Rev Esp Med Nucl Imagen Mol. 2015;34(Supl 1):75

Revista Espanola de Medicina Nuclear e
Imagen Molecular

0- ¢ES SUPERIOR LA PET/TAC 18F-FLUOROCOLINA RESPECTO A LA RMN EN EL
ADENOCARCINOMA DE PROSTATA?

A. Repettol, J. Ferrer-Rebolledal, M.P. Cézar Santiago!, R. Sanchez Juradol, R. Sanz Llorenst, J.E. Aguilar Barriost, J.M. Martinez
Jabaloyas?, J. Juan3y J. Pastor4

IServicio de Medicina Nuclear ERESA. Hospital General Universitario. Valencia.2Servicio de Urologia. Hospital Clinico
Universitario. Valencia. 3Servicio de Urologia; 4Servicio de Oncologia Radioterapica ERESA. Hospital General Universitario.
Valencia.

Resumen

Objetivo: Valorar lasuperioridad de PET/TAC-18F-fluorocolina (PET/TAC-FCH) respecto aRMN en
estadigje y deteccion de recurrencia del adenocarcinoma de prostata.

Materia y métodos: Estudio retrospectivo (enero 2012-diciembre 2014) de 55 pacientes con edad media de
68 afos (DE 6,9 afos) diagnosticados de adenocarcinoma de prostata. Remitidos para valoracion con
PET/TAC-FCH trasrealizacion de RMN con un tiempo medio de 50 dias entre ambas. 35 pacientes
remitidos para estudio de extension y 20 por recidiva bioguimica. Los hallazgos de ambas pruebas se
definieron segun clasificacion TNM. Serealizaron andlisis comparativos entre |os hallazgos de RMN y
PET/TAC-FCH asi como entre RMN y PET/TAC-FCH considerando unicamente hallazgos pélvicos. Se
valoré lacorrelacion (r de Pearson) entre RMN y PET/TAC-FCH y entre ambos con los valores de PSA
previos alas exploraciones.

Resultado: Respecto ala PET/TAC-FCH de cuerpo completo, en € 50,9% de estudios la clasificacion TNM
coincidié con laRMN. En el 40% la PET/TAC-FCH detecté mas hallazgos patol 6gicos que laRMN y menos
focos en el 9,1%. Analizando exclusivamente hallazgos pélvicos de PET/TAC-FCH, hubo concordancia en €l
63,64%, la PET/TAC-FCH detect6 mas hallazgos en € 21,82% y menos focos patol dgicos en el 14,54%.
Existe una correlacion débilmente positiva entre clasificacion TNM segiin RMN y seguiin PET/TAC-FCH (r =
0,297; p 0,05) que aumenta si se consideran Unicamente |os hallazgos pélvicos de la PET/TAC-FCH (r =
0,471; p 0,05). Existe una correlacién positiva entre los hallazgos de PET/TAC-FCH anivel pélvicoy PSA (r
=0,437; p 0,05) sin significacion estadistica en la PET/TAC-FCH de cuerpo completo. Correlacion
débilmente positiva (r = 0,27; p 0,05) entre clasificacion TNM segin RMN y PSA.

Conclusiones: LaPET/TAC-FCH detectdé mas hallazgos patol 6gicos que laRMN, incluso limitando el
andlisis alapelvis. Existe correlacion positivaentre PET/TAC-FCH y RMN asi como entre valores de PSA y
PET/TAC-FCH de localizacion pélvicamayor que la alcanzada con laRM que hace del PSA un predictor de
positividad de la PET/TAC-FCH.

See front matter © 2015 Elsevier Espafia, S.L. Todos |os derechos reservados



