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Resumen

Objetivos: Revisar la utilidad de la Clasificacién PI-RADS en el diagndstico del cancer de prostata
mediante la exploracién de resonancia magnética multiparamétrica.

Material y método: Estudio retrospectivo de las resonancias de prostata realizadas en nuestro
centro desde el afo 2009 hasta la actualidad. En 40 exploraciones se obtuvo el diagnostico
anatomopatoldgico mediante biopsia prostatica; 25 de ellas cumplian criterios para considerarlas
como multiparamétricas (T2 de alta resolucién y al menos dos técnicas funcionales; difusion,
espectroscopia o perfusion). La media de edad de los varones estudiados fue de 65, 2 anos. La
exploracion fue realizada al menos tres semanas después de la ultima biopsia y se valoré
clasificando los hallazgos segun la escala PI-RADS siguiendo las recomendaciones de la ESUR
(European Society of Urogenital Radiology).

Resultados: La sensibilidad de la resonancia magnética multiparamétrica para el diagndstico del
cancer de préstata fue del 96.8% y la especificidad del 50%. La utilizacidn del sistema PI-RADS
permite estandarizar las lecturas y facilita la valoracion de la exploracion. La experiencia y
coordinacion en el equipo médico que diagnostica al paciente es fundamental, teniendo en cuenta
detalles cruciales como evitar biopsias previas recientes, una catalogacion clinica adecuada segun
grupos de riesgo y el disefio de una exploracion técnicamente dptima.

Conclusiones: La resonancia magnética multiparamétrica de prostata presenta una elevada
sensibilidad para el diagndstico de cancer de prostata. El sistema de categorizacién PI-RADS facilita
el diagndstico, reproductibilidad y comparacion de las exploraciones. Un estudio adecuadamente
disenado y realizado puede facilitar la estadificacion correcta del tumor y orientar el tratamiento.
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