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 .استها مثل سرطان پروستات، سینه و ریه است که با درد شدید استخوانی همراه  استخوان از عواقب اصلی برخی سرطان متاستاز چکیده:

Ybرادیونوکلید 
گزین و تولید آسان و ارزان جاي ،پرتو گاما با فراوانی کم ،keV674 %(44)بتا با بیشینه انرژي پرتو روز و  24/6عمر  -با نیم 275

Ybرادیونوکلید است. رادیونوکلیدها دیگر مناسبی براي 
9O1Ybنوترونی بمباران از طریق تهران  MW5کتور تحقیقاتی آدر ر 275

طبیعی تولید  276

Ybشد. خلوص رادیونوکلیدي 
د. شبا قدرت تفکیک بالا تعیین فوق خالص سنج گاماي مجهز به آشکارساز ژرمانیم  با استفاده از سیستم طیف 275

Ybبا  EDTMPترکیب 
 شناختی دار شد. کنترل کیفی و مطالعات توزیع زیست نشان =4pH-3در در دماي اتاق و  ،یک ساعتدر مدت  275

Yb-EDTMP
 نازک يیهکروماتوگرافی لابا استفاده از خلوص رادیوشیمیایی ترکیب حاصل به انجام رسید. بر روي موش صحرایی  ،تهیه شده 275

Yb-EDTMPشناختی مناسبی را براي . نتایج به دست آمده، خصوصیات توزیع زیستتعیین شد% 33بیش از  بالغ بر
نشان داد که حاکی از  275

 که  داد نشاناین پژوهش  شد.سازي پاکها از دیگر اندامروز  6با گذشت بود. این رادیودارو این رادیودارو در استخوان  يتمرکز عمده

Yb-EDTMP
 درد متاستازهاي استخوان است.  عمر نسبتاً بالا و دز پایین براي تسکین -یک رادیوداروي مناسب با نیم 275

 

Ybمتاستازهای استخوان،  :هاهواژلیدک
 ، توزیع زیست شناختیEDTMP، رادیودارو، 571
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Abstract: Bone metastasis is a major consequence of several cancers. The prostate, breast, lung 

cancers are mostly associated with the bone pain. Different radioisotopes are used for the bone pain 

palliation. 
175

Yb is proposed as a proper alternative to other radioisotopes due to its relatively long half-

life (T1/2=4.18 days), maximum energy beta particle Eβ-=470 keV (86%), low abundance gamma 

emission, low cost, and easy production. In this study, 
175

Yb was obtained by thermal neutron 

bombardment of a natural 
174

Yb2O3 sample in the 5MW Tehran Research Reactor (TRR). The 

radionuclide purity of the 
175

Yb was ascertained by recording gamma ray spectra using a gamma 

spectrometer with a HPGe detector. Radiolabeling was completed in one hour by the addition of EDTMP 

at room temperature and pH=8-9. The quality control and biodistribution studies were carried out in 

normal wild-type rats. The radiochemical purity was determined by ITLC and the results were found to 

be higher than 99%. This study showed favorable biodistribution features of 
175

Yb-EDTMP which are 

indicating its significant accumulation in the bone. Also, it was observed that clearance of the activity 

from other organs accrued after 4 days. This research presents 
175

Yb-EDTMP as a suitable 

radiopharmaceutical with a proper half-life and low dose for the bone palliation of skeletal metastases. 
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 مقدمه  .5
هاي سرطانی را متاستاز گویند و  جایی سلولهجابانتقال و 

. متاستاز استخوان از ]2[ ترین نوع آن، متاستاز استخوان است شایع
شود،  هاي تومور و استخوان ایجاد می سلولواکنش متقابل بین 

جا چسبند و در آن هاي استخوان میهاي تومور به سلول سلول

موجب متاستاز  . تومورهایی که معمولاً]1[ شوند تکثیر می
پروستات،  کارسینوماي سینه، ریه، کلیه، شامل شوند استخوان می

رسینوماي کا تومورهایی مانند ؛هستندملانوماي پوستی و ید، یتیرو
هاي بافت نرم به ندرت دچار متاستاز استخوان  سارکوم تخمدان و

 .]9[ شوند می

میلیون  1/2بیش از هر سال طبق آمار انجمن جراحان امریکا 
 54%شود که تقریباً  مورد جدید سرطان در امریکا شناسایی می

ترین مکان  شوند. استخوان رایج ها دچار متاستاز استخوان می آن
تر موارد متاستازهاي استخوان ایجاد متاستاز است. در بیشبراي 

چون د. عواقبی همنکن منتشر شده درمان را با مشکل مواجه می
درد، شکستگی، فلج شدن و افزایش کلسیم خون و فشار روي 

درد  ؛دهد یی و کیفیت زندگی را کاهش میآکار ،نخاع
با متاستاز  . درد همراهاستاز بیماران  74%ترین نشانه در  رایج

کنترل بیماري  .شود هاي مخدر آرام می استخوان اغلب با مسکن
به مقدار زیاد مسکن نیاز دارند که اثر جانبی آن کاهش قابل 

نزدیک به شش دهه . ]5، 6[ توجه کیفیت زندگی بیمار است
کاهش اثرات ناشی از متاستاز استخوان براي است که متخصصان 

پژوهش در این زمینه در حال انجام مطالعه و آزمایش هستند و 

 ادامه دارد.چنان هم
پذیر است. غیر از کنترل درد استخوان به چند صورت امکان

حسی،  بی شود، ها انجام می عمل جراحی که در بعضی از سرطان
طریق امواج رادیویی، کنی از  اي، ریشه استفاده از تابش هسته

 . ]4[ هستنددرمان رایج هاي  درمانی از روش ها، شیمی هورمون
 دديـه این که در متاستاز استخوان معمولاً نواحی متعـه بـوجـا تـب

شوند و بیماران درد بسیاري را در جاهاي مختلف بدن  درگیر می
کنند، براي درمان هدفمند نواحی دچار متاستاز  احساس می

ترین عوارض جانبی استخوان، یک روش تسکین درد با کم

بسیار مؤثر  داروهادرمان با استفاده از رادیو .]7[ضروري است 
دار شده با  هاي نشان بوده است. رادیوداروهاي درمانی، مولکول

اي هستند که براي تحویل دزهاي درمانی  رادیونوکلیدهاي ویژه
هاي یوننده  ق تابشخاصی از بدن از طری يمناسب به ناحیه

هاي قابل توجه درمان رادیونوکلیدي  مزیت. ]4[ شوند استفاده می

هاي مختلف بدن،  زمان بیماري در قسمت شامل توانایی درمان هم
زمان با دیگر  تزریق آسان، قابلیت تکرار درمان و درمان هم

 .]3[ استهاي درمانی  روش
هاي  وایزوتوپامروزه به منظور درمان متاستاز استخوان، رادی

Pمختلفی نظیر 
91 ،Re

244 ،Sm
259 ،Lu

Hoو  277
  پیشنهاد 244

دسترسی آسان به . ]25، 26، 29، 21، 22، 24، 5[شوند  می
اي  رادیوداروها و رادیونوکلیدها ضرورتی براي پزشکی هسته

است، در کنار آن رادیوداروي تولید شده باید داراي کیفیت بالا، 
شناختی مناسب فیزیکی، شیمیایی و زیستقیمت پایین، خواص 

اي  به اندازهباید عمر فیزیکی رادیونوکلید  -نیم ،به علاوه. نیز باشد
یافته و امکان ارسال آن به  باشد که در اندام به خوبی استقرار

. در ]3، 2[اي دوردست وجود داشته باشد  مراکز پزشکی هسته
ربرد و برخی چند نمونه از این رادیوداروهاي پرکا 2جدول 

 اي از خلاصهچنین ها آورده شده است. هم ویژگی آن
خصوصیات لانتانیدها که به عنوان رادیونوکلیدهاي سودمند در 

. ]24[داده شده است  1کاربرد دارند در جدول اي هستهپزشکی 
Ybهدف از این مطالعه، تولید 

بود که با استفاده از اکسید  275
9O1Ybایتربیم طبیعی 

به انجام کتور تحقیقاتی تهران آدر ر 276

Ybدارسازي  نشان رسید؛
(2)با  275

EDTMPي پایداري و  ، مطالعه
هاي حیوانی  شناختی این ترکیب در آزمایشبررسی اثرات زیست
 بود. پژوهش از اهداف دیگر این

 

 ]24، 27[ي درد ناشی از متاستازهاي استخوان دهندهرادیوداروهاي کاهش. 5جدول 

 بیشینه انرژي تابش رادیونوکلید
(MeV) 

 بیشینه برد ذره
(mm) 

 میانگین انرژي بتا
(MeV) 

 عمر -نیم
 )روز(

 انرژي فوتون
(MeV) 

 - 5/54  549/4 7 64/2 43-استرانسیم

 - 9/26 435/4 5/4 72/2 91-فسفر

 m227 25/4 (IC) 9/4 - 26 253/4-قلع

 144/4 7/4 26/4 2/2 5/4 277-لوتسیم

 297/4 7/9  941/4 5 44/2 244-رنیم

 249/4 3/2 113/4 6 42/4 259-ساماریم

 42/4> - 2/2 256/4 (α) 74/5 119-رادیم

 255/4 72/4 746/4 24 21/1 244-رنیم
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 ]23[ ايویژگی لانتانیدهاي مورد استفاده در پزشکی هسته. 2جدول 

 رادیونوکلید
 عمر  -نیم

 )ساعت(

 انرژي گاما

(MeV) 

بیشینه انرژي بتا 

(MeV) 

 آلفاانرژي 

(MeV) 
 روش تولید

La
264

 ژنراتور رآکتور و  24/1 ،92/2 913/4 ،647/4 64 

Pm
 رآکتور  47/2 144/4 59 263

Sm
 رآکتور  4/4 474/4 4/64 259

Tb
 سیکلوترون 37/9  245/4-459/4 1/6 263

Tb
251

 سیکلوترون   966/4 5/27 

Dy
 رآکتور  13/2 435/4 6/1 245

Ho
 رآکتور  74/2 ،46/2 442/4 4/14 244

Er
 رآکتور  96/4 444/4 6/194 243

Yb
275

 رآکتور  67/4 934/4 ،144/4 ،266/4 ،229/4 4/244 

Lu
277

 رآکتور  5/4 229/4 ،144/4 4/244 

 
 روش کار .2
Ybتولید  2.5

571 

Yb
کتور تحقیقاتی تهران از بمباران نوترونی پودر آدر ر 275

اي  واکنش هستهاز طریق  (9O1Yb)طبیعی اکسید ایتربیم 

Yb
275

Yb(n, γ)
Ybفراوانی  .، تهیه شد276

سطح  و %49/92، 276

. یک ]24، 21[ بود b49آن  ییامرگمقطع گیراندازي نوترون 

لیتر در یک میلیپس از حل شدن  9O1Ybگرم از پودر  میلی

درون ظرف و تبخیر و خشک شدن در درصد  2اسید نیتریک 

قرار  بستهاملاً کهاي آلومینیمی  کوارتز با گاز نیتروژن در ظرف

 هاي گرمایی با شار  مدت هفت روز با نوترون به. سپس گرفت
2-

s
1-

cm 2429×9  پودر پرتودهی شده در یک شدپرتودهی .

مولار حل و محلول حاصل  2/4اسید هیدروکلریک لیتر  میلی

لیتر آب مقطر به آن سپس یک میلی وتحت گرماي ملایم تبخیر 

9YbClفعالیت پرتوزایی اضافه شد. 
275

کالیبراتور  -ي دزبه وسیله 

 .شد گیري اندازه

 
 571-بررسی خلوص رادیونوکلیدی ایتربیم 2.5.5

Ybبررسی خلوص رادیونوکلیدي 
سنج  با استفاده از طیف 275

با  (HPGe) (1)خالصژرمانیم فوق گاماي مجهز به آشکارساز

به انجام  سوسوزن مایعشمارش سیستم  قدرت تفکیک بالا و

سیستم در مواردي که  يمشکل زمان مرده براي حل. رسید

حد یک  تاشمارش  از قبلنمونه ، بودنمونه بالا  فعالیت پرتوزایی

 شد. میکروکوري رقیق

 در موش صحرایی 3YbCl571شناختی توزیع زیست 2.5.2

، از 275-شناختی فلز آزاد ایتربیمبراي بررسی توزیع زیست

گرم استفاده شد. به هر  154تا  244 هاي صحرایی به وزن موش

9YbClاز محلول  µL144تا  254ها  یک از موش
داراي که  275

شد. توزیع  بود، از طریق ورید دم تزریق µCi274تا  264فعالیت 

9YbClشناختی زیست
تشریح  ،ها با قربانی کردن موش 275

فعالیت پرتوزایی وزن و  يگیري جداگانه ها و اندازه هاي آن اندام

شناختی در هر اندام مورد بررسی قرار گرفت. توزیع زیست

انجام روز از زمان تزریق،  4و  6، 1ساعت و  6، 1هاي زمانی  بازه

 شد.

 
 EDTMPخواه  با لیگاند استخوانترکیب  2.2

مین تترا متیلن فسفونیک اسید قادر است با آدياتیلن

رادیونوکلیدهاي مختلف رادیوداروهایی با خلوص رادیوشیمیایی 

شناختی خواص خوبی از خود بر  بالا تشکیل دهد و از لحاظ دارو

، پژوهشاستفاده شده در این  EDTMP گذارد. لیگاند جاي می

اي  حیان پژوهشگاه علوم و فنون هسته در آزمایشگاه جابربن

سازمان انرژي اتمی ایران تهیه شده است. براي تولید رادیوداروي 

Yb-EDTMP
275 ،9YbCl

 ترکیب شد. EDTMPبا لیگاند  275

Yb-EDTMPفرمول ساختاري 
 آورده شده است. 2در شکل 275
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Yb-EDTMPساختار . 5شکل 
275. 

 

 Yb-EDTMPرادیوداروی  بازده و خلوص رادیوشیمیایی 2.2.5

 6:2و  1:2، 2:2هاي مولی  نسبت مولی مناسب، نسبتتعیین براي 

قرار گرفت. بررسی خلوص بررسی مورد  Yb-EDTMP براي

Ybفلزي رادیوشیمیایی یون 
به حالت آزاد و کمپلکس شده  275

با  (9)ي نازک آنی کروماتوگرافی لایه با استفاده از EDTMPبا 

( به عنوان فاز متحرک 14: 24: 2محلول آمونیاک: متانول: آب )

 به انجام رسید.به عنوان فاز ساکن  (6)واتمن کاغذو 

 
 در سرم انسانی Yb-EDTMP571تنی پایداری برون 2.2.2

Yb-EDTMPتنی ترکیب پایداري برون
به سرم   با تزریق آن 275

از  میکرولیتر 244مقدار پس از افزودن د. شخون انسان بررسی 

 97سرم خون در دماي لیتر میلی 54صورت مجزا به ه محلول ب

هاي  قرار داده شد. در فاصله (دماي بدن)گراد  سانتی يدرجه

روش با استفاده از روز،  4و  6ساعت و نیز  64و  16، 6، 1زمانی 

 کروماتوگرافی لایه نازک آنی پایداري آن بررسی شد.

 
 صحرایی  در موش Yb-EDTMP571شناختی زیستتوزیع  2.2.3

Yb-EDTMPشناختی ترکیب براي برررسی توزیع زیست
از  275

 گرم استفاده شد.  154تا  244هاي صحرایی به وزن  موش

Yb-EDTMPترکیب از محلول لیتر میلی 1/4 منظوربدین
با  275

( به ورید دم هر یک از mCi 26/4) MBq24/5فعالیت پرتوزایی 

هاي  هاي دوتایی در فاصله ها در گروه د. موششتزریق   ها موش

روز پس از تزریق، قربانی و تشریح  4و  6، 1ساعت و  6، 1زمانی 

با و طور مجزا ه هاي انتخابی ب اندامفعالیت پرتوزایی . سپس شدند

 گیري شد. اندازه NaI(Tl)سیستم آشکارساز استفاده از 

 

 نتایج .3

تولید شده طی چند مرحله  275-ایتربیم يویژهفعالیت میانگین 

 شار نوترونی  باپرتودهی ایتربیم طبیعی به مدت هفت روز، 
2-

 s
1-

cm 2429×9، یک پس از کتور تحقیقاتی تهران و آدر ر

این  .آمد دست  به mCi/mg 15روز سرد شدن نمونه برابر با 

خوانی دارد. مقدار با نتایج حاصل از محاسبات تئوري کاملاً هم

ایتربیم طبیعی پرتودهی شده دو ناخالصی رادیونوکلیدي عمده 

با تهیه شده  ،طیف گاماي ایتربیم پرتودهی شده 1دارد. شکل 

 HPGeسنج گاماي مجهز به آشکارساز  استفاده از سیستم طیف

هاي  دهد. قله نشان میرا با قدرت تفکیک بالا  pمحور نوع هم

Yb برايمشاهده شده 
و  144، 266 ،229هاي  انرژيدر  275

keV934 از آنِ و Yb
، 277، 294، 224، 49هاي  انرژي در 243

Lu از آنِ و keV947و  142، 234
 ا ی 221هاي در انرژي 277

keV 144  .35%این روش خلوص رادیونوکلیدي حدود  باهستند 

Yb. دو ناخالصی عمده تعیین شد
Luو  243

و  5/9مقادیر  با 277

با  276-نشان داد که اگر از ایتربیم نظريمحاسبات  .هستند %5/2

شد، درصد خلوص رادیونوکلیدي به میاستفاده  4/34%غناي 

 ایند که براي مطالعات بالینی مناسب است. یرس می %3/33

 از ایتربیم استفاده امکان که پذیرفت انجام هدف این با پژوهش

 بافتی مطالعات توزیع نظرهنقط از شدهنیغ ایتربیم جاي به طبیعی

 . شود بررسی
 

 
 

Ybطیف گاماي . 2شکل 
سنج گاماي شده با استفاده از سیستم طیف هیه، ت275

 .HPGeمجهز به آشکارساز 
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کروماتوگرافی از بررسی خلوص رادیوشیمیایی که با استفاده 

9+که یون نشان داد انجام شد، ي نازک  لایه
Yb

( Rf =4در ) 275

Yb-EDTMP ترکیبدر حالی که باقی ماند، 
همراه با محلول  275

بازده (. 9انتقال یافت )شکل ( 3/4تا  4/4بالاتر )هاي Rfبه 

و  1:2، 2:2هاي مولی لیگاند: فلز،  نسبتدارسازي نیز براي  نشان

پایداري د. شتعیین  6/33%، 1/32%، 9/44%برابر با  ،به ترتیب 6:2

Yb-EDTMPتنی برون
تزریق شده به سرم خون انسان در  275

روز از طریق  6ساعت و نیز  64و  16، 6، 1هاي زمانی  فاصله

نازک آنی بررسی شد. نتایج حاکی از  يکروماتوگرافی لایه

 ا بود.هپایداري تمامی ترکیب

 275-درصد دز تزریقی یون فلزي آزاد ایتربیم 6و  9هاي جدول

Yb-EDTMPترکیب  و
%( ID/gهاي ) در یکاي جرم بافت 275

دهد. میزان  هاي زمانی مشخص نشان می موش صحرایی را در بازه

% بیان ID/gفعالیت پرتوزایی تجمع یافته در هر اندام با عامل 

ي درصدي از فعالیت کل است دهنده% نشانID/gشود. عامل  می

 که در هر گرم از اندام موردنظر تجمع یافته است.
 

 
 

 وزن اندام موردنظر است. Wکه در آن 

 

 

 )الف(

 
 )ب(

 
 

Yb-EDTMPهاي کروماتوگرام. 3شکل 
Yb)الف( و یون آزاد  275

 )ب(. 275

Ybدرصد دز تزریقی یون آزاد . 3جدول 
 موش صحراییهاي بافت%( ID/gدر یکاي جرم ) 275

 روز 4 روز 6 روز 1 ساعت 6 ساعت 1 اندام/ بافت
 4445/4±4449/4 441/4±4449/4 49/4±442/4 2/4±44/4 15/4±445/4 خون
 41/4±441/4 424/4±4441/4 2/4±42/4 2/4±42/4 69/4±442/4 قلب
 49/4±4494/4 45/4±441/4 2/4±441/4 2/4±42/4 49/4±445/4 ریه

 49/4±442/4 2/4±42/4 24/4±442/4 49/4±444/4 47/4±444/4 معده
 46/4±447/4 16/4±4442/4 26/4±441/4 1/4±441/4 2/4±42/4 روده
 9±441/4 5/4±46/4 13/1±446/4 2/4±49/4 99/4±442/4 کبد

 66/4±442/4 9/4±42/4 7/4±445/4 25/4±42/4 2/4±41/4 طحال
 449/4±4441/4 49/4±446/4 47/4±449/4 44/4±441/4 4 ماهیچه

 5/4±47/4 4/4±449/4 21/1 12/2±441/4 15/4±42/4 استخوان )ران(
 421/4±449/4 42/4±446/4 445/4±441/4 4427/4±4442/4 4 مغز
 04/4±42/4 4/4±414/4 74/4±46/4 44/4±494/4 44/4±441/4 کلیه

 42/4±441/4 49/4±444/4 1/4±444/4 477/4±4442/4 4 پوست

 شمارش اندام کل/شمارش 
W 

244× =%ID/g 

ش
ار

شم
 

متر(موقعیت )میلی  

 

 

100% 

Rf=0.8 

متر(موقعیت )میلی  

ش
ار

شم
 

 

100% 

Rf=0.3 
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Yb-EDTMPدرصد دز تزریقی . 9جدول 
 موش صحراییهاي بافت%( ID/gدر یکاي جرم ) 275

 روز 4 روز 6 روز 1 ساعت 6 ساعت 1 اندام/ بافت

 4 443/4±443/4 444/4±441/4 42/4±441/4 46/4±444/4 خون

 42/4±441/4 41/4±447/4 444/4±4446/4 49/4±443/4 461/4±447/4 قلب
 41/4±442/4 445/4±441/4 46/4±42/4 447/4±4444/4 495/4±449/4 ریه

 46/4±445/4 42/4±42/4 45/4±443/4 444/4±45/4 49/4±441/4 معده

 44/4±449/4 464/4±41/4 44/4±449/4 42/4±1/4 493/4±446/4 روده

 425/4±441/4 46/4±449/4 49/4±42/4 49/4±442/4 466/4±442/4 کبد

 4 49/4±441/4 41/4 495/4±442/4 477/4±449/4 طحال

 45/4±449/4 46/4±441/4 49/4±447/4 44/4±444/4 49/4±42/4 ماهیچه

 2/9±47/4 79/9±41/4 7/1±49/4 243/9±45/4 776/9±46/4 استخوان
 42/4 29/4±44/4 426/4±441/4 461/4±446/4 493/4±443/4 مغز

 000/4±442/4 2/4±42/4 1/4±22/4 1/4±41/4 14/4±44/4 کلیه

 41/4±444/4 4 49/4±441/4 41/4±42/4 49/4±444/4 پوست

 

 گیری بحث و نتیجه. 9
استخوان متاستازهاي رادیونوکلیدهاي مختلفی براي تسکین درد 

هایی  داراي محدودیت هااز آنکاربرد هر یک  .شوند میاستفاده 
Ybرادیونوکلید  است.

و  keV674ي ژانر بیشینها بتاهاي با ب 275

ي اي را در زمینه تابش گاماي قابل آشکارسازي توجه ویژه
-ایتربیمبر این، درمانی به خود اختصاص داده است. علاوه پرتو
در مراکز شدن روز براي استفاده  24/6عمر مناسب  -با نیم 275

 همطالعاین بسیار مناسب است.  ،کتورآاي دور از ر پزشکی هسته
 باهفت روز به مدت نشان داد که در صورتی که ایتربیم طبیعی 

-2شار نوترون گرمایی 
s

 1-
cm 2429×9  275-شود، ایتربیمپرتودهی 

  آید.فراهم می mCi/mg15ي متوسط فعالیت ویژهبا 
Ybترکیب بازده 

بیش  EDTMPخواه نبا لیگاند استخوا 275
Yb-EDTMPرادیوداروي  به دست آمد.درصد  33از 

دو  275
  )ران( شد ساعت پس از تزریق جذب استخوان

(77/9  =ID/gاز ویژگی .)% توان  خوب این رادیودارو، می هاي
به تمرکز تقریباً یکنواخت و ثابت آن تا هشت روز پس از تزریق 

%(. از طرف دیگر میزان تجمع ID/g=29/9اشاره کرد )

9YbCl
در استخوان )ران( دو ساعت پس از تزریق  275

(15/4=ID/g نشان )%به  275-آزاد ایتربیم يفلزیون که  داد
تري در استخوان )ران( تجمع صورت آهسته و به میزان کم

% دو روز پس از ID/g=21/1ترین تمرکز آن با یابد و بیش می
دوباره مقدار پس از گذشت این مدت  .افتد تزریق اتفاق می

 یابد. تجمع یافته کاهش میفعالیت 

و محلول در هر د يگیري شده اندازهفعالیت ترین مقدار بیش
خون، دو ساعت پس از تزریق بود که علت آن تزریق وریدي 

 ،آزاد يفلزیون ها است. چهار ساعت پس از تزریق  این محلول

در خون به نصف کاهش یافت و بعد از فعالیت پرتوزایی مقدار 
شد. ولی در مورد  ساعت به میزان قابل توجهی از خون زدوده  64

Yb-EDTMP
تجمع یافته در خون با گذشت  فعالیتمقدار  275

ترین چنین بیشتر کاهش یافت. هم سریعسازوکاري زمان با 
Yb-EDTMPفعالیت میزان 

در کلیه، دو ساعت پس از  275

%( و به صورت پیوسته کاهش ID/g=14/4تزریق روي داد )
%(. ID/g=2/4این کاهش تا چهار روز ادامه داشت ) .یافت 

که این رادیودارو در ساعات اولیه  توان نتیجه گرفت بنابراین می
 فعالیتدر صورتی که  شود، از طریق کلیه به خوبی دفع می

9YbCl
تجمع یافته در کلیه تا چهار روز پس از تزریق تقریباً  275

  يتجمع یافته فعالیت. علاوه بر این شود ماند و دفع نمی می ثابت 
Yb-EDTMPحاصل از تزریق رادیوداروي 

ال در کبد و طح 275
آزاد رفتاري عکس فلزي در حالی که یون  ،پوشی بود قابل چشم

 يبه وسیلهآزاد فلزي داشت و دلیل آن انتقال یون این 
هاي خون به کبد است. تجمع کم در کبد و طحال از   ینیپروت

تر را که امکان تزریق دز بیش ستهاي این رادیودارو ا  مزیت
Yb-EDTMPکند. تجمع بالاي  فراهم می

در استخوان،  275
هاي استخوانی را فراهم  امکان کاربرد رادیودارو در درمان متاستاز

نویدبخش رادیودارویی درمانی با دز پایین  ،کند. نتایج حاصل می
اي  در مراکز پزشکی هستهشدن عمر مناسب براي استفاده  -و نیم

 است. آندور از مراکز تولید 
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 قدردانی تشکر و

هاي  دانیم از زحمات و راهنمایی می لازمجا بر خود در این

زیر نظر پژوهش شهید دکتر مجید شهریاري که این  يحکیمانه

 هايچنین از همکاري. همیاد کنیمایشان انجام شده است، 

ي آقایان بهرام سلیمی، سیدمحمد مزیدي و حسن  صمیمانه

 یم.میرفلاح سپاسگزار
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