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Resumen

Objetivo: Vaorar €l papel dela PET/TC con 18F-colina (colina-PET/TC) en la prediccién de cancer de
préstata (CaP) en pacientes con biopsias previas negativas, y lainfluencia de parametros clinicos en su
resultado.

Material y métodos. Se incluyeron pacientes derivados para colina-PET/TC, con elevacion persistente de
PSA total (>4 ng/mL) y a menos una biopsia previa negativa. Una colina-PET/TC fue considerada como
positiva ante cualquier incremento patoldgico en la captacion del radiotrazador en gléandula prostatica.
Adicionalmente se definieron dos grupos de patrones de captacion: tipo | (uni/multifocal) y tipo I
(heterogéneo/difuso/negativo). El diagndstico final se realizo por biopsia guiada por ecografia transrectal. Se
calcul6 lasensibilidad (Se) especificidad (Sp), valor predictivo positivo (VPP) y negativo (VPN) del la
colinaPET/TC. Serealiz6 un andlisis de regresion logistica uni-multivariante, valorando patrones de
captacion y pardmetros clinicos [edad, numero de biopsias, riesgo de CaP(ERSPC risk-cal culator-6
http://www.prostatecancer-riskcal cul ator.com/seven-prostate-cancer-risk-calculators), PSA total (PSAt),
densidad del PSA (dPSA = PSAt(ng/ml)/Volumen prostatico ecografico en mL) y porcentaje de
PSAlibre/PSAt(iPSA)].

Resultado: De 76 pacientes incluidos, 23 tuvieron CaP (13 con Gleason?7). El 67% tuvo a menos 2 biopsias
previas. Lamedia (+ DE) delaedad, % deriesgo de CaP, PSAt, dPSA eiPSA fue de 65 aflos+ 7,4, 17,8% +
9,2,2,37ng/ml £ 7,7,0,21 + 0,1y 14,24% = 6,6, respectivamente. La colina-PET/TC fue positiva en 89,5%
con Se, Sp, VPPy VPN de 91,3%, 11,3%, 30,8% Yy 75%. El 51,3% tuvo un patrontipo I. En e andlisis de
regresion logistica, se observo que pacientes con patron tipo | tuvieron 4 veces mas riesgo de presentar CaP
que aquellos con patron 11 (1,3-11,7 1C95%, p = 0,01). No obstante, ninguna variable clinicamejord
significativamente el rendimiento de la colinaPET/TC.

Conclusiones: La Colina-PET/TC parece presentar un valor limitado en la deteccién de CaP sin que ninguna
variable clinica meore su rendimiento, no obstante |os pacientes con areas focal es de hipercaptacion
presentan un mayor riesgo de CaP.
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