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Cr-51 KULLANILARAK YAPILAN KARACIGER SINTiIGRAFiSi iCiN UC
KRITIK ORGANA ILISKIN DOZLARIN BELIRLENMESi VE MIRD
METODU iLE KARSILASTIRILMALI DEGERLENDIRMESI

OZET

Bu yiksek lisans tez calismasinda Cr-51 gama radyoaktif elementi kullanilarak
karacigerin sintigrafik olarak goruntiilenmesine iliskin kuramsal bir dozimetrik
calisma yapilmistir. Bu baglamda, kaynak organ olarak belirlenmis olan
karacigerden, secilen kritik organlara iliskin 6lglimlenen dozlarin degerlendirilmesi
amagclanmustir.

Deneysel caligmalarin insan tizerinde yapilmasmin zorlugu ve olusturabilecegi
riskler g6z Oniine alinarak, fantom kullanilarak deneylerin gerceklestirilmesi yoluna
gidilmistir. Bu amagla, deneylerin gergeklestirilebilmesi i¢in Oncelikle insan
dokusuna es deger yogunlukta olan fantom malzemesi kullanilmasi benimsenmistir.
Bu baglamda, bu Yuksek Lisans Tezinin deneysel kismi1 i¢in Antropomorfik Torso
Fantom ‘un deneylerde kullanilmas: tercih edilmistir.

Kritik organlarin doz olgumleri kumilatif olarak incelenmistir. Ayrica kritik
organlarin saatteki absorbladiklar1 doz degerleri bir baska deyisle doz hizlarida
incelenmistir. Bir diger deyisle, belirli siireglerde doz hiz1 degerleri ile ve organlarin
belirli siireclerde maruz kaldigi kiimiilatif dozlarin belirlenmesi igin farkli deneysel
calismalar yapilmistir.

Deneyin doz hizlarinin belirleme asamasinda sintilasyon dedektorii kullanilirken,
kiimulatif doz belirleme asamasinda Termollminesans dozimetreler (TLD)
kullamilmistir. TLD dedektorler, genel olarak  dozimetrik amagh kullanilan
aparatlardir. Direkt olarak sogurulan dozu 6l¢mek i¢in kullanilmaktadirlar. TLD
dozimetreleri radyasyona maruz kaldiklarinda dozsal agidan genis araligi
algilamaktadirlar. Bu Yiiksek Lisans tezinde yapilan deneylerde, doku es degeri
yiksek duyarlilikta olan kart ¢ip seklindeki Lityum Florir (LiF) (TLD 100)
dedektorleri kullanilmistir. Bu dedektorler Tirkiye Atom Enerjisi Kurumu- Cekmece
Niikleer Arastirma ve Egitim Merkezinden elde edilmistir.

Bu calismada kuramsal olarak karaciger sintigrafisi yapilmis olup, karaciger
sintigrafisine iliskin deneysel bir ¢alisma yapilmistir. Deneyde kullanilan Cr-51
gama radyoizotopunun yerlestirildigi organ karaciger, kaynak organ olarak
belirlenmistir. Hedef organ olarak ise etkilenmesi dnemli olacag: diisliniilen beyin,
tiroit ve gonatlar tayin edilmistir. Esas itibariyle bu c¢alisma birka¢ asamadan
olusmaktadir.

Bu calismada oncelik, ¢alismada kullanilacak radyoizotopun belirlenme asamasidir.
Karaciger sintigrafisinde genel olarak Tc-99m radyoizotopu kullanilmaktadir. Cr-51
gama radyoizotopu ise genellikle dalak sintigrafisinde kullanilmaktadir. Fakat bu
calismada, kuramsal olarak vyiksek enerjili Cr-51 gama radyoizotopunun
kullanimiyla bir karaciger sintigrafisi yapilmis olsaydi, burada kullanilan aktivite
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degerindeki Cr-51 radyoizotopunun kritik organlara olan dozsal etkisinin nasil
olacagi arastirilmistir. Bunun yani1 sira Cr-51 gama radyoizotopu gibi yiksek enerjiye
sahip olan diger radyoizotoplarin kullanilmas1 durumunda bu ¢alisma neticesinde bir
analoji yapilmasi da miimkiin hale getirilmistir. Bu sebeple, bu ¢alismada ylksek
enerjili ve uzun yar1 6miirlii olan gama aktif Cr-51 radyoizotopu kullanilmaya karar
verilmigtir.

Bu radyoizotopun eldesi icin Kromik Asit (H2CrOs) bilesiginden faydalanilmistir.
Bu bilesik, iITU TRIGA MARK II Egitim ve Arastirma Reaktdrii’nde 15 dakika
boyunca 250 KW gucte merkezi 1sinlama tiipiinde 1sinlanarak (n, y) reaksiyonu ile
Cr-51 radyoizotopu elde edilmistir. Daha sonra elde edilen bu radyoizotop karaciger
sintigrafisi amaciyla Antropomorfik Torso fantomun karacigerine benchmark modeli
ile yerlestirilmistir.

Daha sonra fantoma yerlestirilen Cr-51 radyoizotopunun kritik organlar Gzerindeki
ilk etkileri doz hizlar1 baglamda ve uzun vadede etkisi i¢in ise kiimilatif baglamda
deneysel olarak OoOl¢iilmistiir. Kritik organlarin doz hizi degerleri sintilasyon
dedektorii  kullanilarak, absorbladiklart kiimiilatif doz degerleri ise Termo
Liminesans Dozimetreler ( TLD) kullanilarak 6lgiimlenmistir.

Deneyin doz hizlarmin 6lgimi asamasinda Cr-51 radyoizotopunun; baslangigta,
ikinci yart 6miir, t¢iincii yart Omiir ve dordiincii yar1 émiirdeki dozimetrik etkileri
incelenmistir. Kullanilan dedektor, sintilasyon dedektoridur ve radyoizotopun kritik
organlar iizerindeki Ol¢iimleme anindaki etkisini 6lgmek icin kullanilmistir. Elde
edilen doz hizlari ile her bir kritik organ igin etkin doz hiz degerleri gézlemlenmis ve
bunlarla ilgili sonuglarin mukayesesi yapilmistir.

Diger bir asama ise radyoizotopun olusturdugu kimdulatif etkilerin (TLD
dozimetreleriyle) gozlemlenmesidir. 20 adet TLD TAEK-Cekmece Nukleer
Arastirma ve Egitim Merkezinin Metroloji biriminden alinmistir ve alinmadan 6nce
her birinin kalibrasyonu yapilmistir. Kalibrasyonu yapilan TLD’ler den 5 tanesi
beyine, 4 tanesi tiroite, 5 tanesi gonata ve 6 tanesi de dogal ortam sayimi
(background) almak {iizere yerlestirilmislerdir. Daha sonra her bir kritik organdan 1
giinde, 7 giinde, 15 giinde ve 1 yart Omiirde tek tek alinan Termoliiminesans
dozimetreler TAEK-SSDL biriminde okunmustur. Okunan degerlerden dogal ortam
saymmi (background) doz okumalar1 ¢ikarilmistir. Neticede mGy biriminde kiimiilatif
dozlar elde edilmistir ve kritik organlarin maruz kaldigi dozlar deneysel olarak
gozlemlenebilmistir.

Deneyin bir diger asamasinda ise doz hizlar1 ve kiimilatif anlamda 6lgiilen dozlarin
kendi i¢lerinde mukayeseli degerlendirilmesi yapilmistir. Neticede kritik organlarin
kaynak organlara olan uzakliklariyla iligkili olarak absorbladiklari dozlarin kendi
icinde mantikli sonuglar verdigi gozlemlenmistir. Ters Kare Kanunu ilkesi ile ilgili
olarak doz; noktanin radyasyon kaynagina olan uzakliginin karesi ile ters orantili
olarak azalma gosterdiginden kritik organlarin absorbladigi doz miktar1 da bu
baglamda kabul edilebilir doz degerleri vermistir.

Bu ¢aligmalardan ayr1 olarak, yapilan deneyler neticesinde elde edilen deneysel doz
degerlerinin sinanmasi igin teorik olarak doz hesabi yoluna gidilmis ve bu amagla
MIRD metodu ile hesaplamalar yapilmistir. Boylelikle, ulasilan deneysel ve teorik
doz degerlerinin kiyaslanmasi miimkiin olmustur. Deneysel doz degerleri olarak
kritik organlarin absorbladiklar1 kiimiilatif doz degerleri dikkate alinmis olup MIRD
metodu ile kiyaslanmas1 yapilabilmistir.
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Karaciger tizerine yerlestirilen Cr-51 gama radyoizotopunun kritik organlar Gizerinde
olusturduklar1 dozlarin teorik olarak hesabi, MIRD (Medical Internal Radiation Dose)
metodu kullanilarak gerg¢eklenmistir. MIRD S-tablolar1 kullanilarak Cr-51 igin
kaynak organ olan karacigerden hedef organlar olan tiroit ve gonata iliskin teorik doz
degerleri hesaplanabilmistir. (Beyin i¢in S degerleri tablolarinda yer almadigindan
yalnizca bu iki organ dikkate alinmistir.) Boylelikle, Cr-51 i¢in S degerleri
kullanilarak tiroit ve gonatin teorik olarak saatte absorbladiklari doz miktarlart mGy
biriminde MS Excel programi yardimi ile hesaplanmuistir.

Neticede, deneysel ve teorik doz degerleri arasinda fark kiyaslamasi yapilmistir ve
yapilan fark hesab1 sonucunda da, deneysel ve teorik hesaplamalar arasindaki farkin
kabul edilebilir seviyelerde oldugu gézlemlenmistir.
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DOSE ASSESMENT OF THREE CRITICAL ORGANS FOR LIVER
SCINTIGRAPHY WITH USING Cr-51 AND THE COMPARISON WITH
MIRD METHOD

SUMMARY

In this Master thesis, a theoratical dosimetric study was performed by using Cr-51
gamma radioisotope on liver scintigraphy. In this context, the source organ is
determined as liver and the evaluation of measuring doses from source organ to
selected three critical organs (thyroid, gonad and brain) is aimed.

The phantom materials used have in the equivalent density of human tissue in order
to perform this operation. In that respect, an Antropomorphic Torso phantom has
been preferred in the experiments. The measurements of critical organs’ doses were
examined in two stages as acute and chronic doses.

The dose measurements of critical organs was determined as cumulative dose.
Moreover, the dose rate of critical organs was examined. The dose rate of critical
organs is referred to the absorbed dose values of critical organs per hour. In other
words, different experimental studies was utilized for dose rate assesment and
cumulative dose assesment.

In the phase of dose rate evaluation of the experiments, a scintillation dedector with
Cs(TI) crystals was used. Thermoluminescent dosimeters (TLD) were used for
cumulative dose assesment. Thermoluminescent dosimeters are generally preferable
apparatus for dosimetric purposes. They are used to measure absorbed dose directly.
Thermoluminescent dosimeters detect a wide range of dose when they are exposed to
radiation.

In the experiments, Lithium Filorid (LiF) (TLD-100) dedectors which were provided
from Turkish Atomic Energy Authority — Cekmece Nuclear Research and Training
Center were used. These Thermoluminescent dosimeters have high sensitivity for
tissue and tissue equivalent materials. They were shaped as chip cards.

In this work, the theoratical liver scintigraphy was utilized. Because of that, Cr-51
radioisotope was put on liver and in this context, liver is appointed as source organ
while brain, thyroid, and gonads has been appointed as the critical target organs. The
selection of critical organs were as a result of the literature search. Essentially, this
study consists of several stages.

First priority of the study was determination of which radioisotope is going to be
used in the study. Actually, for the liver scintigraphy, Tc-99m radioisotope is
generally preferred. Cr-51 gama radioisotope is generally used for spleen
scintigraphy. However, in this study Cr-51 gamma radioisotope was decided to be
used for liver scintigraph due to its high energy and long half life. Therefore, an
analogy can be done for radioisotopes which have this energy and half life

Chromic Acid (H2CrO4) compound was utilized for the experimental application. It
was irradiated in central thimble of Istanbul Technical University TRIGA MARK- 11
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Research and Training Reactor at 250 kW for 15 minutes. Therefore, Cr-51 was
created by (n, y) reaction in the reactor. Afterwards, packages of the radioisotope
were placed on liver of Antropomorphic Torso Phantom to simulate the liver
scintigraphy.

Afterwards, dose rate and cumulative doses on critical target organs due to Cr-51
gamma radioisotope on liver were observed. The dose rate values of critical organs
was measured by scintillation dedector.

The dosimetric effects of Cr-51 were measured at the beginning of the experiments,
at the second half lives, at the third half lives and at the fourth half lives of the
radioisotope. Effective dose values were measured for each critical organs and their
results were compared with each other.

Another stage of the experiment is determination of cumulative effects that are
caused by the Cr-51 on the critical target organs by using Thermoluminescent
dosimeters. 20 Thermoluminescent Dosimeters (TLD) had been taken from Turkish
Atomic Energy Authority - Cekmece Nuclear Research and Training Center -
Secondary Standart Dosimetry Laboratory.

Thermoluminescent dosimeters (TLD) were calibrated and 5 of them were placed to
brain, 4 of them were placed to thyoid, and 5 of them were placed to gonads.
Additionally, 6 TLD dosimeters were positioned far from the phantom to measure
background level.

For cumulative dose evaluation, one TLD was taken from each critical organ after 1
day, 7 days, 15 days, and 1 half life. Thermoluminescent dosimeters were read in
Turkish Atomic Energy Authority - Cekmece Nuclear Research and Training Center
- Secondary Standart Dosimetry Laboratory. Net counts were calculated and
consequently, cumulative doses were obtained in mGy units and the exposure dose
of critical organs were observed successfully.

Afterwards, dose rate and cumulative doses were compared. As a matter of fact the
radiation dose decreases with increasing square of distance from point to radiation
source. This situation is called as The Inverse Square Law in radiation physics. On
account of this, the distance between critical organs and source organ is significant in
terms of dose distribution. With respect to the inverse square law from the minimum
dose to the maximum dose critical organs should be observed as brain, gonads and
thyroid. In this context, the brain has the minimum dose and gonat absorbed dose is
followed it, critical organ thyroid has the maximum dose via distance to source organ
liver.

In additional of the experimental study, theoratical dose levels were calculated by the
MIRD (Medical Internal Radiation Dose) method for the target organs. MIRD tables
give the S values which, depend on the relation between target organs and source
organs. Therefore, theoratical doses of critical organs can be calculated successfully
and can be evaluated for target organs. Theoratical and experimental dose values
were compared and the differences were calculated by using MS Excel programme.
It was understood that the difference between experimental and theoratical dose
values were so closed to each other. Therefore, it can be said that the experiment was
a success.

Consequently, it can be said that Cr-51 gamma radioisotope is an applicable
radioisotope for liver scintigrahy in spite of its high gamma energy and long half-life
than others applicable radioisotopes in nuclear medicine. Furthermore,
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Antropomorphic Torso Phantom was an appropriate phantom for the simulation of
the equivalent density of human body. The results showed that dose levels on critical

organs (thyroid, gonad and brain) were acceptable for liver scintigrahy by using
Cr-51 gamma radioisotope.
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1. GIRIS

Diger bilim alanlarma gore nispeten yeni olan nukleer bilimler, yirminci yiizyil
boyunca geliserek, gunimizde yasamin bircok alaninda yaygin sekilde
kullanilmaktadir. Atom ¢ekirdeginin pargalanmasi ve bunun sonucu ortaya ¢ikan
baylk enerjinin, elektrik enerjisi Uretiminde kullanilmasiyla da énemli bir asama

kaydedilmis bulunmaktadir.

Sir James Chadwick tarafindan 1932’de notronun kesfinden sonra, 1939°da atomun
parcalanmasi ve dolayisi ile fisyon olaymnin kesfi ile blyik bir enerjinin agiga ¢iktig
kesfedilmistir. 1l. Dinya Savasi sirasinda nikleer bilimler hizla gelismis, 1943’te ise

ilk kontrollu zincir reaksiyonu gergeklestirilmistir.

I1. Dlnya savasindan sonra atom enerjisinin baris¢il kullanimi 6ne ¢ikmis ve elektrik
uretimi amagl kullanimin yanm sira farkli alanlarda kullanimlar gergeklestirilmistir.
Boylelikle, nukleer enerji 20 yil gibi nispeten kisa bir strede temel prensiplerden
pratik uygulama asamasina gegirilebilmistir. Onemli niikleer teknoloji uygulamalari
olarak; tipta, endiistride, tarim ve hayvancilik ile arkeometrik alanlarda
gergeklestirilen uygulamalar sayilabilir (Mettler, 2008). Bir baska deyisle, niikleer
teknoloji; nikleer enerji santrallar1 ile elektrik {iretiminin yanisira nikleer
uygulamalar baglaminda farkli alanlarda niikleer enerjinin  kullanimini

kapsamaktadir.

Ayni zamanda, nukleer teknoloji, ileri bir teknoloji olup, diger ileri teknolojilerin de
gelisimine yardimci olmustur. Bu baglamda, niikleer teknoloji; uzay teknolojisi, nano
teknoloji, savunma teknolojisi ve hidrojen teknolojisinde de kullanilan ve soz

konusu ileri teknolojileri destekleyen bir nitelik tagimaktadir.

Niikleer teknolojinin gelisimiyle, niikleer reaktorlerin kullanimi ve bu reaktorlerin
yayginlagmasindan sonra, dogada var olan dogal radyoizotoplarin yani sira yapay
radyoizotoplarin {iretilebilmesi de miimkiin olmustur. Yapay radyoizotoplarin
iretilebilmesi, calisilabilecek radyoizotoplar1 cesitlendirmis ve amaca uygun

ozelliklere sahip radyoizotoplarla ¢alisilabilme olanagini miimkiin kilmistir. Ayrica,



nikleer teknolojinin gelisimiyle, radyoizotop kaynaklardan yayimlanan gama
1isinlarinin yani sira radyasyon cihazlari ile iiretilen yine enerjitik bir elektromanyetik
1s1n olan X-iginlar1 da farkli amagclarla kullanilmaya baslanmistir (Bilge, 1985; Bilge
ve Tugrul, 1990) .

Zaman igerisinde gelistirilen nukleer tekniklerden tip ve endustri uygulamalarinin
hizli gelisim goOsteren alanlar oldugu soylenebilir. Her alandaki uygulamalarin
kendine has uygulama farkliliklar1 ile ihtisaslasarak gelisim gosterdigi
g6zlenmektedir. Nikleer tekniklerin endlstriyel uygulamalar1 hayli farkli amaclarla
olabilmektedir. Ayrica, hayli farkli sektOrlerde de kullanilabilmektedirler. Bu
sektOrler arasinda; demir-gelik sektori, kagit sektorli, gemicilik sektord, enerji
sektorli, otomotiv sektori ve tekstil sektorii belli basgli sektorler olarak sayilabilir
(Url-1, 2015).

Gortldaga gibi nikleer teknikler hayli farkli alanlarda ve farkli sektorlerde
kendilerine  kullanim alanlar1 bulmus durumdadir. Halen de uygulama alanlar

cesitlenerek genislemektedir.

Nikleer tekniklerin tercih edilislerinin baslica sebepleri olarak; cesitli Urin ve
elemanlara uygulanabilir olmalari, tahribatsiz yontemler olmalar1t ve g¢ogu kez
malzemeye temas olmadan uygulanabilmeleri, malzeme i¢ yapisi hakkinda bilgi
verebilmeleri, hassas ve kesin sonu¢ vermeleri, cogu kez alternatifsiz olmalari, cabuk

ve hizli sonug vermeleri sayilabilir.

Nikleer teknoloji ve niikleer teknikler birgok alanda oldugu gibi saglik alaninda
Oonemli gelismelerin OnUnd agmustir. Belirtilen avantajlar1 baglaminda, nikleer
teknolojinin ve nukleer tekniklerin tipta kullanimi1 ve gelisimi ¢ok hizli olmus ve
tipta teshis ve tedavide yeni ufuklar agmustir. Tip alaninda niikleer teknikler
kullanilarak vicut (zerinde herhangi bir operasyon olmaksizin vicudun biyolojik,
anatomik ve fizyolojik yapisiyla ilgili gerekli bilgilerin edinilmesi saglanmistir. Bu
sebeple niikleer teknikler saglik alani agisindan en 6énemli gelismelerden biri olarak
kabul edilmektedir. Uygulanan Kklasik prosedirlere gore daha ¢ok tercih
edilmektedirler ve sagladigi faydalara gore maliyetleri de diisiik olmaktadir
(Kisinma, 2014).

Niikleer teknikler tip biliminin iki 6nemli istigal konusu olan teshis ve tedavi

uygulamalarina basari ile hizmet verebilmektedir. Hatta bu gelisim o kadar biiyiik



boyutlara ulasmis bulunmaktadir ki, gunimuizde nukleer tekniklerin en yaygin ve

geliskin sekilde uygulandigi alan tiptir denebilir.

Niikleer tekniklerin tipta tedavi amac¢h kullamimlari, 6zellikle kanser tedavisi icin
onerilmekte ve yaygin sekilde de kullanilmaktadir. Bu baglamda, radyasyon kaynagi
olarak esas itibariyle beta iginlar1 kullanilmaktadir. Ancak, elektron, X-igin1 ve
notronlarin kullanimi1 da séz konusu olabilmektedir. Bu uygulamalarla, kanserli
dokularin yok edilmesi veya en azindan kicultlilmesi amacglanmaktadir (IAEA,2013;
Bravimve ark.,2011).

Niikleer tekniklerin tipta teshis amagli kullanimlari, son yillarda ¢ok gelismis ve de
yayginlagmistir. Ayrica, farkli ve yeni tekniklerin versiyonlariyla gelistirilmesi
ginimuzde de devam etmektedir. Teshis amagli kullanilan bazi yaygin teknikler
arasinda; sintigrafi, talyum testi, rontgen c¢ekimi, tomografi cekimleri, pozitron

emisyon tomografisi sayilabilir (Url-1, 2015).

Tip uygulamalarinda, radyasyona maruz kalan objenin insan olmasi nedeniyle,
verilecek doz son derece onem arz etmektedir. Bir baska deyisle, dozimetri ve
dozimetrik caligmalar Onemle iizerinde durulmasi gerekli konular olmaktadir.
Ozellikle de teshis amagli uygulamalarda tamamen saglikli bir kisiye doz veriliyor
olunmasindan Otird, olabilecek riskin disiik tutulmasi ve uygulamalarda dikkat

edilmesi gerekenlerin bilinmesi vazge¢ilmez bir 6nem tasimaktadir.

Bu Yiksek Lisans tez ¢alismasinda, teshis amagli kullanilan bir teknik olan sintigrafi
tekniginin Krom-51 gama radyoizotop kaynagi kullanilarak karaciger sintigrafisi
uygulamasinda gonad, tiroit ve beyinin maruz kalacagi dozlarin, Antropomorfik

Torso fantom kullanilarak belirlenmesi ve degerlendirilmesi amaglanmustir.






2. NUKLEER TIPTA SINTIGRAFi UYGULAMALARI

Niikleer tip uygulamalari niikleer teknolojinin kullaniminin gelismesiyle birlikte
yaygin olarak kullanilmaya baslanmistir. Burada teshis amacgli olarak genelde
radyoaktif izleyiciler kullanilmakta ve bu izleyicinin viicutta gosterdigi dagilim ve
konsantrasyonu ile ilgili bilgi edinmek mumkin olmaktadir. Bu baglamda, dis
radyasyon dedektorii ile bu islemin 6l¢iimii ve takibi yapilabilmektedir (Varga,
2012). Burada 6nemli olan husus; niikleer tipta kullanilan radyoaktif izleyicinin,
ortamin fiziksel, biyolojik ve kimyasal 6zelliklerini bozmayacak sekilde secilmesi ve
hasta viicuduna verilmeden dnce hastanin maruz kalacagi doz hesab1 yapilip bu doz
degerlerinin  miimkiin oldugunca diisiik seviyelerde tutulmasmin saglanmasi

olmaktadir.

Niikleer tipta, radyaofarmasdtik olarak adlandirilan elemanlar kullanilmakta ve bu
maddeler radyoaktif izleyici ile tasiyict molekiilden olugmaktadir. Bu izleyici ve
tagiytrct molekiiliin kimyasal ve fiziksel ag¢idan birbirlerinin yapisint bozmamasi ve
birbirleriyle herhangi bir etkilesime girmemesi 6nem arz etmektedir. Kullanilan
uygun radyofarmasdtiklerdeki radyoaktif izotoplardan yayilan gama radyasyonunun
dagilimi gama kamera araciligi ile tespit edilmektedir. Bu dagilimlar neticesinde
fonksiyonel anlamda goriintiiler elde edilmis olmaktadir. Ancak, genellikle yiiksek
uzaysal ¢ozunirlik elde edilememektedir. Niikleer tip teknikleri biyokimyasal ve
fizyolojik islevlere dair bilgi saglamaktadirlar. Bu baglamda, niikleer tip teknikleri;
tan1 ve tedavi uygulamalari olarak baslica iki gruba ayrilmaktadir (Chen ve ark.,
2007 ).

2.1 Niikleer Tip Uygulamalari

Niikleer T1ip ugulamalar1 baslica iki baslik altinda incelenebilir. Bunlar;
e Tedavi YOntemleri
e Tam Yontemleri

olmaktadir.



2.1.1 Tedavi yontemleri

Radyofarmasotikler, ¢ogu kez tanisal amagli kullanilmakta olup bazi hastaliklarin
tedavisinde de kullanimi miimkindlr. Genel olarak tiroid ve prostat kanserleri,
karaciger tiimorleri, noroendokrin tiimoérler, hipertiroidizm, polistemia vera denilen
kanda anormal kirmizi hiicre artis1 ve kemik kanseri agrilarinda kullanimi
mimkunddr. Bu sayede giivenli, agrisiz bir sekilde viicudun herhangi bir bolgesinin
goruntilenmesini ve hastaliklarin tedavisini saglayan bir tip bransi olarak literatiirde
yerini almaktadir. Niikleer tip tanisal radyolojiden daha farklidir. Zira, burada
herhangi bir organin yapi ve fonksiyonu hakkinda bilgi sahibi olunurken tanisal
radyolojide anatomik bilgiler edinmek mimkin olmaktadir (Url-2, 2015).

Yuksek dozda radyasyon viicutta istenmeyen hiicrelerin liimiinii saglamak tizere
kullanilabilmektedir. Boylelikle, zararli hiicrelerin oOldiiriilmesi saglanarak hasta
tedavisinde radyasyon kullanimi mimkin olmaktadir. Viicuda radyasyon alimi
genellikle disaridan veya internal yolla da (yutarak veya damar igine enjeksiyonla)
verilebilmektedir. Vicuda bu yollarla verilen radyoaktif madde tumorli doku
bolgesinde birikmekte ve buradaki hiicrelerin 6lmesini saglamaktadir. Bu etkinin
gerceklestirilebilmesi igin kullanilan radyofarmosétiklerin uygun yart 6miirlii olmast
ve tumor icerisinde yeterli sure kalmasi gerekmektedir. Tedavi amagh kullanilan
radyoaktif maddeler iginde yaygin olarak Y-90, Lu-177 ve 1-131 bulunmaktadir
(Demir, 2011; Altinsoy,2014). Bu radyoaktif maddeler beta 1511 yayma ozelligi
gOstermektedir. Beta 1sininin menzilinin kisa olusu ve tiimér disina ¢ikmadigindan
saglikli dokuyu tahrip etmeme 06zelligi bu teknigin kullanilmasinda avantaj

olusturmaktadir (Kisinma, 2015).

2.1.2 Tam yontemleri

1895 senesinde Roentgen tarafindan X i1smlarmin kesfi ile tipta tan1 amaciyla
uygulanan yontemler gelismeye baslamistir. Bu kesiften sonra, radyoloji alan1 hizli
bir sekilde gelismistir. 1950’lerde kateter anjiyografisi, 1960’larda niikleer tip,
1970’lerde ultrason ve BT, 1980’lerde manyetik rezonans gorintiilemesi, pozitron
emisyon tomografisi ve girisimsel radyoloji, 1990’larin basinda multidedektor BT ve
ultrafast MR teknikleri, 1990’larin sonlarmmda ise fonksiyonel ve molekiiler
goriintiileme alanlar1 gelismistir. Tim bu yontemlerde hastaya farkli miktarlarda

radyasyon dozu uygulanmaktadir. Bu uygulamalarda, hasta radyasyona maruz kalir



ve hastaya herhangi bir operasyon uygulanmadan vicut ici bilgisi alinabilir. Bu
nedenle de bu uygulamalar tercih edilen yontemler olmaktadirlar. Tan1 yontemleri

sayesinde hastanin tedavi yonteminin ne sekilde olacagina ¢ok daha net sekilde karar

verilebilmektedir (Chen ve ark., 2007).

X-151n1 ile goriintlileme, geleneksel tan1 yontemleri icerisinde yer almaktadir ve ilk
nikleer teknik uygulamasidir. X-iginlariin kullanimi insan anatomisinin, 6zellikle
kemik yapisinin goriintiilemesini  saglamanin yaninda tedavi yOntemlerinin

gelistirilmesine de katkida bulunmustur (IAEA,2007).

Bilgisayar teknolojisinin gelismesiyle X-1s1n1 ile goriintiileme daha kullanish ve daha
yararli bir hale gelmistir. Viicudun kesitsel olarak goriintiisiinii veren “’Tomografi’’
teknigi de gelistirilmis olup, takiben radyoaktif izotoplarn kullanimiyla birgok

teknik de gelisme gostermistir.

Bir objenin bir¢ok acidan goriintiisiiniin kesitler halinde alinmasi ve alinan bu
kesitlerden  bilgilerin  toplanmasi  asamasi  Tomografi  teknigi  olarak
adlandirilmaktadir. Bilgisayarli Tomografi (Computed Tomography/CT)’de, ¢alisilan
objenin X-1s1n1 demeti zayiflamasinin olglimlerinden alinan bilgiler, gorintlyu

olusturmak i¢in kullaniimaktadir.

Tomografi teknikleri, yiiksek kaliteli kesitsel goriintiller verdiginden tani ve
arastirmalar i¢in en iyi yontemler arasinda yer almaktadir. Verilen radyasyon dozuna
karsilik, yumusak dokularin daha 1yi goriintiilenmesini saglayan yiiksek kontrast ve

ayirma giicii bu teknigin avantaji olarak kabul edilmektedir (Demir, 2011).

Tomografi teknigi temel olarak iki ana baslik altinda incelenebilir. Bunlardan biri
“Transmisyon Tomografi” iken digeri ise “Emisyon Tomografi’dir. Transmisyon
tomografisinde viicudun yaydigi X-isinlarimin olusturdugu goriintii incelenirken
emisyon tomografisinde gama 1smm1 yayan radyoaktif izotoplar kullanilmaktadir.
Emisyon tomografiside kendi icerisinde SPECT (Single Photon Emission Computed
Tomography) ve PET (Positron Emission Tomography) olarak iki ana baglikta

incelenebilmektedir.

Radyoizotop izleyici molekil SPECT ile goriintiisii alinacak hastaya damar yolu ile
verilmektedir. Bu molekiill, bazi metabolik fonksiyonlara katilmakta ve
radyoizotoplardan gama 1sin1 yaymlanmaktadir (Nuyts, 2013). Bu yéntemde hastaya

verilen gama yayici radyoizotopun hasta viicudundaki grafik dagilimiyla yorum



yapilabilmektedir. Burada kullanilan radyoizotopun yar1 dmriiniin hasta ve cevre

saglig1 i¢in kisa olmas1 6nemli bir gereklilik olmaktadr.

SPECT kameralardan viicuda enjekte edilen rayoizotop izleyicinin yaydigi isinlarin
degerlendirilmesiyle ¢ok yonlii diizlemsel goriintii alinmaktadir (Powsner&Powsner,
2006). Goriintiilemeyi saglayan bu kameralar hastanin ¢evresinde 180° veya 360° de
yerlestirilebilmektedir. Goriintli, dedektér basinin donmesiyle ve organin kesitsel
gorlintiisiine ait datalarin matematiksel olarak islenmesiyle olusturulmaktadir.
SPECT teknolojisinde gama yayan radyoniiklidler kullanilmaktadir. Bunlar
genellikle Tc-99m, Ga-67, In-111, 1-123, I-131 radyoizotoplari olmaktadir (Powsner
ve ark.,2006; Bethge ve ark.,2004).

SPECT/CT hibrit gorlnttleme teknolojisinde ise bu iki ydntemin ayri ayri
kullanildiginda verecegi bilgileri tek sistem {izerinden almak hedeflenmistir. Bu
sistemde hastaya ait anatomik ve fonksiyonel bilgiler, tek bir goriintiide bir araya
getirilmektedir (Baytas, 2014a). Iki ayr1 sekilde SPECT ve CT goriintiileri elde
edildikten sonra bu goriintiilerin birlestirilmesi ile son goriintii elde edilmektedir.
Bilgisayarli Tomografi, yeniden olusum algoritmalarinin gelistirilmesiyle 1980’lerde

medikal alanda yayginlagsmistir.

Bir diger tani yontemi ise pozitron yayimnimi gdsteren radyoniiklidlerin kullanildig:
PET teknolojisidir. PET goruntiilemesinde ilk olarak viicuda pozitron yayinimi
tastyan bir molekiil verilmektedir. Pozitron yaymimiyla radyoaktif ¢ekirdek
bozunumu oldugunda radyoniiklid bir pozitron ve bir nétrino yaymaktadir. Pozitron
serbest elektronlarla etkilesmekte ve bu sirada pozitron ve serbest elektronun kiitlesi
z1t yonde hareket eden 511 keV enerjili iki gama fotonuna aktarilmig olmaktadir. Bu
olaya anhilasyon, olusan fotonlara da anhilasyon fotonlari adi verilmektedir (Demir,
2011). Bu yontem ile, ayn1 anda, ayn1 yerde olusan ve zit dogrultuda yayilan fotonlar
algilanmaktadir ( Baytas, 2014a).

PET sisteminde yaygin olarak kullanilan pozitron yayan radyoniiklidler: C-11, N-13,
F-18, O-15, Rb-82, Cu-62 ve Ga-68 olmaktadir. Bu radyoniiklidler, organin oksijen
tilketimi ve seker metabolizmasina bagli olarak viicuda verilmekte ve bu baglamda
goriintli alinmas1 saglanmaktadir (Powsner&Powsner, 2006). PET/CT teknolojisi de

anatomik ve fonksiyonel verilerin bir arada, tek bir goriintl Gzerinde elde edilmesi



amaciyla kullanilmaktadir. Burada da alinan dozlar 6nemli olmaktadir. (Yilmaz ve

ark. 2013).

Tim bu yontemlerde radyasyon kullaninmi s6z konusu oldugundan oOncelikle,
radyasyon ve radyasyonla maddenin etkilesmesi {iizerinde durulmasi yerinde

olacaktir.

2.2 Radyasyon Tanim ve Siniflandirilmasi

Radyasyon; elektromanyetik radyasyonun partikiil akimi veya dalga tabiatina uygun
olarak bir maddeye veya bir ortama enerji transferi olarak tanimlanmaktadir
(Knoll,2010). Radyasyon kendi arasinda ii¢ ana baglikta siniflandirilabilir.
Radyasyonu pargacik 6zeligi veya dalga ozelligi gostermesi agisindan tlriine gore,
girdigi ortami iyonize edip etmemesiyle ilgili olarak enerjisine gére ve dogal veya

yapay kokenli olarak kaynagina gore siniflandirmak miimkinddir.

Radyasyonu tiirtine gore; temelde ikiye ayrilmaktadir. Buna gore; radyasyon,
parcacik radyasyonu ve elektromanyetik radyasyon olarak iki grupta incelenebilir.

Sekil 2.1°de radyasyonun tiirline gére siniflandirilmasi sematik olarak goriilmektedir.

|_ RADYASYON J

—_— [ ——
Elekromanyetik
Parcacik Radyasyonu Radyasyon
\ 4
Alfa Gama 1sinlar
Beta X 1sinlari
No6tron Mor 0tesi
Proton Gorulebilir
Hizlandirilmis elektron Kizil6tesi
Yiiklii alt pargaciklar Mikrodalgalar
Agir cekirdekler Radyo dalgalar1

Sekil 2.1: Radyasyonun tiiriine gore siniflandirilmasi.

Diger bir radyasyon smiflandirilmast ise radyasyonun enerjisinin madde ile
etkilesiminde etkilestii maddeyi iyonize edip edememesine bagli olarak
yapilmaktadir. Bir bagka deyisle radyasyonun etkilestiZi  malzemeyi
iyonlastirabilecek kadar enerjiye sahip olup olmamasi baglaminda ayirim yapmak

miimkiindiir. Bilindigi iizere enerjisi yiiksek olan radyasyon tiirleri, girdikleri ortam



yada maddeyi iyonlagtirabilirken diisiik enerjili radyasyon tiirleri iyonlasmaya sebep
olacak yeterli enerjiye sahip degillerdir. Burada miimkiin olan esik enerjisi civari

32eV kadardir. Buna gore siniflandirma Sekil 2.2°de sematik olarak goriilmektedir.

Radyasyon

lyonizan Radyasyon

(Yiksek enerjili) (DUsuk enerijili)

] [ lyonizan Olmayan Radyasyon

Dogrudan ‘Dolayli
lyonizan lyonizan
Radyasyon Radyasyon Morotesi
Gorundr 151k
e N O )
Kizilotesi
Alfa
Beta ) Mikro
Notron Dalgalar
Hizlandirlmis X |
Elektron Isiniar Radyo
Viiklii Alt Gama Dalgalari
Parcaciklar 1sinlari
Agir Cekirdekler
~— \ y,

\ J

Sekil 2.2: Radyasyonun enerjisine gore siniflandirilmasi.

Radyasyonu betimleyen bir diger parametrede radyasyon kaynagidir. Bu baglamda

yapilan siiflandirma Sekil 2.3°de sematik olarak goriilmektedir.

RADYASYON
= \
DOGAL RADYASYON YAPAY RADYASYON

Sekil 2.3: Radyasyonun kaynagina gore siniflandirilmasi.
2.3 Radyasyonun Madde ile Etkilesimi

Radyasyonun madde ile etkilesimi radyasyonun tiiriine bagli olarak farkl

olabilmektedir. Radyasyonun madde ile etkilesiminden hareketle maddeye iliskin

farkli sartlarin belirlenmesi miimkiin olabilmektedir. Bir baska deyisle, radyasyonun
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madde ile etkilesim ilkelerinden hareketle farkli niikleer teknikler gelistirilebilmis ve
radyasyonun endustri ve tip basta olmak {izere birgok alanda kullanilmasina olanak
saglanmistir. Bu bakimdan, radyasyonun madde ile etkilesim mekanizmalar1 6nem

arz etmektedir (Tugrul, 2014a).
Radyasyonun madde ile etkilesimleri;
e Yiiklii pargaciklarin madde ile etkilesimi
e Elektromanyetik radyasyonun madde ile etkilesimi

temel alinarak inceleme yapmak miimkiin olmaktadir.

2.3.1 Yiiklii parcaciklarin madde ile etkilesimi

Yiikli pargaciklarin madde ile etkilesimleri Coulomb kuvvetleri cergevesinde
olmaktadir (Knoll,2010). Coulomb etkilesimleri sonucunda 6ncelikle maddenin
atomik elektronlar1 ile inelastik carpigmasi s6z konusudur ve bu etkilesimler,
maddede birim uzunluk bagina tekraren meydana gelebilmektedir. YUkIU
parcaciklarin madde ile etkilesimlerinde Coulomb etkilesimlerinin yanisira
Cherenkov radyasyonunun yayinlanmasi, niikleer reaksiyonlar, transfer radyasyonu

ve Bremsstrahlung olabilecek diger etkilesimlerdendir.

Yikli parcaciklarin madde ile etkilesimleri genel olarak iki ana baglik altinda

toplanmaktadir. Bunlar;
e Agr yiklii parcaciklar (muon, pion, alfa, proton ve diger agir ¢ekirdekler)
e Hafif ytiklii parcaciklar (elektron ve pozitron)

olmaktadir (Demir, 2014).

2.3.2 Elektromanyetik radyasyonun madde ile etkilesimi

Dalga tabiatina uygun olarak yayilan enerji paketgikleri olan fotonlar, farkli enerji ve
dalga boylarinda yayimlanabilmektedirler ve “Elektromanyetik Spektrumu”
(Elektromanyetik ~ Radyasyon  Ailesini)  olusturmaktadirlar.Sekil ~ 2.4°de

Elektromanyetik Spektrum gorilmektedir.
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ELEKTROMANYETIK SPEKTRUM
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Sekil 2.4: Elektromanyetik Spektrum (Wang, 1975).

Elektromanyetik spektrum, dalga boylar1 en biiyiik, enerjileri ise en kuiguk olan radyo
dalgalarindan baslayarak dalga boylar1 ¢ok kiigiik, fakat enerjileri biiyiik olan X ve y
isinlart ile kozmik isinlara kadar farkli adlarla anilan bolgelerden olusmaktadir.
Ancak, hepsi foton dalga hareketini ifade etmektedir. Fotonlarin kiitleleri yoktur ve
boslukta 151k hizinda enerji paketleri (kuantumlar) sekilde yayilirlar. Elektromanyetik
radyasyon ailesinin tiim isinlarinin sahip oldugu ortak 6zellikleri su sekilde ifade

edilebilmektedir:
e Hizlar 151k hizina (yaklasik 300.000 km/sn) esittir.

o Gectikleri ortama; frekanslartyla dogru orantili, dalga boylariyla ters orantili

olmak tizere enerji aktarirlar.
e Dogrusal olarak yaynirlar.
e Izotropik yaymim sz konusudur.
e Siddetleri uzaklikla ters kare kanununa uygun olarak azalmaktadir.
e Elektromanyetik radyasyon kaynaklari izotropiktir.
e Madde ile etkilesime girerler.

Elektromanyetik radyasyon, maddeye giricilik dzelliklerine gore ikiye ayrilmaktadir.

Bu baglamda, elektromanyetik radyasyonlar;

e Girici elektromanyetik radyasyon

e Girici olmayan elektromanyetik radyasyon
olarak iki kisimda incelenebilmektedir.

Elektromanyetik radyasyonlarin maddeyle etkilesimleri genel olarak bes baslik

altinda incelenmektedir (Tugrul, 2014).
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Bunlar;
e Sacilma
e Sogurulma (Absorbsiyon)
e Yayimim (Emisyon)
e Kirillim (Refraksiyon)
¢ Yansima (Refleksiyon)
olarak ifade edilebilir.

Girici elektromanyetik radyasyon ailesi 1sinlarindan 6zellikle X ve gama 1sinlar
niikleer tekniklerin uygulamasinda énemli bir yere sahiptir. Bu yiiksek lisans tezinde,
girici elektromanyetik radyasyonlardan gama 1sinlart kullanildigindan, burada girici

elektromanyetik radyasyonun madde ile etkilesimi iizerinde durulmaktadir.

Gama 1sinlan ile X 1sinlart hemen hemen aymi 6zellikleri gostermektedir. Ancak,
orjinleri bakimindan aralarinda bir farklilik s6z konusudur. Gama isinlar1 atom
¢ekirdeginden yayinlanirken, X 1sinlar ise atomun elektron uzayindan yayilmaktadir.
Ayrica, gama 1sinlarinin spektrumlar1 daima ¢izgisel olmaktadir. X 1sinlarinin
spektrumu; karakteristik ~X-isinlar1 igin ¢izgisel, frenleme tipi X-isinlar

(Bremsstrahlung) icin genis spektrum olmaktadir.
Girici elektromanyetik radyasyon, madde ile bes temel etkilesime sahiptir. Bunlar;
e Klasik sa¢ilma (Koherant sagilma),
e Fotoelektrik olay,
e Compton sagilmasi,
e Cift Olusumu,
e Fotodisintegrasyon (foto ayrisma)

Tiim bu etkilesimlerden; Fotoelektrik olay, Compton sagilmasi ve Cift olusumu diger
etkilesimlere gore daha biiyiik olasilikla gerceklesmekte olup, girici elektromanyetik

radyasyonun enerji kaybina yol agan etkilesimler olarak ifade edilebilmektedirler.
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2.3.2.1 Fotoelektrik olay

Fotoelektrik olay bir foton ile atoma bagl bir elektron arasinda gerceklesmektedir.
Bu olay genellikle diisiik enerjili (yaklasik 100 keV’e kadar) fotonlarin madde ile
etkilesmesinde goriilmektedir. Etkilesim sonucunda foton yok olur ve atom
elektronlarindan (cogunlukla i¢ yoriingelerden) bir tanesi firlatilmis olur. Firlatilan
bu elektron fotoelektron olarak adlandirilmaktadir (Tsoulfanidis, 1995). Bu sekilde
atomun i¢ tabakalarindan kopan elektronlarin yerini bir tst katmandan elektronlar
doldurmakta ve bunun sonucunda iki katman arasindaki enerji farkina sahip olan X
1511 yaymlanmaktadir (Bilge ve Tugrul, 1990). Sekil 2.5°de fotoelektrik olay

sematik olarak gosterilmistir.

Elektronlar

-
- (D)
~) J
(2} Foton d ‘V Fotoelektron
NSNS F
A -

(d)

Karekteristik
H¥-lsim

Sekil 2.5 : Fotoelektrik olayin sematik gosterimi (Seyrek,2007).
Fotoelektrik olayda yoriingeden ayrilan elektron yiiklii oldugu i¢in kisa bir mesafede
maddenin diger atomlari iginde absorbe edilmektedir. Elektronun kinetik enerjisi;

T=Ey (hv) - Be 2.1)

seklinde ifade edilmektedir. (Tsoulfanidis, 1995). Burada ;

Ey : Gelen fotonun enerjisi

Be : Elektronu bulundugu yerden koparabilmek i¢in gerekli olan bag enerjisi
T: Kopan elektronun kinetik enerjisi

temsil etmektedir.

Fotoelektrik etkilesme yiiksek atom numarali elementler i¢in 6nemli olmaktadir ve 1

MeV’lik foton enerjilerinde 6nemini yitirmektedir (Bilge ve Tugrul, 1990).
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2.3.2.2 Compton sagilmasi

Compton olay1 foton ile elektronun c¢arpismasiyla olusur. Eger foton enerjisi yeteri
kadar yuksek ise (400-500 keV civari), atomun dis yoriinge elektronuna ¢arparak onu
yoriingesinden firlatmakta ve kendisi de sagilmaktadir. Bu olay sonucunda, atomdan
ayrilan elektron Compton elektronu olarak adlandirilmaktadir. Bu olayda gelen foton,
enerjisinin bir kismini kaybetmekte ve gelis dogrultusuna gore belli bir ag1 yaparak

sacilmaktadir.

Compton sagilmasi; fotonun, atomun elektronlart ile esnek carpismasiyla meydana
gelmektedir. Dolayisiyla, bu ¢arpigmada enerji ve momentum korunmaktadir.
Compton sa¢ilmasi neticesinde fotonda kalan enerjiyi gelen fotonun enerjisi ve
sapma agis1 belirlemektedir. Dar acili sapmalarda, foton baslangi¢ enerjisini hemen
hemen korumaktadir. Diger durumda ise enerjisinin bir kismini1 kaybetmektedir.

Sekil 2.6°de Compton sagilmasi sematik olarak gosterilmektedir.

sacilan foton
gelen foton |4

EY elektron §*

sacilan elektron

Sekil 2.6: Compton sagilmasi sematik gosterimi (Seyrek, 2007).
Sagilan fotonun enerjisi, sagilma agisina bagli olarak denklem 2.2°de ifade
edilmektedir (Bilge ve Tugrul, 1990).

Eys=0.51/[1—Cosd + (0.51/Ey)] (2.2)

Burada;

Eys : Sacilan foton enerjisi
Ey : Gelen fotonun enerjisi
0 : Fotonun sagilma agis1

temsil etmektedir.
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Compton sagilmasini fotoelektrik olaydan farkli kilan en énemli olay, gelen fotonun
yok olmayarak, bir miktar enerjisini kaybedip gelis dogrultusundan saparak madde

icinde yol almaya devam etmesidir.

2.3.2.3 Cift olusumu

Cift olusumu bir foton ve bir ¢ekirdek arasindaki etkilesimdir. Bu olayda, yiksek
enerjili (1,02 MeV- elektronun durgun kitle enerjisinin iki katindan daha fazla
enerjiye sahip) bir foton, atom ¢ekirdeginin yakinindan gegerken bir negatron ve bir
pozitron olusumuna neden olmaktadir (Powsner, 1998). Bu olay, ¢ift olusumu olarak

adlandirilmaktadir.

Etkilesim sonucunda foton yok olmakta ve bir elektron-pozitron ¢ifti olugmaktadir.
Cift olusumunun olma olasiligi, gama foton enerjisinin artmasiyla dogru orantilidir
ve gelen fotonun enerjisinin azalmasiyla beraber compton ve fotoelektrik olaylarin
gerceklesme ihtimali fazlalasmaktadir (Tsoulfanidis, 1995). Sekil 2.7de Cift

olusumu sematik olarak gosterilmektedir.

X-1sini Elektron

Pozitron

Cift olusumu x-151m1 enerjisi 1.02 MeV'dan fazla ise ortaya cikar.

Sekil 2.7 : Cift olusumunun sematik gosterimi (L’ Annunziata, 2003).

Elektron ve pozitronun toplam kiitlelerinin esdeger enerjisi 1,02 MeV oldugundan,
pargacik ciftini olusturmak icin gerekli minumum enerji 1,02 MeV olmaktadir. Bu
sebeple ¢ift olusumu sonucunda gelen foton yok olurken elektron ve pozitron cifti
ortaya cikmakta ve anhilasyon radyasyonu meydana gelmektedir. Olusan bu
anhilasyon radyasyonu da ayrica iyonizasyona neden olmaktadir. Olusan bu

anhilasyon radyasyonu zirhlama tasarimi agisindan énem arz etmektedir. Ayrica ¢ift
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olusumu, PET (Positron Emission Tomography) teknolojisinin de ¢alisma prensibini

olusturmaktadir.

Sekil 2.8‘de fotonun madde ile etkilesiminin enerjiye gore olma olasiligina iliskin

grafik gorilmektedir.

100

B Fotoelekirik etk Cift olusumu
NS0
g baskin baskin
|~
=2 60
Q
2
=
8> 40
w
20 Compton etkisi
L baoskin
0
001 005 01 0.5 | 5 10 50 100
Ey = (MeV)

Sekil 2.8 : Fotonun madde ile etkilesiminin enerjiye gore degisimi (Knoll,2010).
2.4  Sintigrafi

Sintigrafi viicuda c¢esitli yollarla verilen radyoaktif izleyicilerin viicut igerisindeki
dagilimiyla goriintii elde edilmesi teknigidir. Bu teknik, niikleer teknolojinin tibba
kazandirdigi 6nemli bir teknikdir. Hastaya operatif miidahale edilmeden (invazif

olarak) i¢ organlar1 hakkinda bilgi alinmasini saglamaktadir.

Sintigrafi; radyoaktif maddelerle isaretlenmis uygun biyolojik molekullerin, hastaya
verilmesi ve bu verilen molekiillerin belirli organ veya dokularda tutulmasi
sonucunda, tutulma miktarlarinin niikleer dedektorlerle oOlgiimlenerek kullanilan
bilgisayar yazilimlar1 ile goriintliye doniistliriilmesi esasina dayanmaktadir.
Kullanilan radyoizotoplar ve tasityici maddeler, kullanilan teknige ve muayenesi

yapilacak organa gore secilmektedir (Url-3, 2016).

Sintigrafide kullanilan dedeksiyon sistemi sintilasyon dedektorii esasli olup, teknigin
6lcimleme anlaminda en o6nemli elemanimi olusturmaktadir. Nitekim, teknigin
adlandirilmasinda da etkin olmustur. Sintilasyon dedektorlerinin ¢alisma prensibi;

kullanilan uygun kristallerin, tizerlerine diisen radyasyonun 1sik fotonuna
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doniistiiriilmesi, kristalin arkasina yerlestirilen dinod adi verilen elemanlarca

cogaltilarak elektrik sinyaline doniistiiriilmesine dayanmaktadir.

Sintigrafi teknigi farkli organlar i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir. S6z konusu
organlar arasinda; karaciger, dalak, tiroit, safra kesesi, mide ve bagirsaklar,

bobrekler, kalp ve dolasim sistemleri, adrenal bezler sayilabilmektedir.

2.4.1 Sintigrafide kullanilan cihazlar

Sintigrafide olusan bu goruntlyii algilamak i¢in kullanilan en basit aygit "Gama
kamera" olarak adlandirilmaktadir. Bu cihazlarin daha gelismis uygulamasi "SPECT"
(Single Photon Emission Tomography) adini almistir. En son kullanima giren
Niikleer Tip uygulamasi PET/CT ya da PET/MR seklinde olan hibrit sistemler
olmaktadir. Bu sistemlerde amagclanan; fonksiyonel ve anatomik goérintiilemenin tek

bir goriintiide birlestirilmesidir (Jadvar ve Parker, 2004).

2.4.1.1 Gama kamera

Gama kamera cihazinin prensipleri ilk kez 1953 yilinda Hal Anger tarafindan ortaya
konulmustur. Bu sebeple Anger kamera veya sintilasyon kamera olarak da
adlandirilmaktadir. Bir gama kamera, hastanin i¢indeki radyoniiklitten yayilan gama
fotonlarmi1 algilayarak goriintiiniin  olusturulmasinda kullanilan (sintilasyon

dedektdrlerinden olusan) bir cihazdir.

Bir gama kamera sisteminin temel bilesenleri arasinda; kolimator, sintilasyon kristali,

fotogogaltict tiipler, dalga yiikseklik analizcisi, katot 1sin tiipii ve kontrol konsolu
gosterilebilir (Url-4, 2015).

Niikleer tipta tani amagli yaygin olarak kullanilan gama kameralar hastanin
vicuduna temas etmeden yada viicutta herhangi bir operasyon yapmadan dahili
radyasyonun saptanmasinda kullanilan cihazlardir. Kimyasal bir molekiile baglanmis
gama radyoizotopu, viicuda enjekte edildikten sonra gama 1simasina viicut iginde de

devam ettiginden viicut i¢inde sinyal alinmis olmaktadir.

Gama kamerada bulunan sintilasyon kristalleri vasitasiyla bu 1simalar algilanmakta
ve bu gama fotonlar1 dnce gorundr 1s18a sonrada PMT (fotocogalticr tiip) vasitasiyla
da elektriksel sinyale c¢evrilerek radyoaktif maddenin toplandigi organin

gorlintiisiinlin alinmas1 saglanmaktadir. Bu sekilde hastadan yayilan gama 1silarin
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algilayip goriintii olusturan {inite gama kamera veya sintilasyon kamerasi olarak

adlandirilmaktadir.

Bu cihazin ana tnitesi biliylik disk seklindeki sintilasyon kristalidir. Kullanilan kristal
genellikle icine az miktarda talyum katilmis sodyum iyodiirden (Nal-TI) yapilmustir.
Kristalin maksimum c¢ap1 ilk gelistirilen aygitlarda yaklasitk 60 cm kadar
olabilmektedir. Kalinlig: ise 0,25 ile 0,5cm arasinda degismektedir. Kristalin yapist

fiziksel etkenlere karsi oldukca hassastir.

Daha net sonuglar alinabilmesi i¢in viicuttan yayilan gama isinlarinin kolimasyonu
gerekmektedir. Gelen 1sinlarin hedef noktaya daha etkin gonderilebilmesi igin
kullanilan bu malzemeler kolimator olarak adlandirilmaktadir ve genellikle kursun
veya tungsten malzemelerden yapilmaktadirlar. Genelde, 4-5 cm kalinliginda 20 cm
X 40 cm ebatlarinda olmaktadirlar. Kolimator, gama 1sinlarinin i¢inden gegebilecegi
binlerce kare, yuvarlak veya hekzagonal paralel kanallara sahiptir. Kolimattrler
direkt olarak cok hassas olan Nal(Tl) Kkristalinin istiine yerlestirilmektedir.
Kolimatorii gegerek Nal(Tl) kristaline ulasan gama 1sinlari 1518a dontiisiir. Kristalin
arkasinda bulunun foto c¢ogaltici tiipler sayesinde de bu 151k sinyalleri

cogaltilmaktadir.

Sekil 2.9°da bir gama kameranin blok diyagrami, Sekil 2.10°da ise gama kamerada

goriintli olusumu gorilmektedir.

. . Katod 15uu tiipd (monitdr)

X Pozisvon
“"  sinyalleri
- T Z Enerjisinyal
— Puls Yikesellile Analiz (spelkirometre)

Y Pozisyon .a-"""_fﬂ

sinyalleri .
. . . . . .._ PMT(foton gogaltics tiip)

T Isik yénlendirici

EEEEI—“ |/” | Nal(Tl) keistah

kolimatd
. E Organ {gam% 151115:I Lamagi}

Sekil 2.9: Gama kamera blok diyagrami (Demir, 2011).
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X Pozisvon

HveY Pozisvonsinyalleriile Z-Eﬂ.&tji&iﬂ}ﬂ; Y Pozizvon
Axvarn Ipin Elelctronile Dievre * 7 Enstii
a

Deteltor

Gomntu

7

Eolimatar

Sekil 2.10: Gama kamerada goriintii olusumu (Demir, 2011).

Cift basli gama kamera ve hastanin ¢ekim pozisyonlanmasi Sekil 2.11°de sematik

olarak gorulmektedir.

Sekil 2.11: Cift basli gama kamera ve hastanin ¢ekim pozisyonlanmasi (Demir,
2011).

2.4.2 Sintilasyon algilayicilar:

Sintilasyon malzemeleri kati, sivi, gaz olarak bulunabilmektedirler. Bunlar iyonizan
radyasyona maruz kaldiklarinda 1sik parildamasi olusturmaktadirlar. Sintilasyon
dedektorii olarak kullanilan ilk kati malzeme bir sintilatérdiir ve Rutherford

tarafindan 1910 yilinda alfa sagilma deneylerinde kullanilmistir. Sintilatorde tiretilen
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151k ¢ok zayiftir. Bu sebeple bu 1s18in bir sinyal olarak kaydedilebilmesi igin
yukseltilmesi gerekmektedir. Bu sekilde sintilator 1s1gmin yiikseltilmesini saglayan
malzeme fotogogaltici tiip veya fototiip olarak nitelenmektedir. Foto g¢ogaltici tiip
kiicik miktardaki 15181 alir ve bu 15181 ¢ogaltarak giiclii bir sinyal sekline doniistiirQr.
Cogu ticari fotogogaltici tiip icin 151k 10%°nin katlar1 seklinde cogaltilmaktadir.
Neticede, sintilasyon algilayicilarinda radyasyonun saptanmast iki adimda

ger¢eklesmektedir:

e Sintilator tarafindan gelen radyasyon enerjisinin sogurulmast ve iiretilen

fotonun elektromanyetik spektrumun goriiniir 151k bolgesinden yayinlanmasi

e Fotogogaltict tiip ile 1s181in gogaltilmasi ve ¢ikis sinyalinin retilmesi
(Baytas,2014b).

Radyasyonun saptanmasinda ve spektroskopi islemlerinde en sik kullanilan yontem
sintilasyon islemidir. ideal bir sintilasyon malzemesi asagidaki ozelliklere sahip

olmalidir;

% Malzemenin yiiksek sintilasyon verimi olmalidir. Bu 06zellik, yiKlU
parcaciklarin ve elektromanyetik radyasyonun enerjisini saptanabilir 1s1ga

cevirmede 6nemli bir dzelliktir.

¢ Sonugta elde edilen 151k miktar1 malzemede depolanan enerji ile orantili
olmalidir.

X/

< Oli zaman, bir baska deyisle algilanan iki sinyal arasindaki gegen siire
minimum olmalidir. BOylelikle, 1s1gin ortaya ¢ikmasi ve sinyallerin hizli

tiretilebilmesi saglanabilmis olmaktadir.
Farkli ¢esit sintilatorler kullanilmaktadir ve bunlar genelde ii¢ sinifa ayrilir.
1. Inorganik Sintilatrler
2. Organik Sintilatorler
3. Gaz Sintilatorleri

En yaygin olarak kullanilan sintilatorler olarak, inorganik kristaller ile organik
temelli sivi ve plastikler sayilabilir. Inorganik kristaller, en iyi 151k ¢ikisi ve
dogrusallik ozelligine sahiptirler. Ancak cevap sureleri biraz uzun olmaktadir.

Organik sintilatorlerin cevap sireleri ise daha uzun ve 1sik olusumu daha az
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olmaktadir. inorganik kristaller ise, yiiksek atom numarali malzemeleri ve yiiksek
yogunluklari ile gama 15111 spektroskopisi i¢in en uygun secenegi olusturmaktadirlar.
Organik sintilatorler de, beta spektroskopisi ve hizli nétron algilanmasinda tercih
edilmektedirler (Tsoulfanidis, 1995).

Sintilasyon igleminde, floresans ve fosforesans islemleri olugmaktadir. Floresans
(fluorescence) islemi uyarilmaya dayanmakta olup, radyasyonun Oncl gorinar
yaymimidir. Bu olayin sonunda zayif ve goriiniir bdlgeden olan bir 1smn
yayinlanmaktadir. Fosforesans (phosphorescence), floresansa gére daha uzun dalga
boyunda bir 151k yaymlanmasina yol agmaktadir ve bu islem floresans islemine gore
daha yavas gergeklesmektedir. Iyi bir sintilatérde; malzeme, gelen radyasyon
enerjisini miimkiin oldugunca biiyiikk bir kismin1 Oncu floresansa cevirmeli,
fosforesans ve gecikmis floresansi en aza indirmelidir. Genelde darbe tipi ¢alisma
sistemine sahip olan sintilasyon algilayicilarinda ¢ikis sinyalini iireten 151k Oncii

floresans olmaktadir (Tsoulfanidis, 1995).
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3. DOZIMETRIi

3.1 Dozimetri Tanitimi

Radyasyonun bir¢ok alanda genis olarak kullanimi, radyasyon dozimetrisi alanininin
gelisimine neden olmustur. Radyasyon dozimetresinin temel amaci bir insan veya bir

malzeme tarafindan alinan anlik veya toplam radyasyon dozunu dlgmektir.

Radyasyon yogunluklu bir ¢evrede c¢alisan kisilerce alinan kiimiilatif dozun
olculmesi, kisiler icin buylk 6nem tasimaktadir. CUnkd, kisilerin endiistri ve ¢alisma
cevrelerindeki radyasyondan etkilenmeleri mumkindar. Ayrica anlik  dozun
belirlenmesine iliskin doz Ol¢iimii yapilmas: da gerekmektedir. Bu baglamda, doz
hiz1 6nem arz etmektedir ve kiimilatif doz tanimida toplam dozu ifade ettiginden

onemli olmaktadir.

3.2  ALARA (As Low As Reasonably Achievable) Prensibi

ALARA prensibi As Low As Reasonably Achievable kelimelerinin bas harflerinin
birlestirilmesiyle olusturulmus bir tiimcedir. Bu ifade, radyasyon giivenliginin temel
prensibini olugturmaktadir. Bununla beraber, ALARA yalnizca giivenlik prensibi
degil, ayrica tiim radyasyon giivenlik programlari i¢in diizenlenen gereksinimleri
kapsamaktadir. Bu terimin temel prensibi giincel radyasyon gilivenlik prensibine

dayanmakta ve radyasyon dozunu minimize etmek i¢in kullanilmaktadir.
ALARA prensibi radyasyondan korunma baglaminda;

e Zaman,

e Mesafe,

e Zirhlama ( Engel Olusturma)

faktorlerini kapsamaktadir ve bu prensipler radyasyona maruziyeti —minimuma

indirmeyi amaglamaktadir.
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3.2.1 Zaman faktoru

Radyasyon dozu ile zaman arasinda dogrudan bir iliski mevcuttur. Radyasyon
kaynaginin oldugu bolgede ne kadar az sure kalinirsa bu kaynagin neden olacagi
radyasyon etkisi o denli azalma gosterecektir. Bu baglamda, 1sinlama siiresinin kisa
tutulmas1 aliman doz miktarin1 azaltacaktir. Dolayis1 ile de ALARA Prensibine

uygunlugu ifade etmis olacaktir (Url-5, 2016).

3.2.2 Mesafe faktoru

Radyasyon dozu ile mesafe arasinda ters bir iliski mevcuttur. Burada,” Ters Kare
Kanunu” gecerlidir. Bir baska deyisle, radyasyon kaynagimin etkisi dolayisiyla maruz
kalinan doz; radyasyon kaynagina olan uzakligin karesi ile ters orantili olarak

degismektedir (Url-5, 2016).
11.R12 = 12.R? (3.1)

Burada;

I1 : 1 noktasindaki radyasyon siddetini

I2 : 2 noktasindaki radyasyon siddetini

R1: I noktasinin radyasyon kaynagiyla arasindaki mesafe

R2: 2 noktasinin radyasyon kaynagiyla arasindaki mesafe

gOstermektedir ve radyasyon dozuna maruziyetin mesafeyle olan iliskisini ifade
etmektedir.

3.2.3 Zarhlama faktoru

Radyasyon dozunu azaltmada etkili bir yol da, radyasyon ile ¢evre arasina
radyasyonu absorbe edecek uygun bir malzemenin konulmasidir. Zirhlama olarak
nitelenen bu islem, radyasyonun g¢evre etkisini minimize edilmesinde en Onemli
¢oziimil olusturmaktadir. Kaynagin hemen etrafina uygun bir tasarimla bdyle bir zirh
elemaninin konmasi, radyasyondan korunma amaciyla sik¢a bagvurulan bir zirhlama

yontemidir.

Radyasyon kaynaginin enerjisine ve tiirline gore kullanilan zirh malzemesi
farkliliklar gostermektedir. Sekil 3.1, cesitli radyasyon kaynaklari i¢in kullanilan

zirthlama malzemelerini gostermektedir.

24



Kagit Plastik Kursun Beton
Alfa

Beta

Gama ve X 1sinlari

Notron

Sekil 3.1: Radyasyon gesitlerine gore kullanilan zirh malzemeleri (Url-6, 2016).

Radyasyon kaynaginin zirhlamasinin uygun yapilabilmesi i¢in dncelikle radyasyon
kaynagindan yayilan 1sinin enerjisinin ve tiiriiniin bilinmesi gerekmektedir. Ayrica,
kullanilan zirh malzemesinin yapisal 0zellikleri de olduk¢a onemlidir. Uygun zirh

seciminde genellikle Denklem 3.2 kullanilmaktadir (Url-7,2016).
Ix=1lo.e* (3.2)

Burada;

lo: Baglangictaki radyasyon siddeti

Ix: x kalinligindaki zirh1 agabilen radyasyon siddeti

W kullanilan zirh malzemesinin lineer sogurma katsayisi (cm™)
x: kullanilan zirh malzemesinin kalinligi (cm)

Bu formiil neticesinde kullanilan zirhin lineer sogurma katsayisi ve kalinliginin
onemli oldugu goriilmektedir. Bir zirh malzemesinin se¢ilmesinde en 6nemli olgu bu
iki parametre olmaktadir. Sik¢a kullanilan bazi malzemelerin lineer sogurma

katsayilar1 Cizelge 3.1° de verilmistir.
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Cizelge 3.1: Sik kullanilan baz1 malzemelerin lineer sogurma katsayilari.

Partikil enerjis Kursun Beton Demir
MeV W (cm™) W (cm™) u (cm™)
100 1,03 0,056 0,366
10 0,537 0,054 0,231
1 0,776 0,149 0,468
0,1 58,2 0,397 2,6
0,01 1340 57,8 1330

3.3 Dozimetrik Kavramlar

Radyasyon dozimetrisi radyonuklitlerin veya iyonizan radyasyonun uygulamalarinda
gerekli radyasyondan korunma baglaminda 6nem arz eden bir alandir. Dolayisiyla,
dozimetri; dogrudan veya dolayli olarak radyoaktif i1stmaya maruz kalan bir
malzemenin veya canli dokunun ne kadar 1simaya maruz kaldigini 6lgme ve

hesaplama teknigidir.

Radyasyon dozimetrisi; bilimde, arastirmalarda, egitimde, endiistride, teknolojide ve
ozellikle tipta radyasyon kaynagi ve doz seviyesi hakkinda bilgi vermektedir.
Radyasyonun belli seviyelerde tutulmasini saglayip kontrol altina alinabilmesinde
yardimc1 olmaktadir. Ornegin sintigrafik gériintii almak icin radyofarmasétik
malzeme kullanilmakta ve bu sebeple hastanin aldigi dozun incelenmesi 6nem arz
etmektedir. Bir bagka deyisle, dozimetrik degerlendirmelere sintigrafi icin de

ehemmiyetle tizerinde durulmasi gereken bir husustur.

Radyasyon dozimetrisinde, doz ve doz orani ifadeleri sik¢a kullanilmaktadir. Bu
ifadeler, ortamda gelen radyasyondan kaynakli olarak depolanan enerji ve birim

zamandaki depolanan enerjiye karsilik gelmektedir (Shani, 1991).

Ortamda bulunan radyasyon miktarinin ve ortam iizerine olan etkisinin daha net
anlasilabilmesi i¢in radyasyon dozimetrisi agisindan enerji, aki, doz, maruziyet gibi
niceliklere gereksinim olmus ve bunlarin hesaplanabilmesi i¢in bazi matematiksel

ifadeler olusturulmustur.

331 Ak

Bilindigi tizere radyasyonun iyonize edebilme giicu, enerjisi ile ilgilidir. Dozimetride
radyasyon enerjisinin miktarinin belirlenmesi 6nem arz etmektedir. Enerji akist bu
niceligi karakterize etmekte kullanilan bir kavramdir. Enerji akisiyla yakindan ilgili

olan bir diger nicelik ise “par¢actk akisi” dir (Shani, 1991).
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Kesitsel kiire alanina sahip bir eleman tizerine gelen pargaciklarin monokromatik 1sin
olduklart diisiiniildiiglinde, dt zamaninda bu alana gelen parcacik sayisi dN ise

parcactk akusi;
®= dN/da (3.3)

olarak ifade edilebilmektedir ( IAEA, 2005 ).
Burada;

N : Pargacik sayisi

a: Kesitsel kiire alan1 (m?)

® : Aki ( parcacik sayist Im?)

temsil etmektedir. .

“Parcacik aki orani” ise birim zamanda birim yiizey alanina gelen pargaciklarin

sayisi olarak ifade edilmektedir.
e=dd/dt (3.4)

Burada;

@ : Parcacik akis1 ( par¢acik sayist Im?)

t: zaman (s)

¢ : Pargacik aki orani( parcacik sayisi Im?s)

olarak ifade edilmektedir.

“Enerji akisi” ise, birim ylizey alanina gelen toplam enerjinin 6lgilmesidir (IAEA,
2005).

v = dEr /da (3.5)

Burada;
Ef : Kesitsel kiire alanina giren pargaciklarin toplam enerjisi (Joule)

a: Kesitsel kiire alan1 (m?)

W : Enerji akis1 ( Joule/m?)
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“Enerji aki orani” ise, birim zamanda birim yiizey alanina gelen toplam enerjinin

Olctlmesidir (IAEA, 2005 ).
¥ = dy/dt (3.6)

W . Enerji akis1 ( Joule/m?)
t: zaman (s)

¥ : Enerji aki oran1 (Joule/m?s)

3.3.2 Kerma

Ortamin birim kiitlesine birakilan kinetik enerji olarak ifade edilmektedir. Kerma,
Kinetic Energy Released in a medium per unit MAss kelimelerinin bas harflerinin

kisaltilmis sekli olmaktadir.
K = dEkin/dm (3.7)

Burada;
K: Kerma
Exin : Ortama transfer edilen kinetik enerjiyi

temsil etmektedir. Birimi J/kg = Gray ( Gy ) dir ( Cember, 1996 ).

3.3.3 Cema

Kerma genelde fotonlar gibi yiiksiiz pargaciklar igin ifade edilmektedir. Cema ise,
yiikli parcaciklarin  sebep oldugu dogrudan iyonizasyon olaylarinin neticesinde

ortamda aktarilan enerjinin birim kiitle basina Olgiisii olarak ifade edilmektedir

(Sabol, Weng, 1995).
C = dEconv/dm (3.8)

Burada;
C: Cema
Econv: Malzemenin dm kutlesinde yliklii pargaciklar tarafindan kaybedilen enerjiyi

temsil etmektedir. Birimi, J/kg = Gray ( Gy ) dir ( IAEA, 2005).
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3.3.4 Terma

Ortamin birim kiitlesine salinan enerji olarak ifade edilmektedir.
T=dEtotal/dm (3.9

Burada:
Etotal: Radyasyon tarafindan m kiitleli cisme toplam enerji transferini

temsil etmektedir. Birimi, J/kg= Gray(Gy) dir.

34 Radyasyon Dozu

Radyasyon doz hesaplamalari ve dlgiimleri, radyasyonun zararli etkilerini minimuma
indirmek igin kullanilmaktadir. Radyasyon miktarin bilinmesi, malzemedeki
mimkiin olabilecek hasarin tanimlanmasinda 6nemli olmaktadir. Bu nedenle,
radyasyona maruziyet ve radyasyon dozu ifadeleri ve birimleri 6nem arz etmektedir.
Radyasyon doz oOl¢iimlemelerinde kavramsal olarak farkli doz birimleri
kullanilmaktadir. Bunlar; aktivite birimi, 1sinlama doz birimi, sogurulan doz birimi

ve biyolojik doz birimi olmaktadir.

3.4.1 Aktivite doz birimi

Radyoaktif bir izotopun zaman igerisindeki bozunma hiz1 radyoaktif elementin
aktivitesi olarak ifade edilmektedir. Aktivite 6zel birimi Curie(Ci) ve SI birimi
Becquerel olmaktadir. Ci saniyede 3.7x10'° parcalanma veya bozunma gosteren
maddenin aktivitesi olarak ifade edilirken Bequerel ise saniyede 1 parcalanma yapan
¢ekirdegin aktivitesi olmaktadir (Url-8, 2016). Aktivite (A);

A= AN (3.10)

olarak ifade edilmektedir.
Burada:

A : Bozunum sabiti

N : Bozunan pargacik sayisi

temsil etmektedir.
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3.4.2 Ismlama doz birimi

Bulunulan yerdeki 1sinlamanin 6l¢iimiinde kullanilan doz birimi olup, yaygin olarak
kullanilan birim Roéntgen’dir. X ve 7y radyasyonunun hava referans alinarak

tanimlanmus bir doz birimidir. 1kg havada 2.58x10* Coulomb’luk pozitif ve negatif

yiikleri olusturan doz miktar1 1 ROntgen’i ifade etmektedir.
X=dQ/dm (3.11)

Burada;

Q : iyon yukunu
m : kutleyi

temsil etmektedir.

Isinlama 6zel birimi CGS sisteminde Roentgen (R) olarak “International Commitee
for Radiological Units” tarafindan belirlenmistir (ICRU, 1980). Daha sonra 1sinlama
birimi olarak C/kg ‘niin kabulii “International System of Units” (SI) ig¢inde alinan
karar ile olmustur ( NCRP, 1985).

Buna gore;
1 R =2.58x10"* C/kg (3.12)
olmaktadir.

3.4.3 Sogurulan doz birimi

Iyonizan radyasyonun etkisiyle ortamin birim kiitlesi basina depoladig1 enerji miktar
olarak ifade edilmektedir. Absorbe edilen radyasyon enerjisine bagli olarak
malzemede absorblanan radyasyon miktar1 degisiklik gostermektedir (Cember,
1996). Birimi J/kg veya Gray(Gy) olarak ifade edilmektedir.

1Gy =1J/kg (3.13)

Gray’in disinda diger bir sogurulmus doz birimi ise rad (Radiation Absorbed Dose)

birimidir ve

1Gy=100 rad (3.14)
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olmaktadir.

Genel olarak sogurulan (absorblanmig) doz, birim kiitle basina sogurulan enerji

olarak ifade edilmektedir ;
D=dEr/dmt (3.15)

Burada;
Er: ortama transfer edilen ortalama enerjiyi,

m+: ortamin ortalama Kitlesini temsil etmektedir (IAEA, 2007).

3.4.4 Biyolojik doz birimi

Biyolojik doz birimi bazen doz es degeri olarak bilinmektedir ve SI birim sisteminde
rem veya Sv olarak ifade edilmektedir. Biyolojik doz birimi canli lizerinde bir
par¢agin neden oldugu hasarin sadece depolanan toplam enerjiye degil ayn1 zamanda
pargacik tarafindan gegilen birim mesafe basina enerji kaybinada baglidir.

3.4.4.1 Organ dozu tayini

Dokular iizerindeki radyasyonun zararli etkilerini karakterize edebilmek i¢in
esdeger doz birimi kullanilmaktadir. Basitce, sogurulan dozun radyasyonun

biyolojik etkisine karsilik gelen bir faktor ile ¢arpilmasiyla bulunmaktadir.
Htr=WRr.Dtr (3.16)

Burada;

Htr: Es deger dozu

DtRr : Sogurulmus dozu

W : Radyasyon agirlik faktorini
temsil etmektedir.

Radyasyon agirlik faktoru de;
WR =QR-NR (317)
olarak yazilabilmektedir.

Burada;
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Qr : kalite faktorunu,
Nr ise modifiye faktorudur ve 1 olarak kabul edilmektedir.

Bu durumda;
Wr =Qr (3.18)

ifadesi yazilabilmektedir.

Denklem 3.16 — Denklem 3.18, radyasyonun tek ¢esit oldugu durumlarda
kullanilmaktadir. Toplam doz esdegeri etki eden tiim radyasyon tiplerinin toplamiyla

ifade edilebilmektedir.
HT = ZWR X DT,R (319)
R

Radyasyon agirlastirma faktorii Wr boyutsuz oldugundan es deger doz J/kg olarak
diisiiniilebilir. Ancak, Sievert (Sv) olarak ifade edilmektedir. Onceleri, kullanilan

birim ise rem (Roentgen Equivalent Man)’dir.
1 Sv = 1gray x Wr (3.20)
1rem=1rad x Q=0.01Sv (3.21)

Cizelge 3.2’de farkli tip pargaciklar igin radyasyon Kkalite faktorleri

gorulebilmektedir.

Cizelge 3.2: Radyayon kalite faktorleri.

Radyasyon Tipi Kalite Faktori(Qr)
Fotonlar 1
Elektronlar,Muonlar 1
a- pargaciklari 20
Fusyon urunleri 20
Agir cekirdekler 20
Protonlar ve yiklG pionlar 20

Notronlar 5-20

Dozimetriyle ilgili olan radyasyon birimleri ve doniisiim faktorleri Cizelge
3.3’de verilmektedir. Cizelge 3.3 radyasyon birimlerinin eski ve yeni birimleri

ile dontisiim faktorlerini géstermektedir.
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Cizelge 3.3: Radyasyon birimlerinin eski ve yeni birimleri ile doniisiim faktorleri.

Isim Eski Birimi Sl Yeni Birimi Déniisiim
Semboli Birimi Semboli Faktori
Aktivite Curie (Ci) snt Becquerel  1Bg=2.7x10!!
(Ba) Ci
Exposure Rontgen (R) ... C/kg 1R=2,58x10*
C/kg
Absorbe Doz Rad (rad) J/kg Gray (Gy) 1Gy=100 rad
Esdeger Doz Rem (rem) J/kg Sievert (Sv) 1Sv=100 rem

3.4.4.2 Etkin (Efektif) doz degeri

Es deger doz bir tip organ i¢in ifade edilebilir ve tiim viicut esdeger dozu, etkin

doz ile ifade edilmektedir.
E=Wt.Ht (3.22)

Wr: agirlik doku faktoru
Hr: dokudaki es deger dozu ifade ermektedir.

Her bir doku veya organ i¢in hesaplanan bagil katkilar toplandiginda tim viicut igin

“efektif dozu”’vermektedir.

i 3.23
Etoplam:2|WT,i. Hri ( )

W, i. organ i¢in doku agirlik faktori
Hr,i : toplam esdeger doz birimi olarak ifade edilmektedir.

Cizelge 3.4 2007 ICRP verilerine gore doku agirlik faktorii (Wr) gostermektedir.

Cizelge 3.4: Bazi doku ve organlarin agirlik faktorleri.

Doku veya Organ W+t

Gonadlar 0.08

Kemik iligi (kirmizi1), kolon 0.12
,akciger,mide,meme

Mesane, karaciger,yemek borusu, tiroit 0.04

Cilt, kemik ylzeyi, beyin, tikiruk bezleri 0.01
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3.5 Kritik Organ

Radyoizotoplar vicuda verildiklerinde farkli sekillerde dagilim gostermektedirler.
Genel olarak radyoaktivitenin biiyiik bir kismmnin biriktigi organa “Kaynak Organ”,
absorbe ettigi radyasyonu Ol¢mek istedigimiz organa da “Hedef Organ” adi

verilmektedir.

Bilindigi gibi kritik organ viicudun gesitli yerlerinde radyasyona maruz kalma
kosullarinda alinan dozdan dolayi, s6z konusu kosullardan kaynaklanan radyasyon
etkisine en hassas olan vicut pargasi ve/veya parcalarini ifade etmektedir. Kritik
organlar genelde tek bir organ olarak diisiiniilmemektedir (Maranci, Tugrul; 2015).
Genel olarak insan i¢in kritik organlar kemik iligi ve lireme organlar1 (gonatlar) basta
olmak Uzere tiroit, beyin ve akciger olarak da nitelenmektedir. Kritik organlarin
maruz kaldigt radyasyon dozu, canli dokularm maruz kalidigi etkinin

degerlendirilmesi agisindan 6nemlidir.

Radyasyonun tani veya tedavi amagh kullanildigi durumlarda ama¢ minimum
etkilenmeyle hedef Kkiitleye gerekli ve/veya istenen enerjinin aktarilmasidir.
Radyasyon kaynagi genelde izotropik oldugu i¢in, bir bagka deyisle her yonde

radyasyon yayimlandigindan, bu durumun g6z 6niine alinmasi gerekmektedir.

Tedavi amacgli kullanimda, tadavi alani disindaki timore yakin organlarin zarar
gormeyecek sekilde absorbe doz almalari radyasyon dozimetrisinde 6nemli bir
konudur. Tedavi alan1 icindeki bolgelerdeki organ ve/veya dokulara verilen
radyasyon dozlar1 oldukca yiiksektir. Tedavi alanina olan uzaklik arttik¢a dozlar

gittikce diismektedir (Howell ve ark., 2010).

3.6 Kritik Organ Dozu Tayininde Fantom Kullanimi

Tan1 ve tedavi amagli uygulanacak doz miktarlarinin hasta {izerinde olabilecek
etkilerinin radyasyonun hastaya verilmeden 6nce bilinmesi 6nem arz etmektedir.
Alinabilinecek bu dozlarin bilinmesi, dozimetri caligmalar1 agisindan O6nemli
olmaktadir. Bu nedenle, niikleer ve radyolojik giivenlik agisindan uygun g¢alisma
sartlariin belirlenmesi i¢in deneysel ¢alismalar yapmak gerekmektedir. Ancak, sz

konusu bu deneylerin hasta {izerinde yapilmas1 uygun olmamaktadir.
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Radyasyonun deneysel olarak incelenmesi ve arastirilmasi i¢in ¢ogu kez insan
esdegeri olan “fantom” adi verilen elemanlar kullanilmaktadir. Insanlar yapisal ve
bicimsel olarak bazi farkliliklar gosterdiklerinden herkes icin uygun olabilecek
ortalama bir insan modeli olarak ‘“standart insan” tanimi gerc¢evesinde fantomlar

ICRU 1975 o6nerisine uygun olarak tercih sebebi olmaktadir.

Radyasyon kullaniminin tarih igerisinde gelismesiyle birlikte fantomlar da zaman
icerisinde insan dokusuna daha yakin olabilmek adina degisme gostermistir.
Fantomlar olusturulurken fantomun neden yapildigi, bir baska deyisle fantom
malzemesi ©6nem arz etmektedir. Fantom malzemesi ne kadar insan dokusuna es
deger olursa o kadar iyi doz degerlendirmesi yapmak miimkiin olmaktadir. Ayrica
insan dokular1 da birbirleriyle biitiiniiyle es deger olmamaktadir. Ancak, tlim insan
viicutlar1 i¢in ortalama bir yogunluktan bahsetmek miimkiin olmaktadir. Insan
viicudunun ortalama yogunlugu 1 g/cm®e olduk¢a yakindir. Bu sebeple yogunlugu
bu degere esit olan malzemelerin fantom malzemesi olarak kullanilmasi esestir

(Kisinma, 2015).

Genel olarak fantomlar kat1 ve sivi 6zellikteki fantomlar olmak {izere iki ana basliga
ayrilabilmektedir. insan viicudunun % 70°e yakini su oldugundan, su iceren fantom
elemanlar1 uygulamalarda tercih edilmektedir. Kat1 fantom malzemelerinden kasit
ise, insan dokularinin organik bir yapiya sahip olmasi nedeniyle polimer gibi organik

malzemelerden yapilmis elemanlarin fantom olarak kullanilmalar1 6ne ¢ikmaktadir.

Tibbi anlamda kullanilan bir fantomun en 6nemli 6zelligi insan viicuduna esdeger
nitelikte olmasidir. Radyasyon ve geometrik 6zellikleri saglamak icin ¢esitli fantom
tipleri mevcuttur. Bunlar, basit sivi dolu kaplardan, homojen kati malzemelerden

veya karmasik modellere kadar uzanmaktadir (Kisinma, 2015).

3.6.1 Fantomlarin siniflandirilmasi

Fantomlari, yapiminda kullanilan malzemelerin 6zelliklerine, geometrilerine veya
pozisyonlarina gore siniflandirmak miimkiin olmaktadir. 70 kg agirhiginda, 170 cm
boyundaki standart tip insan modeli ICRU 1975 (Uluslararasi Radyolojik Birimler
Komisyonu) 6nerisine uygun olarak kullanilmaktadir (Kose, 1999). Fantomlarin

smiflandirilmasi Sekil 3.2°de gorilmektedir.
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FANTOM
CESITLERI

Malzemesine Geometilerine Vicut Bélgesine Pozisyonlarina

) . ; ) Ozel Fantomlar
gore Fantomlar gore Fantomlar gore Fantomlar gore Fantomlar

Anatomik Bas Ayakta duran Ozel Bomab
L~ SuFantomlarl == - - -
Fantomlar Fantomlar Fantomlar Fantomu
Soliisyon Kibik Gévde Oturan Kadavra
= Fantomlar ™ Fantomlar [T Fantomlar [ Fantomlar [T Fantomlar

Ayrik organ veya

Polimer Silindirik ve konik 11 Ofgdn VES Yatan Canli
| vlicut bolgesi
—  Fantomlar k=" Fantomlar Fantomlar Fantomlar /%= Fantomlar

Briket Eliptik

L Fantomlar | }=  Fantomlar

Alliminyum Levha

Fantomlar |  Fantomlar
Yumusgak doku

Fantomlar

Sekil 3.2: Fantomlarin siiflandirilmasi.
3.6.1.1 Malzemelerine gore fantomlar

Fantomlar yapildiklar1 malzemeye go6re birkag smifa ayrilmaktadirlar. Insan
vucudunun %70 ‘e yakimi sudan olustugundan genellikle kullanilan fantom su
fantomu olmaktadir. Su, insan dokusuna esdeger yogunlukta kabul edildiginden bu
fantomun insan viicudu yerine kullanilmasi1 ve doz hesaplamalarinda yararlanilmasi
oldukga yaygin olarak yararlanilan bir yontemdir. Uygun sekil ve biiytikliikte olan bu
fantomlarin ~ kolaylikla ayarlanabilmesi kullanimi  acisindan  bir  avantaj

olusturmaktadir.
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Diger bir fantom tiirii ise soliisyon fantomlaridir ve bu fantomlar da suyla beraber
farkli bilesik veya elemanlarin katilmasiyla olugsmaktadir. En yaygm kullanilan

soliisyon fantomlarinda, soliisyon olarak tuzlu su kullanilmaktadir.

Polimer fantomlar ise, polimer teknolojisinin gelismesiyle beraber yayginlasmistir.
Yumugak dokuyla olan benzerliginden dolay1 fantom malzemesi olarak kullanilmaya

baslanmugtir.

Tugla fantom olarak adlandirilan biriket fantomlar ise insan dokusuna yakin bir
yogunlukta gelistirilerek, insan formunda olusturulabilmektedirler. Bir baska fantom
malzemesi ise aliminyumdur. Aliiminyumun sekil verilebilir yapisi1 sayesinde sert

yumusak dokular ve kemiklerin simiilasyonunda kullanilabilmektedirler.

Malzemelerine gore fantomlarin siniflandirilmasinda son grup ise yumusak doku
fantomlaridir. Bu fantomlar genelde diger fantomlarin yetersiz oldugu durumlarda

daha net sonuclar almak i¢in kullanilmaktadir.

Bu fantomlar icerisinde en ¢ok kullanilani su fantomlar1 olmaktadir bu nedenle Sekil
3.3’de radyoterapi 1sinlarinin doz dagilimini belirlemek icin 3 boyutlu, biyuk alanl

motorize su fantomu goérilmektedir.

Sekil 3.3: Uc boyutlu bir su tastyici fantomu.

3.6.1.2 Bigimlerine gore fantomlar

Fantomlar simiflandirilirken, insan yapisinin fiziki 6zellikleri dikkate alinarak
olusturulmus fantom tiplerinden bahsetmek mimkiindir. Bu baglamda, kubik,

silindirik, eliptik, levha fantomlar kullanilmaktadir..
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Kubik fantomlarin yapimi ve kullanimi oldukga kolaydir ve dozimetrik ¢aligmalarda

sikca kullanilan fantom tiirtidiir.

Insan viicudunun sekli nedeniyle en ¢ok kullanilan fantom tiirlerinden biri de
silindirik fantomlardir. Bas, kollar, bacaklar ve govde genellikle silindirik

fantomlarla simule edilebilmektedir.

Eliptik fantomlar, sekil itibariyle insan viicudunun Kesitine benzemesi nediyle tercih
edilmektedirler (Kose, 1999).

Levha fantomlar ise, genellikle polimer gibi yapilarda olan levhalarin ayri ayri

birlestirilmesiyle olusturulan fantom tiirleri olmaktadir.

Fantomlar tiim viicudu simiile edebildikleri gibi ayr1 ayr1 viicut organlarini da temsil
edebilirler. Bu baglamda, fantomlar viicut bélgesinde temsil ettikleri bolgeye gore de
smiflandirilabilirler. Ornegin bas bdlgesindeki yapilarm simiile edilebilmesi icin bu
bolgeyle benzer anatomik ozellikler gosteren bas fantomu kullanmak mimkin
olmaktadir. Govde fantomlar: ise, insan vicudundaki organlarin tamaminin veya

vucut bolgesindeki organlarin tek tek simiilasyonunun yapilabilmesini miimkiin kilar.

Ayrik organlar fantomu ise el ve ayak bilekleri dahil farkli pozisyonlarda, farkli
acilarda dirsek, kol, bacak gibi viicut bolgelerini simiile edecek sekilde
olusturulmaktadir. Tim vicut bolgesi fantomu ise genel olarak bitiin viicudu simule
eden yapilardir. Bicimlerine gore fantomlardan ayrik organlar fantomu siklikla

kullanilmaktadir bu sebeple Sekil 3.4’de ayrik organlar fantomulari gorilmektedir.

Sekil 3.4: Cesitli ayrik organ veya viicut bolgesi fantomlari.
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3.6.1.3 Pozisyonlarina gore fantomlar

Fantomlarin bir diger smiflandirma tlrl pozisyonlarina gére yapilmaktadir. Bu
simiflandirmada fantomlarin; ayakta duran, oturan ve yatan fantomlar olarak (¢
kisimda incelenmesi mumkindir. Ayakta duran fantomlar, ayakta durarak c¢alisan
kisiler veya ayakta tedavi goren kisiler i¢in tasarlanan fantom g¢esididir. Oturan
fantomlar ise oturur pozisyondaki fantomlar1 icerir. Yatan fantomlar ise tamamen
yatarak tedavi goren Kkisiler icin tasarlanan fantom c¢esididir. Siklikla kullanilan

oturan bir fantom Sekil 3.5° de goriilmektedir.

Sekil 3.5: Oturan bir fantom.

3.6.1.4 Ozel fantomlar

Ozel fantomlar ise standart insan tipinden farkli tipteki insanlar icin gelistirilmis
fantomlardir (Kése, 1999, Kisinma ve Tugrul,2013). Bunlardan biri Ozel Bomab
fantomu’ dur. BOttle Mamikin ABsorber fantom 1949 yilinda Bush (Bush, 1949)
tarafindan gelistirilen polimer esasl ve yag simiilasyonlu 6zel fantomlardir. Ayrica
bu fantomun igine kemik esdegeri malzemeden yapilmis iskelet yerlestirilmesi ile

6zel bir Bomab fantomu gelistirilmistir.

Kadavra fantomlar da 6zel fantomlar i¢inde yer almaktadir. Bu amagla ¢ogu kez

hayvan kadavrasi tercih edilmektedir.
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Bunlardan ayr1 olarak “canli fantomlar”1n da kullanimi s6z konusu olmaktadir. Bu
amagcla, genellikle kobaylar canli fantom olarak kullanilmaktadir. Radyasyon
karsisinda doku ve organlarin nasil etkilendigine iliskin dozimetrik ¢alismalar i¢in
tercih edilmektedirler. Ornegin dis ve i¢ radyasyonun tiroit Uzerindeki etkilerini
belirlemek icin ¢ok sayida hayvan kullanilmis ve alinan sonuglarin insanlarla

benzerlikler gosterdigi sonucuna varilmistir (NCRP, 2008).

Sik kullanilan Ozel Bomab fantomu Sekil 3.6’da gosterilmektedir.

Sekil 3.6: Ozel Bomab fantomu.

3.6.1.5 Anatomik fantomlar

Dozimetrik ¢alismalar i¢cinde cogu kez tercih edilen fantomlardan biri anatomik
fantomlardir. Anatomik fantomlar “Rando fantom” ve “Torso fantomlar” olarak

temelde ikiye ayirmak miinkiindiir.

Rando fantomlar insan esdegeri malzemelerden yapilmis ve standardize edilmis bir
fantom tiirii olmaktadir. Ust iiste dilimler halinde olusturulan ve insan basi ile
govdesini temsil eden anatomik fantomlardir (Yilmaz, 2010). Rando fantomu
olusturan dilimler iizerinde dozimetre ve kaynak yerlestirilmesine uygun olarak 0.5
cm c¢apinda ¢ok sayida delik bulunmaktadir. Sekil 3.7°de anatomik fantomlardan

Rando fantom goérilmektedir.
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Sekil 3.7: Rando fantomlar.

Bir diger anatomik fantom turti Torso fantomlardir. Bu Yiiksek Lisans Tezinde Torso
Fantom ile calisilmasi amacglandigindan Torso fantom ayri bir alt bolim icinde

incelenmektedir.

3.6.2 Torso fantom tanitim

Bu fantomlar insan viicudunun kol ve bacaklar disindaki insan gévdesinden olusmus
i¢ organlar1 da simiile eden geliskin bir anatomik fantom tipidir. G6vdeyi olusturan
organlar esas itibariyle polimerik yapiya sahip olmakla beraber, gercek insan viicudu

organlarini simiile edebilmek i¢in farkli polimer malzemelerden yapilmislardir.

Bu calisgmada deneysel asamada “Antropomorfik Torso Fantom” kullanilmustir.
Antropomorfik torso fantom biiyiik viicut seklinde ve organlarin bir ¢ogu ile omurga
eklerini igerir. Doku yogunlugu simiilasyonu ig¢in organlar su strafor boncuklarla
doldurulmustur. Radyoaktif dagilimlar ve anatomiksel yapilar simiilasyonu bu
sayede yapilmaktadir. Bu fantom sayesinde, bu Yiksek Lisans tezinde amaclanan
karaciger sintigrafisi doz tayini i¢in viicut icinde yer aldig1 pozisyonda
karacigersintigrafisine iligkin simiilasyon yapilmasi miimkiin olabilmistir. Sekil

3.8’de “Antropomorfik Torso Fantom” goriilmektedir.
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Sekil 3.8: <’Antropomorfik Torso fantom’’.
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4. DENEYSEL CALISMALAR

Bu yiiksek lisans tez ¢alismasinda, gergeklestirilen deneysel ¢aligmalarla karaciger
sintigrafisi icin kuramsal olarak Cr-51 radyoizotopu kullanilmistir ve bu radyoizotop
araciligiyla karaciger sintigrafisinden dolayr hastanin kritik organlar1 i¢in doz
incelemesi amaclanmistir. Planlanan deneysel calismalar baglaminda kullanilan

aparat ve uygulanan deney prosediirleri asagidaki alt boliimlerde tanitilmaktadir.

4.1 Deneyde Kullanilan Torso FantomunTanitimi

Bu calismada karaciger sintigrafisinin simiilasyonunu yapabilmek ve kritik organ
dozlarini belirleyebilmek i¢in Antroformik Torso fantom kullanilmistir.

Antropomorfik Torso Fantomun fiziksel 6zellikleri Cizelge 4.1° de gosterilmistir.

Cizelge 4.1: Antropomorfik Torso fantomun fiziksel dzellikleri.

BOYUT HACIM

(cm) ('Litre)
Yanal Dis Boyut 38 Sol Akciger 0,9
Yanal I¢ Boyut 36 Sag Akciger 1,1
On-arka Dis Boyut 26 Karaciger 1,2
On-arka Ig Boyut 24 Arka Plan 10,3

Deneylerde kullanilan Antropomorfik Torso Fantomun fotografi Sekil 4.1°de

gorulmektedir.
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Sekil 4.1: Deneylerde kullanilan Antropomorfik Torso fantom.
4.2 Deneyde Kullanilan Radyoizotopun Tanitim

Karaciger sintigrafisi niikleer tipta yaygin olarak kullanilmakta olup, bu amagcla
farkli radyoizotoplar kullanilabilmektedir. Bu Yiiksek Lisans Tezinde karaciger
sintigrafisi i¢in kuramsal olarak Cr-51 gama radyoizotopu kullanilmigtir. Cr-51
radyoizotopu kullanilmas1 durumunda karaciger sintigrafisinde hastanin kritik
organlart i¢in doz hizi Ol¢iimii ve kiimiilatif doz degerlendirilmesi amaglanmistir.
Karaciger sintigrafisi i¢in genellikle kullanilan radyoizotop Tc-99m’dir. Fakat bu
caligmada Cr-51 gibi yiiksek enerji ve uzun yart Omure sahip bir radyoziotop
karaciger sintigrafisinde kullanildiginda kritik oragnlar iizerindeki dozsal etkilerinin
nasil olacagi incelenmistir. Uzun yar1 6mire ve enerjiye sahip olan radyoizotoplar
hastalarin  organ dozlar1 i¢in Onemli bir yere sahiptir ve dozimetrik agidan
incelenmesi 6nem arz etmektedir. Bu baglamda, bu Yiiksek Lisans tezinde Cr-51 ile
calisilmas1 Ozellikle tercih edilmistir. Cr-51 radyoizotopu, gama radyoaktif bir
izotopdur. Cr-51’in 1mCi noktasal kaynaktan dis 1sinlamasi, 1m’de 180 mR/sa ‘tir
(Maranci, Tugrul; 2015). Bu ¢alismada kullanilan Cr-51 gama radyoizotopunun
ozellikleri Cizelge 4.2 de gosterilmistir.
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Cizelge 4.2: Cr-51" in 6zellikleri.

Ozellikler Agiklamalar
Sembol Cr-51
Fiziksel Yar1 6miir 27,7 gun
Biyolojik Yar1 omiir 616 gun
EtkinYar1 6miir 26,6 gun
Enerji 0,32 MeV
Kursun icin esdeger yar1 kalinlig 1,7 mm
Yillik Alim Limiti (ALImax.) 20 mCi

4.2.1 Deneyde kullanilan radyoizotopun tretilmesi

Bu calismada kullanilan Cr-51 gama radyoizotopunun Gretilmesi igin ITU TRIGA
Mark-Il1 Egitim ve Arastirma Reaktoriinden faydalanmistir. (Url-9,2016). Bu
baglamda, krom igeren uygun bir bilesigin ITU TRIGA Mark-Il Egitim ve Arastirma
Reaktorl merkezi 1sinlama kanalinda 1sinlatilarak elde edilmesi miimkiin olmustur.
ITU TRIGA Mark-11 Egitim ve Arastirma Reaktorii’niin dzellikleri Cizelge 4.3’de

gorulmektedir.

Cizelge 4.3 : ITU TRIGA Mark-11 egitim ve arastirma reaktoru.

Ozellik Aciklama
Normal Reaktor glict 250kW
Ozel Calisma Tipi Darbeli Calisma (1200 MW
Yakit Elemanlari/Yakit Zenginligi U-ZrH16 / (%20 zenginlik)
Sogutucu Hafif Su
Yansitici Grafit
Termal Notron Akt Hizi 2,35x10%2 cm 25!

ITU TRIGA Mark-I1 Egitim ve Arastirma Reaktor( kullanilarak deneylerde
kullanilacak Cr-51 radyoizotopunun (n, y) reaksiyonu ¢ercevesinde elde edilmesine

iliskin bilgiler Cizelge 4.4’te goriilmektedir.

Cizelge 4.4: Isilanan radyoizotopun ozellikleri.

Orijinal Uretilen Isinlam Isinlama Reaksiyon
Izotop Radyoizotop Suresi Guic
Cr-50 Cr-51 15 dk 250kW (n, 7)

Deneyde birbirinden farkli miktarlarda 20 adet Cr-51 paket¢igi kulanilmistir. Bu
paketciklerin her birinin kiitlesi, 1s1nlama bitiminden sonraki 6zgiil aktiviteleri (So)
ve 1sinlama bitiminden 120 saat beklendikten sonraki (Kromik asit bilesigi icindeki
safsizliklarin tiikenmesi i¢in beklenen siire) aktivite (S) degerleri, Cizelge 4.5 ‘de
gosterilmistir. Burada bahsi gecen So ve S degerlerinin hesaplama yOntemleri

BOlim-6 igerisinde detaylariyla verilmistir.
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Cizelge 4.5 : Deneyde kullanilan 20 adet Cr-51 pargaciginin sirasiyla kiitleleri, 6zgiil
aktiviteleri ve 120 saat gectikten sonraki aktivitleri.

Ornek Numarasi Kiitle (g) So (MBq) S (MBq)
1 0,222 0,0032 0,0028
2 0,183 0,0026 0,0023
3 0,201 0,0029 0,0025
4 0,148 0,0021 0,0018
5 0,110 0,0016 0,0014
6 0,231 0,0030 0,0026
7 0,148 0,0021 0,0019
8 0,284 0,0041 0,0036
9 0,194 0,0025 0,0025
10 0,128 0,0018 0,0016
11 0,136 0,0019 0,0017
12 0,115 0,0017 0,0015
13 0,102 0,0014 0,0012
14 0,104 0,0015 0,0013
15 0,118 0,0017 0,0015
16 0,123 0,0018 0,0016
17 0,250 0,0036 0,0032
18 0,121 0,0017 0,0015
19 0,102 0,0014 0,0012
20 0,094 0,0014 0,0012

Sekil 4.2°de, ITU TRIGA Mark-Il Egitim ve Arastirma Reaktorl ve Sekil 4.3’de ise
ITU TRIGA Mark-11 Egitim ve Arastirma Reaktorii kalp bolgesi gorilmektedir.

Sekil 4.2: ITU TRIGA Mark-1l Egitim ve Arastirma Reaktori.
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Sekil 4.3: ITU TRIGA Mark-11 Egitim ve Arastirma Reaktorii kalp bolgesi.

Deneylerimizde kullanilan krom, kromik asit (H2CrO4) bilesigi olarak kullanilmistir.
H2CrOs (Kromik Asit) bilesigi, kirmizi pembe kristallerden olusmakta olup,
yogunlugu 2.67 - 2.82 g/cm? arasindadir. 197 °C ‘de erimekte ve tipta yakici olarak
da kullanilabilmektedir.

Kromik Asit bilesigin tercih edilmesinin sebebi, kromik asit bilesiginde krom
disindaki elementlerden olan hidrojen icin (H) (n,y) reaksiyonu olusmamasi, ve
oksijenin (O) ise (n, y) reaksiyonu cgercevesinde 4,173 sn gibi kisa siireli yar1 dmiirle
aktivite olmasidir. Bu baglamda, isimmlamadan sonra uygun bir sire beklenerek

deneylerde sadece Cr-51 radyoizotopu ile ¢aligilmasi miimkiin olabilmistir.

4.3 Karaciger Simulasyonu

Bu calismada, karaciger sintigrafisinin gerceklestirilebilmesi i¢in Antropomorfik
Torso Fantom iginde yer alan karaciger bolgesi kullanilarak simulasyon yapilmistir.
Benzer sekilde hazirlanmig 20 adet Cr-51 paket¢igi benchmark metodu ile karacigere
yerlestirilmistir. BOylece, karaciger simiilasyonu gerceklestirilmistir. Sekil 4.4’de
karaciger simiilasyonuna iliskin benchmark markalamasi ve Sekil 4.5’de ise

gerceklestirilen  karaciger  simulasyonu  sematik  olarak  goriilmektedir.
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Sekil 4.4: Benchmark metodu ile markalama.

Sekil 4.5: Karaciger benchmark simulasyonu.

Cr-51 paketciklerinin  Antropomorfik Torso fantomun karaciger bdolgesine

yerlestirimi Sekil 4.6’ da goriilmektedir.
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4.4 Deneyde Kullanilan CihazlarinTanitim

Bu Yiiksek Lisans tez ¢alismasinda deneysel ¢alismalarda kullanilan bir dizi cihaz

ve/veya eleman asagidaki alt bolimlerde tanitilmaktadir.

4.4.1 PM1401K model kompakt sintilasyon detektori

Deneylerde kullanilan Antropomorfik Torso Fantomun karacigerine yerlestirilen Cr-
51 gama radyoaktif elementinin kritik organlar Gzerindeki radyasyon doz hizim

6lemek i¢in sintilasyon dedektorii kullanilmastir.

Kullanilan dedektor, ITU Enerji Enstitiisii Radyoizotop Laboratuari’nda bulunan
PM1401K model bir cihazdir. Bu cihaz; kicuk boyutlu, hafif, alfa, beta, gama
Olcimi yapabilen, iginde sintilasyon detektorii, GM tiipii ve ¢ok kanalli analizor
bulunduran kompakt ve geliskin bir cihazdir. PM1401K model kompakt sintilasyon
detektorinun dzellikleri olarak;

e Alfa, beta, gama ve ndtron radyasyon kaynaklarimin algilanmasi,

arastirtlmasi ve yerlerinin belirlenmesi,

e Alfa ve beta kaynaklar1 ile kontamine olmus yiizeylerin kontaminasyon

(bulasiklik) seviyelerini 6l¢iilmest,
e Doz oranimi dlgiilmesi,

e Sesli ve titresimli alarmlar ile kullaniciya ortamda bir radyasyon kaynaginin

varligimin bildirilmesi,
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e 100 gama spektrumu ve 500 tane olayr gec¢ici hafizasina kayit edip

depolayabilme,

e IR kanali yolu ile kaydedilen tiim verileri bilgisayara iletebilme

sayilabilir.

PM1401K model kompakt sintilasyon detektoruniin genel 6zellikleri Cizelge 4.6 de

, gOruntisi Sekil 4.7°de verilmektedir.

Cizelge 4.6 : PM1401K model kompakt sintilasyon detektoriniin genel 6zellikleri
(Url-10, 2015).

Standartlara Uygunluk

IEC 846, ANSI N42.33(2), ANSI
N42.34, IEC 62327

Yy -Arastirma ve spektrum kanah
Dedektor
Cs-137 igin hassasiyet
Am-241 igin hassasiyet
Enerji aralig1
Sintilasyon spektrumu i¢in kanal sayisi
Kalic1 hafizada tutulabilen spektrum sayisi

Notron Arastirma Kanal
Dedektor
Enerji aralig1
y - 0l¢iim kanal
Dedektor
Doz oram
Enerji aralig1
a ve B — olciimk anah
Dedektor
a-ak1 yogunlugu 6l¢iim araligi
B-ak1 yogunlugu 6l¢iim araligi
B 6lctim enerji araligt
Fiziksel Parametreler
Boyutlar
Agirlik
Cevresel Karakteristikler
Sicaklik
Nem
Gug
Piller
Pil dmru
PC baglantisi

Csl(TI)
200 s/(uSv/sa) (2 s/(uR/sa))
200 s/(uSv/sa) (2 sY/(uR/sa))
0.03 - 3.0 MeV
1024
100°den fazla 1s1

Yavas notron sayict
0.025 eV — 14 MeV

GM-sayic1
0.1 uSv/sa — 100 mSv/sa
0.015 - 15 MeV

GM-sayic1
15 — 10° (1/dk.cm?)
6 — 10° (1/dk.cm?)
0.15-3.5 MeV

242 x 58x 57 mm (9%" X 24" X 24")
650 g

-30 - 50°C (-22 - 122°F
%95 (35 °C ‘de veya 95 °F’ de)

1 adet AA pil
600 sa
IRDA, Bluetooth
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Sekil 4.7: PM1401K polimaster dedektoriin gorintusu.
4.4.2 Termo liminesans dozimetre (TLD)

Termo Liminesans Dozimetre (TLD)’ler genel olarak dozimetrik amaglh kullanilan
dozimetrik  aparatlardir.  Direkt olarak  sogurulan dozu Olgmek igin
kullanilmaktadirlar (Yasar ve Tugrul, 2005). TLD dozimetreleri radyasyona maruz
kaldiklarinda dozsal agidan genis aralig1 algilamaktadirlar. Bu Yuksek Lisans tezinde
yapilan deneylerde, doku es degeri yiiksek duyarlilikta olan kart ¢ip seklindeki
Lityum Filorid (LiF) (TLD 100) (3x3x1mm) kullanilmistir (URL-11,2015).
Kullanilan TLD’ler Turkiye Atom Enerjisi Kurumu Cekmece Nukleer Arastirma ve

Egitim Merkezi Dozimetri Laboratuari (SSDL) biriminden temin edilmislerdir.

Genel olarak TL dozimetreleri (Shani, 1991)
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e Inorganik malzemeler ve pasif algilayicilardir.

e Termoliiminesans mekanizmast malzemenin 1sil (TSL) veya optik (OSL)

ozelliklerinden kaynaklanmaktadir.

e Malzemenin enerji boslugunda enerji seviyeleri olusturacak yiiksek

derisiklikte tuzak ve liiminesans bolgeler olusturulmaktadir.

e Tuzaklara yakalanan elektronlar sinyal liretimine katkida bulunmaz, ancak

gelen radyasyonun malzemede depolanan enerjisini temsil etmektedirler.

e Tuzak yiikleri 1s1l veya optik nedenlerle agiga ¢ikarilmakta ve liminesans

merkezinde foton Uretilmekte ve bu sebeple pasif adini almaktadirlar.

Termoliminesans mekanizmada; gelen radyasyonun etkisi ile elektron-bosluk cifti
olugsmaktadir. Termoliminesanslara disaridan voltaj uygulandigi igin elektronlar
iletim bandina rastgele go¢ ederler. GO¢ sirasinda enerji bantlar1 arasindaki boslukta
cesitli enerji seviyelerindeki tuzaklara yakalanirlar. Tuzaktaki elektron birikimi
radyasyon enerjisi ile dogru orantilidir. Uzun sure radyasyona maruz kalinca
tuzaklarda elektrona doyma olur. Ayrica, bosluklarda tuzaklanabilir. Derigiklik
bandinin biraz Gzerindeki tuzak enerjilerinde elektron sayis1 bosluk sayisina esittir.
TLD malzemesinin absorbladigi dozun okunabilmesi icin sitilir (1silgdziilme) veya
sicak gaza maruz birakilir yada sicak yuzeylere temas ettirilir veya TLD malzemesi
lazere maruz birakilir (optik ¢6ziilme). Dozimetrik amagl kullanilan TLD’lerde bir
kristal mevcut olup, bu kristale tuzaklama ve liminesans merkezleri yaratacak
safsizliklar eklenmektedir (Shani, 1991).

4.4.3 Hassas terazi

Deneylerde kullanilan 1sinlanmis Cr-51 igeren kromik asit paketcikleri, isinlanmadan
once hassas terazide yapilan tartimlarla daha 6nce detay: verildigi tizere birbirlerine
benzer miktarlarda olusturulmustur. Bu amagla, ITU Enerji Enstitiisii Radyoizotop
Labratuarinda bulunan RADWAG-PS 600/C/2 marka Hassas Terazi kullanilmistir.
Kullanilan hassas terazi Sekil 4.8’de goriilmektedir. Toplamda 3,114 gr Cr-51

radyoizotopu deneylerde kullanilmstir.
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Sekil 4.8: Deneylerde kullanilan hassas terazi.

4.5 Deney Geometrisi

Bu ¢alismada, kaynak organ olarak karaciger se¢ilmistir. Hedef organlar olarak da
beyin, tiroit ve gonatlar seg¢ilmistir. Sekil 4.9°da Torso fantom iizerinde kaynak ve

hedef organlar gortilmektedir.

Beyin (Hedef Organ)

Tiroit (Hedef Organ)

Karaciger (Kaynak Organ)

Gonat (Hedef Organ)

Sekil 4.9: Torso Fantom (izerinde kaynak ve hedef organlar.
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Hedef ve kaynak organlarin birbirlerine gére durumlart ve mesafeleri Sekil 4.10°da

ve Cizelge 4.7°da gosterilmistir.

----------- = 48 cm

36 cm

Sekil 4.10: Kaynak ve hedef organlarin geometrisi.

Cizelge 4.7: Kritik organlarin hedef organa olan uzakliklari.

Tiroit Gonat Beyin
Mesafe (cm) 36 31 48

Isinlanan Cr-51 radyoizotopu paketler halinde hazirlanip, karaciger iizerine
yerlestirildikten sonra hedef organlarda olusturdugu doz hizi etkisi sintilasyon
dedektorlyle, kiimalatif doz etkisi ise TLD’ler ile 6l¢tilmiistiir.

4.6 Deney Pozisyonlarimin Tanitimi

Deneylerde dl¢timler doz hizlari tayini igin sintilasyon dedektorii kullanilarak
gerceklestirilmigtir. Kiimulatif doz 6l¢timiine iliskin olarak ise TLD dozimetrelerden

yararlanilmastir.
4.6.1 Doz hiz 6lgimi pozisyonlamalari

Gergeklestirilen deneylerde, kaynak organdan hedef organlarin (gonad, tiroit ve
beyin) etkilenmesi doz hizlarmin Ol¢iimii gergevesinde incelenmesi amaciyla
sintilasyon dedektorii hedef organ boélgelerine konumlandirilmigtir. Geometriye

onem verilerek, geometri hep ayni olacak sekilde sayimlar alinmigtir (Tugrul, 1995).
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Hedef organlarda doz hizi 6lgiimiine iligkin pozisyonlamalar gonad ve tiroit igin
sirastyla Sekil 4.11 ve Sekil 4.12°de gortilmektedir.

Sekil 4.11: Gonad i¢in doz hiz1 6l¢limiine iliskin pozisyonlama.

Sekil 4.12: Tiroit i¢in doz hiz1 6l¢timiine iligkin. pozisyonlama.
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Beyin igin doz hiz1 6l¢iimiine iliskin pozisyonlama ise Sekil 4.13de goriilmektedir.

Sekil 4.13: Beyin icin doz hiz1 dl¢iimiine iliskin pozisyonlama.
4.6.2 Kimulatif doz 6l¢imi pozisyonlamalari

Gergeklestirilen deneylerde, kaynak organdan hedef organlarin (gonad, tiroit ve
beyin) etkilenmesinin kumulatif doz 6lgumi c¢ergevesinde incelenmesi amaciyla
TLD’ler hedef organ bolgelerine konumlandirilmistir. TLD’lerden 5 tanesi gonata, 4
tanesi tiroite ve 5 tanesi de beyine yerlestirilmistir. Hedef organlarda kiimalatif doz
Ol¢timiine iligskin pozisyonlamalar gonad ve tiroit igin sirasiyla Sekil 4.14 ve Sekil

4.15’de goriilmektedir.

Sekil 4.14: Gonata yerlestirilen TLD’lerin pozisyonlamasi.
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Sekil 4.15: Tiroite yerlestirilen TLD’lerin pozisyonlamasi.

Sekil 4.16’da ise beyin bdlgesine konumlandirilan TLD’lerin pozisyonlamasi

gorilmektedir.

Sekil 4.16: Beyine yerlestirilen TLD’lerin pozisyonlamasi.
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TLD’lerin fantom {izerinde topluca pozisyonlamasina iligkin bir gdsterim Sekil 4.17

‘de goriilmektedir.

Sekil 4.17: Fantom lizerine konumlandirilan TLD’lerin topluca pozisyonlama
gosterimi.

4.7 Deneylerin Yapihisi

Bu Yiiksek Lisans tez c¢aligmasinda ilk olarak kullanilacak radyoizotopun
belirlenmesi  yapilmistir. Genellikle karaciger-dalak sintigrafisinde Tc-99m
radyoizotopunun kullanildig1 bilinmektedir. Ancak, bu tez ¢aligmasinda kuramsal
olarak karaciger sintigrafisinde kullanilabilecegi diisiiniilen radyoizotoplar iginde
yiiksek enerjili ve uzun omiirlii bir radyoizotop olan ve ayni1 zamanda (daha yiiksek
dozlarda) karaciger i¢in radyoterapik amagla da kullanilabilecegi ifade edilen Cr-51
radyoizotopu ile ¢alisilmasi benimsenmistir. Ayrica, nispeten uzun yart dmiirli bir
radyoizotopun kullanilmasiyla doz hizlar1 ve kimdilatif doz takibi de yapilmasi
hedeflenmistir. Bdylelikle, konservatif ve c¢ok yonlii bir calisma yapilmasi

amaglanmis olmaktadir.
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Cr-51 gamma radyoizotopu kullanilarak karaciger sintigrafisine iliskin deneysel
caligma yapilmak istendiginden, karaciger kaynak organ olarak belirlenmistir. Hedef
organ olarak, etkilenmesinin 6nemli olacagi diisiiniilen ti¢ hedef organ se¢ilmistir. Bu
baglamda, gonad, tiroit ve beyin hedef organlar olarak belirlenmistir. Bir baska
deyisle; deneyde, karaciger kaynak organ iken beyin, tiroit ve gonad hedef

organlardir.

Oncelikle, Cr-51 radyoizotopuna gereksinim bulundugundan, Kromik Asit
bilesiginin pargalari, agirhiklari birbirine denk olacak sekilde ITU Enerji Enstitiisii
Radyoizotop Labratuarinda, hassas terazi yardimi ile tartilip 20 kiguk paketcik
haline getirilip numaralandirilmistir. Paketciklerin su sizdirmaz paketgikler haline
getirilmis olmasina 0zen gosterimitir. Hazirlanan 20 adet paketgigin (1sinlanmadan

onceki) gortiniimleri Sekil 4.18’de goriilmektedir.

Sekil 4.18: Kromik asit paketgiklerinin (isinlanmadan 6nceki) gorunumleri.

Isinlanmaya hazir hale getirilen 20 adet KromikAsit (H2CrO4) paketgigi Boliim 4.2.1
i¢inde detay1 verildigi iizere ITU TRIGA MARK II Egitim ve Arastirma Reaktorii
merkezi 1s1nlama kanalinda bir polimer tiip i¢inde (Cizelge 4.4°de verildigi lizere)
ayni sartta 1sinlanmislardir. Boylelikle, deneylerde kullanilacak Cr-51 radyoizotopu
(n, y) reaksiyonu ile elde edilmistir.

Paketcikler 1sinlandiktan sonra bir domuz icinde bes giin bekletilmis ve iginde
olabilecek safsizlik radyoizotoplarinin yari-Omiirlerini doldurmasi beklenmistir. Bes
gun sonra paketciklerde sadece radyoaktif Cr-51 radyoizotopunun kaldigi kabulii ile
deneylere baglanmistir. Deneylere baglanmadan her bir paket¢igin aktivitesi ayr1 ayri

Olciilmiis ve kaydedilmistir. Bu degerler daha once bahsedilen Cizelge 4.5 igerisinde
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ayrintili bir bigimde verilmistir. Neticede 1sinlanan 20 paket¢igin toplam kiitlesi
3,114 g olarak 6l¢iilmiis ve 1sinlama bitiminden hemen sonraki 6zgiil aktivite degeri
Boliim 6 icerisinde ayrintis ile verilen degerlerle 0,047 MBq olarak hesaplanmustir.
Ayrica Kromik Asit bilesigi icerisindeki safsizliklarin tiikenmesi igin 120 saat

beklenmis ve bu siire sonundaki aktivite degeri 0,0415 MBq olarak hesaplanmuistir.

Isinlanmis paketgikler, karaciger sintigrafisini simile etmek Uzere Bolim 4.3 iginde
detay1 verildigi tizere, karacigere benchmark modeli ile ¢ift tarafli yapistiricilar ile

yerlestirilmislerdir.

4.7.1 Deneysel doz tayini calismalari
Bu Yiksek Lisans tezinde Kritik organlarin maruz kaldiklar1 dozlarin incelenmesine

iliskin olarak, caligma iki farkli yonden ger¢eklenmistir. Bunlar;
e Doz hizlar1 incelemesi
e Kumaulatif doz incelemesi

olarak belirlenmistir.

4.7.1.1 Doz hizlari tayini

Doz hizlar tayini i¢in (Boliim 4.4.1. iginde tanitilan) sintilasyon dedektoriyle kritik
organlardan (BOlum 4.6.1 iginde detayr verilen pozisyonlamalarla) sayimlar
alinmistir. Sayimlar 60 sn’lik sayimlar olarak alinmistir. Her bir kritik organ igin,
saymmlar en az 3 kez tekrarlanmis ve kaydedilmistir. Dogal ortam sayimlari
c¢ikarilarak net sayimlar elde edilmistir. Elde edilen doz hizlar ile her bir kritik organ
icin etkin doz hizlar1 degerleri g6zlemlenilmis ve bunlarla ilgili degerlendirmeler

yapilarak gerekli grafikler ¢izilmistir.

4.7.1.2 Kimulatif doz tayini

Kimdlatif doz tayini i¢in (Boliim 4.4.3. i¢inde tanitilan) TLD’ler kullanilmis olup
kritik organ bolgelerine (Bolim 4.6.2 iginde detayr verilen pozisyonlamalarla)
yerlestirilmislerdir. TLD’ler Turkiye Atom Enerjisi Kurumu Cekmece Nikleer
Arastirma ve Egitim Merkezi Metroloji Laboratuari (SSDL) biriminden temin
edilmis olup, oncelikle Bolim 4.8’de detayr verildigi tizere kalibrasyon iglemleri

gerceklenmistir.
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4.8 TLD Dozimetrelerinin Kalibrasyonu

TLD’lerin hazirlanmasi ve kalibrasyon islemi Tirkiye Atom Enerjisi Kurumu
Cekmece Niikleer Arastirma ve Egitim Merkezi Metroloji Laboratuari (SSDL)
biriminde ger¢eklenmistir. TLD’ler 500 °C de 1 saat boyunca tavlanmistir. Bu
tavlama, TLD hassasiyetini standart baslangi¢c degerde ayarlamaktadir ve bunlarin
birikmis dozunu ortadan kaldirmaktadir. Bundan sonra, TLD'ler okuyucu haznesine

yerlestirilmistir. Deneysel ¢alisma Oncesi ve sonrasi ayni asamalar tekrar edilmistir.

Tum TLD’ler tek tutucuda ve Metroloji Laboratuari(SSDL)’da bulunan standart bir
Cs-137 gama kaynagi ile ayni dozda isinlanmistir. Isinlanmadan sonra Harshaw
2000A TLD okuyucusu ile TL dozimetreleri okunmuslardir. TLD’ler dogal ortam
(background) okumalarindan ayrilarak okunmuslardir. Kontrolli TLD’lerin ve
isinlanan TLD’lerin okumalari ayn1 zaman gergevesinde gergeklestirilmistir. Sekil
4.19 TLD’lerin seklini ve Cs-137 kaynagiyla rahat i1sinlanabilmesi i¢in olusturulan

diizenegi gostermektedir.

Sekil 4.19: TLD kristillarenin gorintdsu.
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TAEK-SSDL biriminde TLD dozimetrelerinin 1sinlanmasinin yapildigi Cs-137

laboratuvari ve TLD’lerin yerlestirildigi aparat Sekil 4.20° de gorilmektedir.

Sekil 4.20: Cs-137 kaynag1 ve TLD’lerin yerlestirildigi aparat.

Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu Cekmece Niikleer Arastirma ve Egitim Merkezi
Metroloji Laboratuart (SSDL)’nda TLD’lerin yerlestirilip 1sinlanmasina iliskin
diizen, Sekil 4.21” de gorulmektedir.

Sekil 4.21: TLD ‘nin kalibrasyonlari i¢in Cs-137 kaynagi tarafindan i1ginlanmasi.
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TLD dozimetreleri Cs-137 kaynaginda 1mGy’lik dozla 1sinlandiktan sonra Harshaw
2000A okuyucusu ile tzerlerindeki doz degerleri okunmustur. Sekil 4.22 ve 4.23

TLD ‘lerin okuyucuya yerlestirilme asamalarin1 gostermektedir.

Sekil 4.22: TLD okuyucusu.

Sekil 4.23: TLD okuyucusunda TLD kristalinin yerlestirildigi bolge.
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Tiim bu asamalardan gecen TLD malzemeleri okuyucu sayesinde {iizerlerindeki
birikmis dozlart sifirlandiktan sonra karaciger sintigrafisi deneyinde kullanilmak
iizere 151k gdrmeyecek sekilde paketlenerek numaralanmis ve ITU Radyoizotop

laboratuarina  getirilmistir.  Sekil 4.24 dozimetrelerin  hazirlanmis  hallerini

goOstermektedir.

Sekil 4.24: Kalibrasyonu yapilan ve paketlenip numaralandirilan TLD’ler.
4.9 TLD Dozimetrelerin Degerlendirilmesi

Kalibrasyonu yapilan 30 adet TLD’den, referans igimalarda ve sistemin TLD
okuyucusunun kalibrasyonu amaciyla kullanilmak tizere 6 adet TLD kristali (Golden
TLD olarak) ayrilmistir. Ote yandan, birbirine ok yakin olan TLD’ler de deneylerde

kullanilmak iizere belirlenmislerdir.

TLD’lere, ayrica, okuma degerlerine karsilik sistem tarafindan atanan bir kalibrasyon
faktorii verilmistir. Bu kalibrasyon faktorti, ECC (Element Correction Coefficient)
olarak tanmimlanmaktadir. Kalibrasyon faktorii her TLD’nin her 1sinlamada kendi
madde miktarina oranlamak suretiyle bir faktor tiretmektedir ve her okuma
calismasinda bunu kendisi normalize etmektedir. Golden TLD’ler de cihazin RCF
(Reader Calibration Factor)‘sini tiiretmede kullanilmaktadirlar. Golden kristallerinin
referans doz degerlerinde (5SmGy ) 1sinlamalar1 yapilmistir. S6z konusu bu doz
okumalarindan, okuyucu sisteminin Kkalibrasyon faktorini tespit etmede
yararlanilmistir. Kullanilan TLD’ler elamanter farkliliklari diizelten faktorlerle (ECC

ve RCF ile) diizeltilmistir. Dolayisiyla alinan okumalar kalibrasyon neticesinde kendi
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icerisinde mantikli cevaplar vermistir. Bu sekilde kalibrasyonu yapilan TLD’ler den
5 tanesi Torso fantom Uzerinde beyine, 4 tanesi tiroite, 5 tanesi gonata
yerlestirilmistir. Bunlardan ayri1 olarak 6 tane TLD de ortam saymm (background)

Olctimlemesi i¢in (Torso Fantom’dan yeterince uzak bir konuma) yerlestirilmistir.

Kimilatif doz deneyleri icin her bir hedef organdan 1 giin sonra, 7 giin sonra, 15 gin
sonra ve 1 yart dmir sonra (tek tek) alinan TLD’ler, SSDL biriminde okunmustur.
Bunlardan dogal ortam (background) TLD okumalar1 ¢ikarilmistir. Boylece, mGy
biriminde kiimiilatif dozlar elde edilmistir ve bunlara ait grafikler ¢izilerek kritik

organlarin maruz kaldig1 dozlar g6zlemlenebilmistir.
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5. DENEY SONUCLARI

Bu yiksek lisans tezinde, niikleer tip uygulamalarinda kritik organ dozu tayinine
iliskin bir dizi deneysel calisma yapilmistir. Bolim 4 i¢inde detayir verilen Cr-51
radyoizotopu kullanimi ile karaciger sintigrafisi uygulamasina iligkin Torso fantom
kullanilarak G¢ kritik organ icin doz hizlart ve kimdlatif doz degerleri tayinine
yonelik deneyler gergeklenmistir. Yapilan deneylere iliskin deney sonuglari

asagidaki alt boliimler i¢inde ayr1 ayr1 verilmektedir.
5.1 Doz Hiz1 Tayinine Iliskin Yapilan Deneylerin Sonuglar

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda U¢
farkli kritik organ (gonat, tiroit ve beyin) igin (sintilasyon dedektorii kullanilarak)
doz hizlar1 (belirtilen sirelerde ani 6lgiim dozu) tayinine iliskin olarak yapilan

deneylerle ulasilan sonuglar asagidaki alt boliimlerde verilmektedir.

5.1.1 Doz hizx tayinine iliskin gonat igin yapilan deneylerin sonuclar:

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat
icin (sintilasyon dedektorii kullanilarak) doz hizi (belirtilen slrelerde ani 6lguim
dozu) tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle (baslangig, iki yari-6miir, ii¢ yari-
omiir ve dort yari-Omur sureclerinde) ulasilan deneysel sonucglar Cizelge 5.1° de
verilmektedir. Cizelge 5.1°den hareketle ¢izilen grafik ise Sekil 5.1°de

gorulmektedir.

Cizelge 5.1: Gonat i¢in doz hizi tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle ulasilan
deneysel sonuglar.

Slreg DozHizi1l DozHiz12 DozHiz13  Ortalama Standart
(yari6miir) (USv/sa) (USv/sa) (USv/sa) Doz Hizi Sapma

(USv/sa)
0 0,54 0,55 0,55 0,55 +/- 0,0058
2 0,23 0,24 0,24 0,24 +/- 0,0058
3 0,11 0,12 0,12 0,12 +/- 0,0058
4 0,09 0,10 0,10 0,10 +/- 0,0058
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Sekil 5.1: Gonat i¢in doz hizi tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle ulagilan
deneysel sonuglar.

5.1.2 Doz hizi tayinine iliskin tiroit icin yapilan deneylerin sonuclar:

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda tiroit
icin (sintilasyon dedektorii kullanilarak) doz hizi (belirtilen sirelerde ani 6lglim
dozu) tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle (baslangig, iki yari-omiir, ti¢ yari-
Oomiir ve dort yari-Omiir siireglerinde) ulasilan deneysel sonuglar Cizelge 5.2° de
verilmektedir. Cizelge 5.2°den hareketle ¢izilen grafik ise Sekil 5.2°de

gorulmektedir.

Cizelge 5.2: Tiroit i¢in doz hiz1 tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle ulagilan
deneysel sonuglar.

Sireg DozHizi1l DozHiz12 DozHiz13  Ortalama Standart
(yaridmiir) (uSv/sa) (USv/sa) (USv/sa) Doz Hiz1 Sapma

(USv/sa)
0 1,25 1,25 1,24 1,25 +/- 0,0058
2 0,42 0,40 0,40 0,41 +/- 0,0115
3 0,15 0,15 0,14 0,15 +/- 0,0058
4 0,13 0,12 0,11 0,12 +/- 0,0100
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Sekil 5.2: Tiroit icin doz hiz1 tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle ulasilan
deneysel sonuglar.

5.1.3 Doz hizx tayinine iliskin beyin icin yapilan deneylerin sonuclar:

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda beyin
icin (sintilasyon dedektorii kullanilarak) doz hizi (belirtilen sirelerde ani 6lglim
dozu) tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle (baslangig, iki yari-Omiir, i¢ yari-
Oomiir ve dort yari-Omiir siireglerinde) ulasilan deneysel sonuglar Cizelge 5.3’ de
verilmektedir. Cizelge 5.3’den hareketle ¢izilen grafik ise Sekil 5.3’de
gorulmektedir.

Cizelge 5.3: Beyin igin doz hiz1 tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle ulasilan
deneysel sonuglar.

Siireg DozHizi1l DozHiz12 DozHiz13  Ortalama Standart
(yariomiir) (USv/sa) (uSv/sa) (USv/sa) Doz Hiz1 Sapma

(USv/sa)
0 0,44 0,44 0,42 0,43 +/- 0,0115
2 0,21 0,22 0,21 0,21 +/- 0,0058
3 0,10 0,10 0,11 0,10 +/- 0,0058
4 0,09 0,09 0,07 0,08 +/- 0,0115
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Sekil 5.3: Beyin icin doz hiz1 tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle ulasilan
deneysel sonuglar.

5.2 Kiimulatif Doz Tayinine iliskin Yapilan Deneylerin Sonuclari

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda ii¢
farkl1 kritik organ (gonat, tiroit ve beyin) icin (TLD kullanilarak) dort farkli zamanda
kiimulatif doz tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle ulasilan sonuglar asagidaki

alt bolimlerde verilmektedir.

5.2.1 Kimulatif doz tayinine iliskin gonat i¢in yapilan deneylerin sonuclar

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat
icin (TLD kullanilarak) kimilatif doz tayinine iliskin olarak dort farkl siirece (1.giin
sonu, 1. Hafta sonu, 2. Hafta sonu ve bir yar1 6miir boyunca alinan kiimiilatif doza)
yonelik yapilan deneylerle ulasilan deneysel sonuclar Cizelge 5.4” de verilmektedir.

Cizelge 5.4’den hareketle cizilen grafik ise Sekil 5.4’de goriilmektedir.

Cizelge 5.4: Gonat igin kimiilatif doz tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle
ulasilan deneysel sonuglari.

1.gln 1.hafta 2.hafta 1. Fiziksel
yar1 omur
Doz (mGy) 0,0068 0,02867 0,0548 0,1215
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Sekil 5.4: Gonat icin kimilatif doz tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle
ulagilan deneysel sonuglar.

5.2.2 Kumulatif doz tayinine iliskin tiroit icin yapilan deneylerin sonuclari

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda tiroit
icin (TLD kullanilarak) kiimulatif doz tayinine iliskin olarak dort farkli siirece (1.giin
sonu, 1. Hafta sonu, 2. Hafta sonu ve bir yar1 6miir boyunca alinan kimilatif doza)
yonelik yapilan deneylerle ulasilan deneysel sonuclar Cizelge 5.5 de verilmektedir.
Cizelge 5.5’den hareketle ¢izilen grafik ise Sekil 5.5°de goriilmektedir.

Cizelge 5.5: Tiroit igin kimilatif doz tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle
ulagilan deneysel sonuglar.

1.gln 1.hafta 2.hafta 1. Fiziksel
yar1 omur
Doz (mGy) 0,012 0,071 0,103 0,161
0,24
0,2
y = 0,0204g0.0878x
0.16 R2=0,7529 P
8 50,12
a E ’
0,08 .
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Sekil 5.5: Tiroit i¢in kimulatif doz tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle ulasilan
deneysel sonuglar.
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5.2.3 Kimdulatif doz tayinine iliskin beyin i¢in yapilan deneylerin sonuglari

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda beyin
icin (TLD kullanilarak) kimilatif doz tayinine iligskin olarak dort farkl siirece (1.giin
sonu, 1. Hafta sonu, 2. Hafta sonu ve bir yar1 6miir boyunca alinan kiimiilatif doza)
yonelik yapilan deneylerle ulasilan deneysel sonuclar Cizelge 5.6” de verilmektedir.

Cizelge 5.6”dan hareketle cizilen grafik ise Sekil 5.6’de gorilmektedir.

Cizelge 5.6: Beyin icin kimulatif doz tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle
ulagilan deneysel sonuglar.

1.gln 1.hafta 2.hafta 1. Fiziksel
yar1 Omur
Doz (mGy) 0,0006 0,0038 0,0071 0,0531

0,06
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Sekil 5.6: Beyin icin kiimulatif doz tayinine iligskin olarak yapilan deneylerle ulasilan
deneysel sonuglari.

5.3 Deney Sonuclarimin Mukayeseli Degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda {i¢
farkl1 kritik organ (gonat, tiroit, beyin) i¢in farkli dedektorler kullanilarak doz hizi ve
kiimulatif doz tayinine iligskin olarak yapilan deneylerle farkli siire¢lerde ulasilan

deneysel sonuglar1 bu boliimde mukayeseli olarak incelenmektedir.
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5.3.1 Doz hizlar1 degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda (¢
farkli kritik organ (gonat, tiroit, beyin) icin (sintilasyon dedektorii kullanilarak) doz
hizlar1 (belirtilen surelerde ani 6l¢iim dozu) tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle

farkli sureclerde ulasilan deneysel sonuglari asagidaki alt boliimlerde verilmektedir.

5.3.1.1 Deney baslangicinda ulasilan doz hizi degerlerinin mukayeseli

degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda (¢
farkl1 kritik organ igin doz hizlar tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle baslangi¢
sirecinde ulasilan deneysel sonuclar bu boélimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.1, Cizelge 5.2 ve Cizelge 5.3’den hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in baglangi¢ (karaciger sintigrafisi uygulama) siirecine iliskin cizilen

mukayese grafigi Sekil 5.7°de goriilmektedir.
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Sekil 5.7: Gonat, tiroit ve beyin icin deney baslangicina iliskin doz hizi tayinine
iliskin mukayese grafigi.

5.3.1.2 Iki yar1 6mir sonra doz hizi degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda (¢
farkl1 kritik organ i¢in doz hizlan tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle iki yar1
omdr sonra Olgiilen doz degerleri bu bolimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.1, Cizelge 5.2 ve Cizelge 5.3’den hareketle Cr-51

73



radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in (karaciger sintigrafisi uygulamasindan) iki yar1 émiir sonra dl¢iilen doz

hizlarma iligkin ¢izilen mukayese grafigi Sekil 5.8’de goriilmektedir.
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Sekil 5.8: Gonat, tiroit ve beyin icin iki yar1 6mir sonra 6lcilen doz hizlarina iliskin
mukayese grafigi.

5.3.1.3 Ug yar1 6miir sonra doz hizi degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda ii¢
farkli kritik organ i¢in doz hizlar tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle ii¢ yari
Omiir sonra Olgilen doz degerleri bu bolimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.1, Cizelge 5.2 ve Cizelge 5.3’den hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in (karaciger Sintigrafisi uygulamasindan) ii¢ yar1 6miir sonra 6lgiilen doz

hizlarina iligkin ¢izilen mukayese grafigi Sekil 5.9°da goriilmektedir.

0,16
0,12
£ g
IT= o008
o
o=
0,04
0

Beyin Gonat Tiroit
Organ

Sekil 5.9: Gonat, tiroit ve beyin i¢in U¢ yar1 6mir sonra 6lcilen doz hizlarina iliskin
mukayese grafigi.
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5.3.1.4 Dort yar1 6mur sonra doz hizi degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda U¢
farkli kritik organ i¢in doz hizlar1 tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle dort
yart Omiir sonra Olglilen doz degerleri bu bolimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.1, Cizelge 5.2 ve Cizelge 5.3’den hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in (karaciger sintigrafisi uygulamasindan) dort yar1 6miir sonra olgiilen

doz hizlarna iliskin ¢izilen mukayese grafigi Sekil 5.10’da goriilmektedir.
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(HSv/isa)

0,03

Beyin Gonat Tiroit

Organ

Sekil 5.10: Gonat, tiroit ve beyin i¢in dort yar1 mar sonra 6lcilen doz hizlarina
iliskin mukayese grafigi.

5.3.1.5 Farkh sureglerde doz hiz1 degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda ii¢
farkli kritik organ ic¢in doz hiz1 tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle farkli
stireglerde ~ Olglilen  doz  degerleri bu  bolimde mukayeseli  olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.1, Cizelge 5.2 ve Cizelge 5.3’den hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in (karaciger sintigrafisi uygulamasindan) deney baslangicinda, iki yar1
Omur ve U¢ yart omir ve dort yari dmiir sonra Olgiilen doz hizlarna iliskin ¢izilen

mukayese grafigi Sekil 5.11°de gortlmektedir.
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Sekil 5.11: Gonat, tiroit ve beyin i¢in dort farkli stireclerde 6lculen doz hizlarina
iliskin mukayese grafigi.

5.3.2 Kumulatif doz deneylerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda U¢
farkli kritik organ (gonat, tiroit, beyin) igin (TLD kullanilarak) kimulatif doz
tayinine iligkin olarak yapilan deneylerde ve farkli sureclerde ulasilan deneysel

sonuclari asagidaki alt boliimlerde verilmektedir.

5.3.2.1 Bir guin sonra ulasilan kimilatif doz degerlerinin mukayeseli

degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda (¢
farkli kritik organ icin kiimiilatif doz tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle bir
gun sonra ulasilan kimdulatif deneysel sonuglar bu bélimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.4, Cizelge 5.5 ve Cizelge 5.6’dan hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in bir giin sonrasina iligkin ¢izilen kiimiilatif doz mukayese grafigi Sekil

5.12’de goriilmektedir.
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Sekil 5.12: Gonat, tiroit ve beyin i¢in bir glin sonrasina iliskin kiimulatif doz tayinine
iliskin mukayese grafigi.

5.3.2.2 Bir hafta sonra kimulatif doz degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda ii¢
farkli kritik organ i¢in kiimulatif doz tayinine iligkin olarak yapilan deneylerle bir
hafta sonra ulasilan kiimiilatif deneysel sonucglar bu boliimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.4, Cizelge 5.5 ve Cizelge 5.6’dan hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in bir hafta sonrasina iliskin ¢izilen kiimilatif doz mukayese grafigi Sekil
5.13’de goriilmektedir.
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Sekil 5.13: Gonat, tiroit ve beyin icin bir hafta sonrasina iliskin kimulatif doz
tayinine iligkin mukayese grafigi.
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5.3.2.3 iki hafta sonra kiimulatif doz degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda (¢
farkli kritik organ i¢in kiimulatif doz tayinine iliskin olarak yapilan deneylerle iki
hafta sonra ulasilan kimulatif deneysel sonuclar bu bélimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.4, Cizelge 5.5 ve Cizelge 5.6’dan hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin igin iki hafta sonrasina iliskin ¢izilen kiimilatif doz mukayese grafigi Sekil
5.14°de goriilmektedir.

Beyin Gonat Tiroit

Organ

Sekil 5.14: Gonat, tiroit ve beyin igin iki hafta sonrasina iligkin kiimulatif doz
tayinine iligkin mukayese grafigi.
53.24 Bir yar1 omiir sonra kiumulatif doz degerlerinin mukayeseli

degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda U¢
farkli kritik organ igin kimdulatif doz tayinine iligskin olarak yapilan deneylerle bir
yar1 omiir sonra ulagilan kimdalatif deneysel sonuclar bu béluimde mukayeseli olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.4, Cizelge 5.5 ve Cizelge 5.6’dan hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in bir yar1 dmiir sonrasina iliskin ¢izilen kimdalatif doz mukayese grafigi

Sekil 5.15°de gorulmektedir.
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Sekil 5.15: Gonat, tiroit ve beyin i¢in bir yar1 miir Sonrasina iligskin kiimulatif doz
tayinine iliskin mukayese grafigi.

5.3.2.5 Farkh surecglerde kiimulatif doz degerlerinin mukayeseli degerlendirmesi

Cr-51 radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda U¢
farkl1 kritik organ igin kiimulatif doz tayinine iligskin olarak yapilan deneylerle farkli
stireclerde  Olgiilen doz  degerleri bu  bolimde mukayeseli  olarak
degerlendirilmektedir. Cizelge 5.4, Cizelge 5.5 ve Cizelge 5.6’dan hareketle Cr-51
radyoizotopu ile Torso fantom kullanilarak yapilan deneyler sonucunda gonat, tiroit
ve beyin i¢in (karaciger sintigrafisi uygulamasindan) 1 giin, 1 hafta, 2 hafta ve 1 yan
omur sonra olgllen kimdalatif dozlara iliskin ¢izilen mukayese grafigi Sekil 5.16’da

gorulmektedir.
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Sekil 5.16: Gonat, tiroit ve beyin igin farkli stireclerde dlgulen kiimalatif dozlara
iliskin mukayese grafigi.
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6. MIRD METODU iLE YAPILAN CALISMALAR

6.1 MIRD Metodunun Tanitimi

Dozimetri c¢alismalar1 acgisindan,  Boliim 4’te anlatildigi {izere, iyonlastirici
radyasyonun tibbi kullanimlari i¢in organlarin sogurdugu dozun bilinmesi 6nem arz
etmektedir. Bu nedenle, organ doz hesaplamalari igin MIRD metodu yaygin olarak
kullanilmaktadir. Radyasyon dozu hesabina iliskin olarak MIRD metodu, Medical
Internal Radiation Dose komitesi tarafindan gelistirilmistir (Yasar ve Tugrul, 2003).

Ayrica, viicut i¢indeki dagilimlarina gore radyasyon dozlari belirlenmistir.

MIRD metodunda temel olarak kullanilan radyoizotopun aktivitesinin bilinmesi
O6nem arz etmektedir. Bu aktivitenin viicuda verildikten sonra hangi organda
tutuldugu, bir bagka deyisle, kaynak organin hangi organ oldugu ve buna bagli olarak
da kaynak organdan yayilan radyasyonun hedef organ olarak adlandirilan diger
organlar Uzerinde nasil bir etkilesime sebep oldugu tibbi uygulamalarda oncelikle
bilinmesi istenen husus olmaktadir. MIRD metodu, vicutta bir veya daha fazla
kaynak organ ve hedef organdan yayilan radyasyon dozunun hesaplanmasinda
kullanilmaktadir. Bazi ¢alismalarda, hedef ve kaynak organlarin ayni organ olarak

secildigi gorilmektedir (Demir, 2011).

MIRD metodu ile radyasyon dozunun hesaplanmasinda tii¢ Onemli kriter

bulunmaktadir (Demir, 2011). Bunlar;

1- Radyoaktivitenin toplanma miktar1 ile kaynak organda radyoaktivitenin

toplanma suresi
2- Kaynak organda biriken radyoaktif madde miktari

3- Kaynak organdan hedef organa yayilan radyasyonun, hedef organ tarafindan

absorbe edilen miktari

olarak ifade edilebilir.
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Bu o6zellikler organlarin maruz kaldiklart radyasyon doz miktarinin belirlenmesinde

kullanilan 6nemli 6lgiitler olmaktadirlar.

Hedef organin maruz kaldigi radyasyon dozu, kaynak organda biriken aktivitenin

miktarina ve siliresine baghdir. Bu iki nicelik degerlendirilerek birikmis aktivite A
tanim1 yapmak miimkiin olmaktadir. Birikmis aktivite, zaman ile aktivitenin ¢arpimi

olarak verilmekte olup birimi pCi.saattir.

Kaynak organda bulunan aktivitenin miktari, radyoniiklidin fiziksel par¢alanmasi ve
biyolojik tutulumu ile viicuttan atilim yollarina bagli olarak zaman igerisinde dagilim
gostemektedir. Bu durumda, aktivite-zaman egrisi biliniyorsa bu egri altinda kalan

alandan ilgili kaynak organdaki birikmis aktivite hesaplanabilmektedir.
Birikmis aktivite tayini i¢in, oncelikle verilen aktivitenin ilgili organa gidis slresi
buradaki tutunumu ve kutlesinin bilinmesi gerekli olmaktadir.

A= [TA(t).dt (6.1)

Birikmis aktiviteyi (A) , integral egrisinin altinda kalan deger vermektedir ve A(t)
aktivitenin zamana gore degisimini ifade etmektedir. Radyoaktivitenin fiziksel
yarilanmasi, izafi olarak hi¢bir zaman sifirlanmadigi i¢in integral egrisi 0 ile oo

arasinda secilmistir (Demir,2011).

Denklem 6.1°den harketle;
A=1,44.Tef.Ao (6.2)

elde edilmektedir.

Burada ;

A: birikmis aktiviteyi (UCi-sa)

Tef: radyoniklidin etkin yar1 6mriinii (sa)

Ao: radyoniiklidin baslangigtaki aktivitesini (LCi) temsil etmektedir.

MIRD metodunda hedef organdaki doz, birka¢ kaynak organdan gelen katkilarin

toplami olarak ifade edilmektedir. Oyle ki;

Di =%, S(i « j).Aj = £, 51,j.Aj (6.3)
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yazilabilmektedir.

Burada;

Di : MIRD metodunda i. organ icin absorblanmis doz (rad)
A j. Kaynak organda birikmis toplam aktivite (MCi-5a)

Sij :J numarali kaynak organdaki her birim kimilatif aktiviteyi i numarali hedef

organdaki absorbe dozu (rad/pCi-sa)
ifade etmektedir (Nakamura ve ark. 1997).

Hastalarin yapilar1 farklilik gosterdiginden antropomorfik fantom gibi standart
modeller iizerinde c¢alisilarak radyasyon dozlar1i belirlenmis ve S tablolar

olusturulmustur (Demir, 2011; NCRP,2009).

6.2 MIRD ile Dozimetrik Hesaplama Sonuclar

Bu Yiksek Lisans tezinde kuramsal olarak Cr-51’in sintigrafik uygulamasina iligkin
olarak secilen kaynak organ olan karacigerden, belirlenen hedef organlar olan gonad,
tiroit ve beyin i¢in MIRD Metodu ile doz hesaplamasi yapilmast hedeflenmistir. Bir
bagka deyisle, MIRD metodu ile kritik organlarin (gonat, tiroit, beyin) absorbe
ettikleri doz hesaplar1 teorik olarak hesaplanmistir. Burada Cr-51 radyoaktif
elementinin fiziksel yar1 dmrii ve biyolojik yar1 6mrii etkili oldugundan, bu baglamda

Cr-51"1n etkin yar1 dmrii dikkate alinmistir.

Oncelikle kullamlan radyoizotopun aktivitesi deney yapildign siire¢ igin
hesaplanmistir. Daha sonra birikmis aktivite hesab1 Cr-51’in etkin (efektif) yari-omri
ve baglangi¢ aktivitesi géz Oniine alinarak yapilmigtir. Doz hesabi, Cr-51’in (MIRD

cizelgelerinden bulunan) S degerleriyle yapilmustir.

6.2.1 Cr-51 igin aktivite hesabi

Cr-50 izotopu iceren kromik asit bilesigi 250 kW giigteki ITU TRIGA MARK 1I
Reaktoriinde 15 dakika boyunca i1sinlanmis ve (n, y) reaksiyonu neticesinde Cr-51
radyoiztopu elde edilmistir. Isinlamadan 120 saat sonra Cr-51 radyoizotopu Torso
fantomun karacigerine yerlestirilmistir. 120 saatlik bekleme siireside dikkate alinarak

Cr- 51°in aktivitesi MBq olarak;
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t

So = opNk [1— e_m:“?] (6.4)
formiiliinden yararlanilarak hesaplanmustir.
Burada;
So: Isinlama bitiminden hemen sonraki 6zgul aktivite( MBQ)
7 :(n,y) etkilesmesi i¢in 1s1l ndtron tesir kesiti ( barn)
@ : Reaktdriin akis1 (cm™2sn™?)
N: Bir gram bilesimde hedef malzeme atomlar1
k: izotopik bolluk
t : Isinlama siiresi
T : Radyoizotopun yar1 6mrii
temsil etmektedir.
S6z konusu parametrelerin degerleri ve Mathematica (Url-12, 2016) kullanilarak

hesaplanan 1ginlama bitimindeki 6zgiil aktivite degeri Cizelge 6.1°de verilmistir.

Cizelge 6.1: Denklem 6.4’ deki parametre degerleri ve dolayisiyla hesaplanan
1sinlama bitimindeki 6zgiil aktivite degeri.

Parametreler Parametre Degerleri
E 0,0205 barn ( Url-13, 2015)
@ 2,35.10*2 cm2snt (Url-14,2016)
N 3,74.10%2 atom
k 0,1 (Glascock, 1988)
t 15 dakika
T 27,8 giin:40,032 dakika
So 0,047 MBq

Isinlama bitimini takiben belli bir siire gectikten sonraki 6zgiil aktivite;
§=So.e™ (6.5)

olarak hesaplanabilmektedir (Tugrul, 2014b).
Burada;

S: Isinlanmadan t siire gectikten sonraki 6zgiil aktivite

A In2/T
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t: Isinlamadan sonra gegen bekleme suresi
olmaktadir.

Bekleme siresi olan 120 saat sonundaki Cr-51’in 6zgiil aktivitesi S: 0,0415 MBq

olarak bulunmustur.

Bu calismada kullanilan Cr-51 kaynaklarimin toplam aktivite miktarlart klinik
uygulamada kullanilabilecek aktivite miktarlarma uygun olmayabilir. Ancak
kiimiilatif doz degerlerini normalize etmek igin mikrosievert/MegaBecquerel

cinsinden degerler Cizelge 6.2 de verilmistir.

Cizelge 6.2: Kiimiilatif doz degerlerini normalize etmek i¢in hesaplanan
mikrosievert/MegaBequerel degerleri.

uSv/IMB(
Zaman Beyin Tiroit Gonat
1.gln 12,77 255,32 144,68
1. hafta 80,85 1502,13 1220
2. hafta 151,06 2191,49 1165,96
1.yariomiir 1129,79 3427,66 2585,11

6.2.2 MIRD metodu kullanilarak doz hesabinin yapilmasi

Ilk olarak (Cr-51 icin) birikmis aktivitesi Denklem 6.2 kullanilarak hesaplanmis ve
A= 39,7 MBqg-sa olarak (Ms Excel yardimu ile) hesaplanmustir.

Hedef organdan (karaciger) Cr-51 gama radyoaktif ¢ekirdeginin yaydig1 radyasyon
dozunun kritik organlardan gonat ve tiroit (zerindeki dozsal etkilerinin MIRD
metoduyla hesabi i¢in gerekli olan S degerleri Cizelge 6.3°de gosterilmektedir.
(Deneysel calismalarda hedef olarak gz oniine alinan beyin i¢in Cr-51 i¢cin MIRD
Metoduna iliskin S degerlerine ulasilamadigindan, burada gonat ve tiroit igin
hesaplamalar yapilmistir. Cizelge 6.3’deki degerler kullanilarak kritik organlarin

absorbladig1 doz miktarlari teorik olarak hesaplanabilmistir.

Cizelge 6.3: MIRD S- tablosu ( Snyder ve ark., 1975).

MIRD S-

DEGERLERI

Hedef Organ <KaynakOrgan rad/pCi-sa mGy/MB(Q-sa
Tiroit < Karaciger 5,2x108 1,41x10°
Testisler < Karaciger 2,4x10°8 16,49x10°

S degerleri kullanilarak kaynak organin hedef organ tizerinde biraktig1 etkiler dozsal
olarak;
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D=AS (6.6)

kullanilarak hesaplanabilmistir.

Burada;

D: Doz (mGy)

A: Birikmis aktivite (MBg-sa)

S: Kiimiilatif aktivite basina diisen absorblanmis doz miktari (MGy/(MB(Q-sa))
ifade etmektedir.

Denklem 6.6’dan hareketle belirlenen kritik organlar icin doz hesaplamalari
yapilmigtir. Hesaplanan kritik organ doz degerleri Cizelge 6.4’de verilmektedir.
Ancak, MIRD’e iligkin S tablo degerleri (daha 6nce de belirtildigi lizere) beyin i¢in
bulunmadigindan, teorik hesaplamalar (S tablo degerleri bulunan) gonad ve tiroit igin

yapilabilmistir.

Cizelge 6.4: Denklem 6.6’dan hareketle hesaplanan kritik organ doz degerleri.

Organlar Doz(mGy)
Tiroit 5,58x10™
Gonat 6,49x10°

6.3 MIRD Metodu ile Hesaplama Sonuclari ile Deneysel Sonu¢larin

Karsilastirilmasi

Bu tez ¢alismasinda kaynak organ olarak belirlenen karacigerin Cr-51 kullanilarak
yapilan kuramsal sintigrafi uygulamasi simiilasyonuna iliskin elde edilen deneysel
ve teorik sonucglarin karsilastirilmasi bu alt boliim icinde yapilmaktadir. MIRD
Metodu ile hesaplanan teorik doz deney sonuglar1 fark oranlariyla birlikte Cizelge

6.5’ de verilmektedir.

Cizelge 6.5: Organ dozlari igin yapilan teorik ve deneysel hesaplama sonuglari.

Kritik Organlar MIRD Deneysel Fark (%)
Hesaplama Hesaplama
Sonuglari(mGy) Sonuglari(mGy)
Tiroit 5,58x10™ 5,0x10™ 10,47
Gonat 2,58x10* 2,83x10* 9,80
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Teorik olarak hesaplama sonuglari daha once ifade edilen Cizelge 6.3° de
gosterilmistir. Deneysel hesaplama sonuglari ise ( Cizelge 5.4 ve Cizelge 5.5’den
hareketle) deneyin kiimilatif doz 6l¢iim asamasinda TL dozimetreleriyle birinci giin
sonundaki degerlerin 24 saate bolinmesiyle hesaplanmistir ve bdylece saatte
absorblanan doz degerlerine ulasilmistir. Denklem 6.7 neticesinde kritik organlar igin

fark degerleri MS Excel programi ile hesaplanmustir ( Url-15, 2016).
% Fark= [[teorik deger- deneysel deger] / teorik deger ]*100 (6.7)

Cizelge 6.4’den hareketle teorik ve deneysel doz degerleri tiroit igin Sekil 6.1°de ve

gonad i¢in Sekil 6.2’de mukayeseli olarak goriilmektedir.

0,0006 -

0,0005 -+

0,0004 -

W Tiroit
0,0003 -

Dooz
(mGy)

0,0002 -

0,0001 -+

Teorik Deger Deneysel Deger

Sekil 6.1: Teorik ve deneysel doz degerlerinin tiroit i¢in mukayeseli
degerlendirilmesi.

0,0003 -

0,00025 -

0,0002 -

B Gonat

Doz
{mGy)

0,00015 -

0,0001 -

0,00005 -

0

Teorik Deger Deneysel Deger

Sekil 6.2: Teorik ve deneysel doz degerlerinin gonat i¢in mukayeseli
degerlendirilmesi.
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Sekil 6.3’de ise tiroit ve gonad igin teorik ve deneysel doz degerleri bir arada

karsilastirmali olarak goriilmektedir.

0,0006 -
0,0004 A
3 & W Teorik Deger
a g -
= Deneysel Deger
0,0002 A
0 T T
Gonat

Tiroit
Organ

Sekil 6.3: Gonat ve tiroit i¢in teorik ve deneysel doz degerlerinin bir arada
mukayeseli degerlendirilmesi.

Cizelge 6.4 ve Sekil 6.1-Sekil 6.3’den hareketle ulasilan sonuglarin birbirine hayli
yakin oldugu ve fark mertebesinin kabul edilebilir seviyeler iginde kaldig:

sOylenebilir.
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7. SONUC VE ONERILER

Bu Yiksek Lisans Tez calismasi ile ; Cr-51 radyoizotopu kullanilmasi durumunda
karaciger sintigrafisinde hastanin kritik organlar1 i¢in 6lcimui ve kimdalatif doz
degerlendirmesi yapilmasi amaglanmistir. Bu kapsamda Cr-51 gama radyoizotopu ile
Antropomorfik Torso fantom kullanilarak bir dizi deneysel c¢alismalar

gerceklenmistir.

Cr-51 radyoizotopu, kimyasal olarak H,CrO4 bilesigi halinde, ITU TRIGA Mark-I|
Egitim ve Arastirma Reaktori’nde 1sinlatilarak (n, y) reaksiyonu ile elde edilmistir.
Cr-51 iceren 20 adet paketcik, karaciger sintigrafisinin similasyonu igin
Antropomorfik Torso Fantom iginde yer alan karaciger bolgesine benchmark metodu
baglaminda yerlestirilmistir (Sekil 4.4 ve Sekil 4.5). Boylece, karaciger sintigrafisine
iliskin similasyon gergeklestirilmistir. Cr-51 paketciklerinin 1sinlamadan sonraki
aktiviteleri ve 1sinlama bitimini takiben belli bir siire bekledikten sonraki aktivite

degerleri verilmistir (Cizelge 4.5).

Radyoizotoplarin kullanilmasindaki amag¢ bu maddelerin bir doku veya dokularin
biyokimyasina girip doku ile ilgili bilgi alinmasidir. Bu sebeple, farkli organlar igin
farkli radyoizotoplarin kullanimi zaman igerisinde yayginlasmistir. Ornegin,
tiimorlerin yerlesim yerlerinin incelenmesi isteniyorsa P-32 ve Se-75 izotoplarinin
bagli oldugu bir kimyasal madde kullanilmalidir veya Teknesyumumun tiroit ve
beyin, civanin bobrek kimyasina girdigi bilinmektedir. Bu bilesiklerin doku
icerisindeki dagilimlarinin izlenebilmesi i¢in radyoizotoplarin biyokimyalarinin
bilinmesi gerkmektedir. Radyoizotopun biyokimyasi ve fiziginin uygulamadaki
Ooneminin yani sira canli doku icerisinde gecirecegi degisikliklerin bilinmesi Onem
arz etmektedir. Cilinkii kimyasal bilesik metabolik degisikliklere ugradiginda
radyoizotop beklenen yere gitmeyebilir. Bu baglamda, aktivite kontroli,
radyokimyasal  kontrolii, radyoniiklidin  biyolojik  kontroliiniin  yapilmasi

gerekmektedir (Seyrek, 2007).

Radyofarmasétik viicuda alindiginda, radyoizotopun fiziksel yari omrii, biyolojik

yarl Omrii ve bunlara bagli olarak da efektif yar1 omriiniin bilinmesi dnem arz
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etmektedir. Yapilan bu yiiksek lisans tez c¢alismasinda kullanilan Cr-51
radyoizotopunun efektif yarilanma siiresi Cizelge 4.2 ye dayanarak 26,6 giin olarak
hesaplanmistir. MIRD yontemi ile yapilan hesaplamalarda efektif yarilanma siiresi

kullanilmustir.

Gergek hastalar iizerinde deneysel ¢aligma etik ve uygulama sorunlari arz ettiginden
bu Yiiksek Lisans tezinde fantom kullanilmasi yoluna gidilmistir. Kullanilan fantom,
doku esdegeri malzemeden yapilmis ve organlar1 ayri ayri tasarimlanmis olan

Antropomorfik Torso fantomdur.

Deneylerin, doz hiz1 6l¢timii ve kiimilatif doz degerleri tespiti yapilacak sekilde
gerceklestirilmesi amaglanmistir. Bu amagla, deneylerde; doz hizi tayini igin
sintilasyon dedektord, kiimalatif doz tayini i¢in TLD dedektorlerden yararlanilmistir.
Kullanilan sintilasyon dedektorii CsI(TI) kristalli ok amagli bir dedektordiir (Cizelge
4.6). TLD dedektorler ise, doku es degeri yiiksek duyarlilikta olan kart ¢ip seklindeki
Lityum Flortr (LiF) (TLD 100) dedektorler olup, Tirkiye Atom Enerjisi Kurumu
Cekmece Nikleer Arastirma ve Egitim Merkezi (TAEK-CNAEM) Dozimetri

Laboratuar1 (SSDL) biriminden temin edilmislerdir.

Karaciger sintigrafisine iliskin gergeklestirilen deneylerde, kaynak organdan
(karacigerden) etkilenmesini incelemek iizere li¢ kritik hedef organ olarak gonad,
tiroit ve beyin secilmistir (Sekil 4.9). Doz hiz1 6l¢imleri icgin sintilasyon dedektori
hedef organ bolgelerine hep ayn1 geometride konumlandirilarak dl¢timler alinmistir.
Bir baska deyisle, hedef organlar i¢in deney geometrisi aymi olacak sekilde
Olgiimlemeler gergeklestirilmistir (Sekil 4.11-Sekil 4.13). Doz hiz1 tayinine iliskin
olarak yapilan deneylerle, deney baslangic siirecinde, iki yar1-6miir, {i¢ yari-Omur ve
dort yar1-Omiir siireglerinde dl¢limler alinmis ve dogal sayim degeri ¢ikarilarak net

Olctimlere ulasiimistir.

Kimilatif doz 6l¢iimleri igin, kalibrasyonu yapilan TLD’lerden 5 tanesi Torso
fantom Uzerinde beyine, 4 tanesi tiroite, 5 tanesi gonata yerlestirilmistir. Bunlardan
ayr1 olarak 6 tane TLD de ortam saymmi (background) olgclimlemesi igin (Torso
Fantom’dan yeterince uzak bir konuma) yerlestirilmistir. Kimulatif doz deneyleri
icin her hedef organdan 1 giin sonra, 7 gun sonra, 15 giin sonra ve 1 yar1 6mir sonra
(tek tek) alinan TLD’ler, TAEK-CNAEM SSDL biriminde okunmustur. Bunlardan

90



dogal ortam (background) TLD okumalar ¢ikarilmistir. Boylece, kiimdilatif dozlar

elde edilmistir.

Yapilan deneylerle, Antropomorfik Torso fantom Uzerinde Cr-51 kullanilarak
yapilan karaciger sintigrafisine iliskin simiilasyonla {i¢ hedef organ i¢in (gonad, tiroit
ve beyin) doz hizlar1 ve kimilatif doz baglaminda 6l¢iim sonuglari elde edilmistir
(Cizelge 5.1-Cizelge 5.6).

Doz hizlarn 6l¢limleri sonucunda; baslangi¢ siireci ile iki, i¢ ve dort yarilanma
sonraki doz Olglimlerinin her {i¢ hedef organ igin de (Sekil 5.1-Sekil 5.3)
eksponansiyel karakterli oldugu goriilmiistiir. Bu husus, beklenti dogrultusunda olup,

Cr-51in bozunumu baglaminda doz hiz1 degerlerinin distiigii gézlemlenmistir.

Keza, kimdilatif doz dl¢iimleri sonucunda da; 1. giin, 1. hafta, 2. hafta ve bir yari
Omur sonunda elde edilen doz O6lglim sonuclarinin her {i¢ organ icin de yine
eksponansiyel karakterli oldugu goriilmiistiir (Sekil 5.4-Sekil 5.6). Bu husus, yine
beklenti dogrultusunda olup, Cr-51'in bozunumu baglaminda kumulatif doz

degerlerinin yiikseldigi gozlemlenmistir.

Doz hiz1 ve kimdalatif doz 6l¢iimlerinde incelenen (¢ hedef organ olan gonad, tiroit
ve beyin arasinda en yiiksek dozu alan organin tiroit oldugu, bu organi sirasiyla
gonad ve beynin takip ettigi gorilmistir (Sekil 5.14-Sekil 5.15). Bu durum da
beklenti dogrultusundadir denebilir. Zira, karaciger bolgesine en yakin organ tiroit

olmakta, tiroiti, gonad ve beyin takip etmektedir.

Karaciger/ dalak sintigrafisi, bu organlarin anatomik sekil, yap1 ve biiylikligiiyle ve
fonksiyonuyla ilgili bilgi veren bir niikleer tip goériintiileme yontemidir. Bu yontemde
radyofarmasdtiklerin  damardan uygulanmasi s6z konusudur ve bu maddeler
damardan verildiginde retikiiloendotelyal hiicrelerde veya karaciger/dalagin kan
havuzunda yerlesme gosterir veya hepatik arter i¢ine bir atardamar katederi iginden
enjekte edildiginde karacigerin prekapiler arteriyollerinde birikebilmektdir.
Karaciger/ dalak sintigrafisinin amaci, dalak ve karaciger dokusu goriintiilemesi i¢in
anormalliklerin karakterize edilebilmelerini kolaylagtirmak ve tani agisindan goriintii
kalitesini belirlemektir. inceleme karaciger ve dalagi goriintiileyen bir radyoaktif
bilesigin damardan enjeksiyonu sonrasi gama kamera ile yapilmaktadir (Maranci,
Tugrul; 2015). Karaciger sintigrafisi i¢in genellikle Tc-99m radyoizotopu
kullanilmaktadir, Cr-51 ise dalak sintigtafisinde kullanilmaktadir (Seyrek, 2007). Bu
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yiiksek lisans tez ¢aligmasinda karaciger sintigarafisi i¢in kuramsal olarak Cr-51
izotopu kullanilmasi durumuna iliskin bir yaklasim 6ngoriilmiis ve bu diisiinceye

dayali olarak planlanan deneysel bir arastirma yapilmustir.

Deneysel ¢alismalardan sonra, Cr-51 radyoiotopu kullanilarak karaciger sintigrafisi
uygulamasina iligkin olarak MIRD metodu kullanilarak (S degerleri mevcut olan)
tiroit ve gonad i¢in teorik doz hesab1 da yapilmistir. Ulasilan sonuglar (Cizelge 6.3)
deneysel sonuglarla karsilastirmali olarak incelenmistir (Cizelge 6.4). Deneysel
olarak kiimiilatif doz degerleri kullanilmis olup, bu sonug¢larin MIRD yontemi ile
elde edilen teorik doz degerlerinin birbirine uyumlu oldugu gdzlenmistir. Deneysel
ve teorik bulunan doz degerlerinin birbirinden farkinin % 10 mertebesinde oldugu

goriilmiistiir (Cizelge 6.4). Bu fark kabul edilebilir olarak nitelenmistir.

Oz olarak sdylemek istenirse; bu yiiksek lisans teziyle Cr-51 radyoizotopu veya bu
radyoizotopun enerjisine yakin izotoplarin kullanilmast durumunda, hedef
organlardan tiroit ve gonatlarin doz maruziyetleri arastirilmistir. Bu c¢alismada
kullanilan Cr-51 kaynaklarmin toplam aktivite miktarlart klinik uygulamada
kullanilabilecek aktivite miktarlarina uygun olmayabilir. Ancak kiimiilatif doz
degerlerini normalize etmek icin mikrosievert/MegaBecquerel (Cizelge 6.2)

cinsinden degerler tablosu verilmistir.

MIRD metodu ile hesaplanan doz degerleri ve deneysel dl¢lim degerlerinin biribiri

ile uyumlu oldugu bu ¢aligma ile ortaya konulmustur.
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