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TERANOSIZTIKUM FOGALMA |.

> A teranosztikum kifejezés a terapeutikum és a diagnosztikum
szavak kombindcidja. Olyan radioaktiv  gyogyszerekre
alkalmazzdk, amelyek gamma- vagy pozifron sugdrzd
radioizotoppal jeldlve diagnosztikai és béta- vagy Ujabban

fasugarzd radioizotoppal jeldlve terapids célra

haszndlhatok.

> A modszer lehetdvé teszi, hogy ugyanazt a molekulat
alkalmazzdk az izotépdiagnosztikdban a  daganatok

kimutatasara, majd az izotopterdpidban azok elpusztitasara.



TERANOSZTIKUM FOGALMA II.

» A nukledris medicindban alkalmazott teranosztikus radiofarmakonok
innovativ szerek, amelyek egyszerre végzik a diagnozist és a kezelést
célzott moddon. Ezek a specidlis anyagok egy adott molekuldris
célponthoz kotddve képalkotd és terdpids funkcidkat is elldtnak. Ez
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megtervezesét, hatékonyan kezelve a beteg szdvetet, mikdzben

megdrizzUk az egészséges szovetet. Ezek a radiofarmakonok, amelyek
jelentds eldrelepést eredményeztek, kUldndsen a rdakkezelésben, a
diagndzis és a terdpia kombindldsaval a betegek életmindségenek
javitasat célozzdk.

» Alkalmazdsuk Magyarorszagon is dinamikusan terjed, kUléndsen az

onkoldgiai ellatas tertletén.



TERAPIAS HATAS

D - elnyelt dozis (Gy)
» C - egysegnyi tdmegu koros szovet aktivitas-felvétele (MBg/gramm)

» E - atferdpids célra alkalmazott radionuklid dltal kibocsatott sugarzdas
energidja (MeV)

T —effektiv felezési idd (nap) (fizikai és bioldgiai felezési idd)

D~C'E'Teﬂ:

A TERAPIAS DOZIS EGYENRE SZABOTT!



TERANOSZTIKUMOK ELONYEI

Személyre szabott kezelés: Azdltal, hogy a terdpidkat o
pdciens daganatdnak sajatos biologiai jellemzdi alapjdn
szabjagk meg, a feranosztikum fokozza a  kezelés
hatékonysagdt és csokkenti a mellékhatdsokat.

» Tovdabbfejlesztett képalkotds és monitorozas: A diagnosztikai
komponens (SPECT/CT, PET/CT, PET/MRI) lehetdvé teszi a
or pontos lokalizalasat, a kezelési valasz értékeléset és a
IUjulds korai felismerését.

Minimalis mellékhatdasok: A terdpids szerek célzott adagoldsa
megkiméli az egészséges szdoveteket, ami a hagyomdanyos
terdpidkhoz képest kevesebb mellékhatdshoz vezet.

Tovabbfejlesztett eredmények: Klinikai vizsgdlatok kimutattdk,
hogy a terdpids megkdzelitések javithatjak a tulélési aranyt és
az eletmindséget bizonyos tipusu rakbetegeknél.



ALKALMAZASI TERULETEK I.

> Prosztata rak diagnosztikdjdban és terdpidjdlban a radiofarmakonok és a
hibrid képalkotd technologidnak fejlédése Uj lehetdsegeket nyitott meg.
A teranosztikumok egyik legelterjedtebb hazai alkalmazdsa a prosztata-
specifikus membrdan antigénhez (PSMA) kdt6dd ligandumok haszndlata
kasztraciorezisztens és attétes prosztatardk kezelésében mind a

képalkotashoz, mind a célzott sugdrkezeléshez.

Neuroendokrin daganatok terdpidjdban alkalmazott PRRT (Pepftide
eceptor Radionuclide Therapy) szintén tferanosztikus eljdrds. A
szomatostatin receptor agonistak, példdul az Y-20-DOTATOC és a Lu-177-
DOTATATE, az dattétes vagy inoperdbilis neuroendokrin  daganatok
kezelésére alkalmas teranosztikumok. A radioaktivan jeldlt szomatosztatin

analdgokkal végzett PRRT e daganatok standard kezelésévé vdalt.



ALKALMAZASI TERULETEK II.

> | A feokromocitoma és a paraganglioma ritka, neuroektodermdlis eredet(
daganatok, I-131 MIBG terdpidval kezelhetdé. A MIBG (meta-jod-benzil-guanidin)
vegyUletet szelektiven abszorbedljok ezek a tumorsejtek. Adrenerg szdvetekben,
neuroectodermdlis  (neuroendocrin) daganatokban  dusul. Az  adrenerg
receptorokhoz k&étédve bejut a  sejtbe, ahol a cytoplasmdban [1évd
neurosecretorikus szemcsékben tarolddik. A hozzdkapcsolt radioaktiv I-131 ezutdn

célzott sugdrzast juttat a szervezetbe, segitve a tumor méretének csdkkentéset vagy

elpusztitasat.

irigy rak: A differencidlt pajzsmirigyrdkok nagy doézisu radiojod terdpidja (I-
a teranosztikumok egyik klasszikus és hatékony modszere, a differencidlt
zsmirigyrak kezelésének sarokkdve. A mUtét utdn megmaradt pajzsmirigyszdvet
gy a szervezetben szétszort rdkos sejtek célzott elpusztitdsdra alkalmas. Mind az
észseges, mind a rdakos pajzsmirigysejtek képesek felvenni a radiojodot. Ez
tévé teszi, hogy a radioaktiv jod elérje és elpusztitsa a rdkos sejteket, csdkkentve

julds kockdazatdat és ndvelve a gyogyulds esélyét.



ALKALMAZASI TERULETEK III.

> Attétes mdjrdk esetén a transzarteridlis radioembolizdcioként az Y-90
kezelést alkalmazzdk. Ez magdban foglalja a mikroszkopikus radioaktiv
gbmbok befecskendezését a mdadj artéridiba, amelyek ezutdn a
daganatokhoz jutnak és megakadnak bennUk, nagy doézisu lokalizalt

sugarzast leadva.

A/ hasnydlmirigyrak kezelésében célzott radionuklid terdpidkat
izsgdlnak. Ezekhez a kezelésekhez olyan radiofarmakonokat haszndinak
(pl. Lu-177-DOTATATE), amelyek a rakos sejtek specifikus receptorainoz
kotddnek, és kdzvetlenUl a daganathoz juttatjdk a sugdrzdst, mikdzben

minimalizaljdk a kérnyezd egészséges szovetek karosoddasat.



HAZANKBAN HASZNALT TERANOSZTIKUS
RADIOFARMAKONOK 1.

> A 1-131 egy klasszikus teranosztikus szer, amelyet széles kdrben alkalmaznak a
pajzsmirigyrdk és a hipertiredzis kezelésében. A pajzsmirigysejtek természetes
modon felveszik a jodot, igy a radioaktiv jod hasznos a beteg sejtek

elpusztitdsaban.

A Lu

177-PSMA (mdadrkaneven Pluvicto) teranosztikumot a prosztatardk
kezelésében alkalmazzdk. Ez a molekula a prosztatardksejtek felszinén taldlhatd
SMA (prosztata-specifikus membrdnantigén) fehériehez kotddik, és célzoft
sugdrzdast juttat el a tumorsejtekbe, kdarositva azok DNS-ét, ami a sejtek

pusztuldsdhoz vezet.

A I-131-MIBG egy teranosztikus szer, amelyet specifikus neuroendokrin tumorok,
példdul feokromocitdbma és neuroblasztoma képalkotdsdra és kezelésére
haszndlnak. Az MIBG-t ezek a tumorsejtek felveszik, lehetdévé téve a

hozzdkapcsolddod 1-131 célzott, roncsold sugdrzds leaddsat.



HAZANKBAN HASZNALT TERANOSZTIKUS
RADIOFARMAKONOXK IL.

» A Lu-177-DOTATATE (mdrkanevén Lutathera) egy olyan radiofarmakon, amelyet
kUldnodsen eldnyben részesitenek az eldrehaladott szomatosztatin receptor-
pozitiv gasztroenteropankreatikus neuroendokrin tumorok (GEP-NET)
kezelésében. Szelektiven kdtddik a ftumorsejtek felszinén taldlhaté szomatosztatin
receptorokhoz, és az alkalmazott sugdrzdssal kdzvetlenUl ezeket a sejteket

meg. Ez a kezelés hatékony a kiterjedt vagy kezelésre rezisztens

neufoendokrin tumorokban.

z Y-90 transzarteridlis radioembolizacié egy célzott terdpia, amelyet elsGsorban
madjdaganatok kezelésére alkalmaznak. Az Y-90 radioizotépot tartalmazd
mikroszkopikus gdmboket a mdjat elldtd artéridkba injektdljdk. Ezek a gdmbdk a
daganatok kis ereiben elakadnak, és nagy doézisu lokalizalt sugdrzdst juttatnak

kdzvetlenUl a rakos szdvetbe.



Lu-177 FIZIKAI JELLEMZOK

> Felezési idd: ~6,7 nap

> Béta-sugdrzdas (kbzepes energia)

> Gamma komponens — képalkotds
> Rovid hatotavolsag (~1-2 mm)



Y-90 FIZIKAI JELLEMZOK

> Felezésiidd: ~64 ora

> Erés béta-sugadrzd

» Gamma sugarzas 0,019%
> Hatotavolsag akdar 1 ecm



1-131 FIZIKAI JELLEMZOK

> Felezési idd: ~8 nap

» Béta + gamma sugdrzas
> Szisztémas eloszlas

> Pajzsmirigy felvétel




OSSZEHASONLITAS

> Lu-177: rovid hatotavolsag, célzott terdpia

> Y-90: nagy hatotavolsag, lokdlis terdpia
1-131: pajzsmirigy specifikus terdpia

> KUIonb6z6 klinikai indikdciok



Lu-177-PSMA PET-CT
PROSZTATARAK REGRESSZIOJA

Terdpia elott Terdpia utdn




NEUROENDOKRIN TUMOR
Lu-177-DOTATATE TERAPIA UTANI PET-CT
VIZSGALATA

Terdpia
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NEUROENDOKRIN TUMOR REMISSZIOJA
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Y-90-DOTATOC TERAPIAT KOVETOEN
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JOBB OLDALI FEOKROMACIT,(')MA
1-131-MIBG SPECT-CT VIZSGALATA

SPECT ” SPECT/CT




METASZTATIKUS CARCINOID RESZLEGES
REGRESSZIOJA 1-131-MIBG TERAPIAT KOVETGEN

CT SPECT SPECT/CT

CT SPECT SPECT/CT

Terdpia elott Terdpia utdan



FOLLICULARIS PAJZSMIRIGYRAK NAGYKITERJEDES(
CSONT ES LAGYRESZ METASZTAZIS, LOCAL RECIDIVA
20 NAGYDO1ZISU I-131 TERAPIA UTAN

SPECT SPECT/CT

SPECT SPECT/CT




I§MI§TELT RAD,IOJ,C')D TERAfIA UTAN INTENZIIASABAN
ES NAGYASAGABAN CSOKKENEST MUTATO LOCAL
21 RECIDIVA ES CSONTMETASZTAZIS

CT SPECT SPECT/CT

SPECT/CT




SUGARVEDELEM

> Beteg izolacid
> 1-131

v Ambuldns (550 MBg-ig)

v Bentfekvd (550 MBg — 5500 MBQq)
> Lu-177 és51-131-MIBG

v Bentfekvd

> Bentfekvés esetén vizelet és széklet gyuUjtése
dezaktivald tartdlyokban

» Radiaktiv hulladek (szilard és folyekony)
kezeles

> Személyzet sugdrvédelme
> Doziskorlatok




JOVOBELI IRANYOK

> Uj radiofarmakonok

> Alpha-terdpia (pl. Ac-225)

> Precizids medicina fejlddése
Kombindlt kezelések

A folyamatban |évo kutatdsok az Uj
radiofarmakonok alkalmazdsat kutatjdk,
és a terdpids alkalmazdsokat a rdakos
megbetegedések  szélesebb  korére
kiterjesztik, potencidlisan datalakitva az
onkoldgiai palettat.



OSSZEGZES

> A teranosztikum paradigmavdltast  jelent az  onkoldgidban.
Alkalmazdsuk a magyar onkologia egyik legdinamikusabban
fejlodd terUlete, amely személyre szabott terdpids lehetdséget kindl
a daganatos betegek szémdra. Hazdnkban az elmult ket évben
meghdromszorozodott az izotopos kezelések szama és bovilt az igy

kezelhhetd daganatos betegségek koére is. A kutatdsok

elgrehaladtaval a teranosztikum egyre kdzpontibb szerepet jatszik a
ak elleni kUzdelemben, reményt adva a betegségek jobb

kimenetelére és a betegek javuld életmindsegére.

A tferanoszfikus kezelések magas szint0 nukledris medicina
infrastrukturat és szakmai hatteret igényelnek, ezért elsdsorban

onkoldgiai és egyetemi kdzpontokban érhetdk el.



KOSZONOM A MEGTISZTELO
FIGYELMET!
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