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Resumen

Objetivo: Valorar la superioridad de PET/TAC-18F-fluorocolina (PET/TAC-FCH) respecto a RMN en
estadiaje y deteccidn de recurrencia del adenocarcinoma de prostata.

Material y métodos: Estudio retrospectivo (enero 2012-diciembre 2014) de 55 pacientes con edad
media de 68 afnos (DE 6,9 afios) diagnosticados de adenocarcinoma de prostata. Remitidos para
valoracion con PET/TAC-FCH tras realizaciéon de RMN con un tiempo medio de 50 dias entre ambas.
35 pacientes remitidos para estudio de extension y 20 por recidiva bioquimica. Los hallazgos de
ambas pruebas se definieron segun clasificacion TNM. Se realizaron andlisis comparativos entre los
hallazgos de RMN y PET/TAC-FCH asi como entre RMN y PET/TAC-FCH considerando unicamente
hallazgos pélvicos. Se valoro la correlacion (r de Pearson) entre RMN y PET/TAC-FCH y entre ambos
con los valores de PSA previos a las exploraciones.

Resultado: Respecto a la PET/TAC-FCH de cuerpo completo, en el 50,9% de estudios la
clasificacion TNM coincidié con la RMN. En el 40% la PET/TAC-FCH detectd mas hallazgos
patologicos que la RMN y menos focos en el 9,1%. Analizando exclusivamente hallazgos pélvicos de
PET/TAC-FCH, hubo concordancia en el 63,64%, la PET/TAC-FCH detect6 mas hallazgos en el
21,82% y menos focos patoldgicos en el 14,54%. Existe una correlacion débilmente positiva entre
clasificacion TNM segin RMN y segin PET/TAC-FCH (r = 0,297; p < 0,05) que aumenta si se
consideran unicamente los hallazgos pélvicos de la PET/TAC-FCH (r = 0,471; p < 0,05). Existe una
correlacién positiva entre los hallazgos de PET/TAC-FCH a nivel pélvico y 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 clasificacién TNM segun RMN y PSA.

Conclusiones: La PET/TAC-FCH detect6 mas hallazgos patoldgicos que la RMN, incluso limitando

el andlisis a la pelvis. Existe correlacion positiva entre PET/TAC-FCH y RMN asi como entre valores
de PSA y PET/TAC-FCH de localizaciéon pélvica mayor que la alcanzada con la RM que hace del PSA
un predictor de positividad de la PET/TAC-FCH.
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