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Resumen

Introduccion y objetivo: El cancer de prostata (CP) es la neoplasia mas comun en varonesy unade las
principales causas de muerte. La estadificacion precisay la deteccion de recurrencias son clave para el
tratamiento. La PET/CT con 18F-colina es Util en estos casos, pero su eliminacion urinaria puede enmascarar
lesiones. Para mitigar esto, se propone realizar una adquisicién pélvica precoz en los primeros 5 minutos tras
laadministracion del radiofarmaco, ademas de |a adquisicion estandar (60 minutos posinyeccion). Este
estudio evalUa s |a cinética de 18F-colina entre imégenes precoz y estdndar aporta valor diagnostico,
asumiendo que el incremento de actividad indicamalignidad y la disminucién benignidad.

Material y métodos: Se incluyeron en € estudio 50 lesiones sospechosas en 22 pacientes con CP sometidos a
PET-CT 18F-colina. Se registraron variables como edad, indicacion (estadificacion/recidiva), grado | SUP,
localizacion de lalesion, SUVmax precoz y estandar, cinéticade lalesion, valores de PSA y tratamiento
aplicado. Se analizd un total de 22 lesiones, tras descartar 28 debido a que € tratamiento no permitié verificar
laetiologiafinal delas mismas.

Resultados: La edad mediafue 65,48 afios, SUVmax precoz medio 8,70y estandar 9,45, PSA del estudio
inicial medio 24,39 y postratamiento medio 0,45. Se analizaron 11 lesiones prostaticas, 9 adenopatiasy 1
Osea. La cinética fue concordante en 19 lesionesy mostro discordanciaen 2 (lesiones prostéticas ISUP 1y 2
con disminucién de SUVmax, posteriormente confirmadas como malignas tras prostatectomia).

Conclusiones: El estudio sugiere que la cinética SUVmax en PET-CT 18F-colinatiene gran valor diagnostico
en CP, aunque parece mostrar menor precision en lesiones prostaticas de bajo grado. Se continuard €l estudio
con el objetivo de lograr una muestra mayor paravalidar estos hallazgos.
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