasyonda 
radyoaktif madde tutulumunun olmadığı görülmektedir. 

T Klirı Tıp Bilimleri 1993, 13 



110 

S P E C T ile s a p t a n a n per füzyon b o z u k l u ğ j 

düzey i ep i leps i p r o g n o z u ve menta l ge l iş imin 

değer lendir i lmesi iç in önceden bel i r ley ic i olabil ir. 

D e n a y s ve ark. (30), bel i rgin pe r füzyon b o z u k l u ğ j 

o lan 10 hastanın 8 ' inde menta l re ta rdasyon , sık 

n ö b e t v e nö ro lo j i k de f i s i t l e r s a p t a m ı ş l a r d ı r . S P E C T 

b u l g u s u o l m a y a n 4 h a s t a d a i s e k o n v ü l z i y o n s a y ı s ı 

y ı l da 2 ' d e n a z o l up nöro lo j i k v e m e n t a l ge l i ş im nor­

maldir . 

Ep i lep t ik o l g u l a r d a S P E C T ' i n d a h a y a y g ı n ku l l a ­

n ımıy la tedav i seç im i , sü res i , etk inl iğ i ve i laç kesi ld ik­

ten s o n r a r e m i s y o n oranı hakk ında bilgi al ınabi l i r . Bu 

a l a n d a yen i ça l ı şma la ra iht iyaç vardı r . 

2 . S e r e b r o v a s k ü l e r Hasta l ık lar : " S t r o k e " ( inme) 

t a b l o s u n d a S P E C T , bey in pe r füzyonunu 3 boyut lu de­
ğer lend i rd iğ i için öneml id i r . Geç ic i i s kem ik atak ve t am 

o luşmuş infarkt tan ıs ında yarar l ıdır . İn farkt ın ilk döne ­

m inde B T i le patoloj i s a p t a n m a z k e n , S P E C T baş lan ­

g ı ç t a n b e r i v a r o l a n k a n a k ı m ı v e m e t a b o l i z m a 

değiş ik l ik ler in i bel i r ler (Şeki l 4 ,5) . S P E C T ' i n görüntü led iğ i 

defekt in yayg ın l ığ ı , B T ' d e n d a h a fazladır , ç ü n k ü i skemi , 

d iaşiz i ya da nöron kaybı pe r füzyon değ iş ik l iğ ine n e d e n 

olur (36). 

l - 1 2 3 - S P E C T ile g e ç g ö r ü n t ü l e m e infarkt çevre­
s i n d e k i i s k e m i y i m e r k e z i n e k r o z d a n ayır t ede r , böy­

l ece tedav i p lan lan ıp p r o g n o z bel i r lenebi l i r (37). 

S P E C T yard ımıy la s u b a r a k n o i d a l k a n a m a sonras ı 

v a z o s p a z m ve i skem i sap tana rak cer rah i tedav i p lan ­

l amas ında B T , M R G v e anj iograf iye i lave bilgi sağ la­

nır. 

3 . B e y i n G e l i ş i m s e l A n o m a l i l e r i : N ö r o n a l m i g -
rasyon anoma l i l e rden heterotopi ler , fetal ge l iş imin 8-16 
haf ta lar ı a r a s ı n d a ven t r i kü l e t ra f ındak i g e r m i n a l mat -
r ikste bu lunan nöron lar ın ko r tekse g ö ç ü n ü n t am o l m a ­
mas ı s o n u c u o r taya çıkar . Nöron lar bu lunmalar ı ge re ­
k e n d e n farkl ı yerded i r le r . Heterotop i ler , B T v e M R G ile 
tanınır (38). B u n u n y a n ı n d a S P E C T ile heterotopi a l a ­
n ında k a n ak ımın ın ar t t ığ ı , bit işik kor teks bö lges inde i se 
aza ld ığ ı saptanı r (38). 

4 . S t a t i k E n s e f a l o p a t i l e r : Gene l l i k l e prenata l fak­

tör ler in rol a ldığı bu d u r u m l a r d a BT ve E E G ile lokal i -

z a s y o n s a p t a n a m a z k e n S P E C T , l e z y o n yapıs ın ı belir-

l e y e m e m e s i n e karş ın , dağı l ımın ı gösterebi l i r (40). Böy­

l e c e L e n n o x - G a s t a u t v e y a W e s t s e n d r o m u g ib i ağı r 

ep i leps i tür ler inde l e z y o n u n loka l i ze o lduğu sap tan ı rsa 

cer rah i i ş lem ile i y i leşme sağlanabi l i r . 

5. infeksiyon Hasta l ık la r ı : H e r p e s s i m p l e k s e n -
sefal i t i gibi e r k e n tedav in in p r o g n o z u öneml i b i ç imde 
etk i led iğ i d u r u m l a r d a bö lgese l pe r f üzyon değiş ik l ik ler i 
S P E C T i le ayr ın t ı la r ıy la s a p t a n ı p , t e d a v i y e yön len i l i r 
(40,41). 

6 . B e y i n Ö l ü m ü : S P E C T , y e n i d o ğ a n d ö n e m i 

d ış ında bey in ö l ü m ü n ü n s a p t a n m a s ı n d a yarar l ı bir y ö n -
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t emd i r (40). Kor t i ka l p e r f ü z y o n u n d u r m a s ı y a d a e n 

a z a d ü ş m e s i bey in ö l ü m ü iç in bel i r leyic id i r . A n c a k y e ­

n idoğan beyn in in canl ı l ığ ı iç in kan ak ımı iht iyacı düşük 

o lduğundan bu yaş d ö n e m i n d e sağl ık l ı bi lgi s a ğ l a n a m a z . 

7 . L ö s e m i : L ö s e m i M S S ' y i inf i l t re e d e b i l e n bir 

kanserd i r . B e y i n d e rö lapsı e r k e n s a p t a m a k için duyar l ı 

teknik ler ge rekmek ted i r . Bu me tas taz la r ı , ı ş ın lama v e y a 

sitostat ik sonras ı ge l işen n e d b e l e ş m e l e r d e n ayır t e t m e k 

için S P E C T ' d e n yarar lanı lab i l i r (40). 

8. Hemorajik Ş o k ve Ensetalopat i S e n d r o m u : 
infarkt o lan a l an l a rda h ipope r füzyon saptanı r (42). BT 

v e M R G bu lgu lar ına yard ımcıd ı r . 

9 . N ö r o k u t a n D i s p l a z i l e r : S t u r g e - W e b e r s e n d r o -

m u n d a , S P E C T an j iomalar ı g ö r ü n t ü l e m e d e duyar l ı bir 

yön temd i r (43), hat ta BT b u l g u s u şüphe l i i ken tan ıda 

yard ımcı olur. S P E C T ile be l i r lenen h ipoper füzyo-

nun neden i kronik i s kem i ya da epi lept ik f e n o m e n 

olabil ir. 

D iğer bir nö roku tan d i sp l az i s e n d r o m u o lan tubero 
s k l e r o z d a ep i l eps i ye n e d e n o lan v e p a r o k s i s m a l nö ro ­
na l akt iv i te d o ğ u r a n o d a k l a r kor t i ka l t ü b e r l e r e aittir. 
S P E C T ile h ipoper füzyon bö lgese l o larak gö rün tü l enen 
bu lezyon la r ın bey in in ge l i ş imse l a n o m a l i l e r i n d e n biri 
o l d u ğ u h i p o t e z i d e S P E C T b u l g u s u y l a d e s t e k ­
lenmek ted i r (44). 

10. D iğer le r i : Dejenerat i f bey in hasta l ık la r ı (me ta -

kromat ik lökodist rof i , juveni l nö rona l se ro i d l i po fusk inoz , 

vs . ) , e r i şk inde A l z h e i m e r has ta l ığ ı (45) v e d iğe r d e -

m a n s l a r d a o l d u ğ u gib i ç o c u k l u k t a b a ş l a y a n p rogres i f 

a n s e f a l o p a t i ve d e m a n s l a r (Ret t s e n d r o m u gibi) (6), 

S P E C T ' i n tan ı a m a c ı y l a d e n e n m e k t e o l d u ğ u h a s t a ­

l ık lardan s a d e c e birkaçıdır . 

S P E C T ' i n y e n i d o ğ a n d a d a ku l lan ım a lanı gen iş le ­
mekted i r . İn t rakran iya l hemora j i ve as f i ks i ye ait l e z y o n ­
ların (status m a r m o r a t u s gibi) t an ıs ında ümi t ver ic i s o ­
nuç lar e l de ed i lmek ted i r (46,47). 

Ç o c u k l a r d a nad i ren gö rü len R a s m u s s e n s e n d r o -

m u n d a T c 9 9 m H M P A O S P E C T k u l l a n a r a k l e z y o n u n 

a n a t o m i k l o k a l i z a s y o n u n u y a p m a k m ü m k ü n o l m u ş t u r 

(48) . T e d a v i y e d i renç l i p a r s i y e l e p i l e p s i v e i l e r l ey i c i 

nö ro lo j i k v e m e n t a l b o z u l m a y l a s e y r e d e n b u s e n d -

r o m d a l e z y o n b ü y ü k l ü ğ ü n d e k i d e ğ i ş m e l e r v e k l in i k 

bu lgu la r l a u y u m u S P E C T ile i z leneb i l i r . A y r ı c a k e s i n 

tan ı iç in g e r e k e n b i o p s i b ö l g e s i , S P E C T s a y e s i n d e 

en doğru b iç imde bel ir lenir. 

S P E C T , tekno lo j is indek i yeni l ik ler v e değ iş ik n i te­

l ik lerde fa rmasö t i k l e r i n ge l i ş t i r i lmes iy le n ö r o p e d i a t r i d e 

çeşit l i hasta l ık lar ın tan ıs ında d iğer g ö r ü n t ü l e m e tekn ik ­

l e r i n e y a r d ı m c ı o l a r a k v e y a t e k b a ş ı n a k u l l a ­

nı labi lecekt i r . S P E C T ' i n tanı d ış ında , tedav i y a k l a ş ı m ı , 

tak ib i v e p r o g n o z u n ö n c e d e n b e l i r l e n m e s i g ib i f a rk l ı 

a m a ç l a r a y ö n e l i k k u l l a n ı m ı d a s ö z k o n u s u d u r ; b u 

a l a n d a yen i ça l ı şma la r gerekmek ted i r . 
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