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Plevral Malignite Tanisina Yonelik
FDG-PET/BT Goriintiileme Yapilan
Bir Olguda Insidental Olarak Saptanan
Prostat Kanseri Vakasi

Prostate Cancer Incidentally Detected on
FDG-PET/CT Imaging Performed in a Patient for
Investigation of Pleural Malignancy

OZET Prostat kanserli hastalarda florodeoksiglukoz pozitron emisyon tomografi/bilgisayarl tomo-
grafi (FDG-PET/BT) kullanimi oldukga sinirhidir. Prostat kanseri, PET/BT goriintillemede FDG afi-
nitesi diisitk tiimorlerdendir. Ancak, baska bir amagla yapilan PET/BT goriintiilemede insidental
olarak saptanan FDG aktivitelerinde doku tanis, olas: diisiik gradeli prostat kanseri tanis1 agisindan
onerilmektedir. Bu nedenle insidental olarak prostat bezinde artmig FDG aktivitesi saptanan has-
talarda klinik muayene ve gereklilik hilinde tanisal iglem 6nerilmektedir. Bu ¢aligmada, agiklana-
mayan plevral kalinlasma nedeni ile plevral malignite arastirilan bir olguda, insidental olarak
saptanan prostat kanseri tanisinda FDG-PET/BT goriintillemenin rolii sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Pozitron emisyon tomografi; pozitron emisyon tomografi/bilgisayarli tomografi;
florodeoksiglukoz F18; prostat neoplazileri

ABSTRACT Fluorodeoxyglucose-positron emission tomography/computed tomography (FDG-
PET/CT) imaging is extremely limited in prostate cancer patients. Prostate cancer is one of the low
affinity tumor on FDG-PET/CT imaging. Tissue diagnosis is recommended for the diagnosis of pos-
sible low-grade prostate cancer, in patients with FDG activity detected incidentally on PET/CT im-
aging performed for other purposes. For this reason, clinical examination and diagnostic procedures
in patients with increased FDG activity detected incidentally in the prostate gland is recommended.
In the present case, the role of FDG-PET/CT imaging performed for suspected pleural malignancies
for unexplained pleural thickening, has been presented in a patient with a diagnosis of prostate
cancer based on incidentally detected FDG uptake.

Key Words: Positron-emission tomography; positron-emission tomography/computed tomography;
fluorodeoxyglucose F18; prostatic neoplasms
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rta ve ileri yas erkeklerde prostat kanseri; genc yas erkeklerde ise

testis kanseri en sik goriilen genital sistem tiimdrleridir. Onkolojik

hastalarda F18-florodeoksiglukoz (FDG) yaygin kullanim alani bul-
mustur. Ancak, prostat kanserinde tutulum oranlarinin disiikliigii ve prostat
bezinin mesane, iireter ve iiretra gibi yogun fizyolojik FDG tutulum alanlarina
yakinlig1 nedeni ile prostat kanserli hastalarda FDG ile pozitron emisyon to-
mografi/bilgisayarl tomografi (PET/BT) kullanimi oldukga simirlidar.

Bu ¢aligmada, agiklanamayan plevral kalinlasma nedeni ile plevral ma-
lignite arastirilan bir olguda, insidental olarak saptanan prostat kanseri ta-
nisinda FDG-PET/BT gériintiilemenin rolii sunulmustur.
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OLGU SUNUMU

Altmis yasindaki erkek olgu, agiklanamayan plev-
ral kalinlagma nedeni ile altta yatan plevral malig-
nite arastirilmasina yonelik PET/BT goriintiileme
icin bolimiimiize gonderildi. Olgudan, bu tetkikin
yapilabilmesi i¢in gerekli agiklamalar yapildiktan
sonra bilgilendirilmis olur alindi. Olguya, 7 saat ag-
l1g1 takiben, kan glukoz diizeyi 98 mg/dL iken, in-
travendz (IV) yolla 13,5 mCi 18F-FDG ve oral
kontrast ajan verildi. FDG enjeksiyonundan 60 dk
sonra, yatak bagina 3 dk, toplam 7 yatak olmak
iizere 3D modunda kafa tabanindan uyluk proksi-
maline kadar goriintiiler alindi (GE Discovery
PET/CT 610, General Electric Medical Systems,
Milwaukee, WI, ABD). PET goériintiilerine, diisiik
doz tanisal olmayan IV kontrastsiz BT goriintiileri
esliginde atentiasyon diizeltmesi yapildi. PET/BT
goriintiilemede, her iki hemitoraksta yer yer kalsi-
fiye plevral kalinlagma alanlarinda malignite diize-
yinde artmig metabolik aktivite saptanmadi. Ancak,
normalden biiyiik boyutta prostat bezi sag lateral
duvarinda diizensiz artmis metabolik aktivite
[standartlagtirilmig alim degeri “standardized up-
take value” (SUVmax: 5,86)] dikkati ¢cekti (Resim

1, 2). Bunun diginda kafa tabanindan uyluk proksi-
maline kadar alinan goriintiilerde, kesit alanina
dahil bolgelerde FDG afiniteli malignite lehine
bulgu saptanmadi. Olgunun, PET/BT goriintiile-
mesini takiben yapilan kontrollerinde, total prostat
spesifik antijen (PSA) diizeyi 17,74 ng/mL, serbest
PSA diizeyi 2,57 ng/mL saptanarak prostat bezin-
den alinan biyopsi sonucu perinéral invazyonu
olan prostat adenokarsinomu [Gleason skoru: 9
(5+4)] tanis1 konuldu. Tan1 alan olgunun evreleme
amagcli yapilan kemik sintigrafisinde metastaz sap-
tanmadi ve tedavisi planlandi.

TARTISMA

FDG-PET/BT goriintiileme; bas-boyun tiimorleri,
meme, akciger, kolorektal ve jinekolojik maligni-
teler vb. kanserlerin tanisinda, evrelemesinde ve
tedavi yanitinin degerlendirilmesinde yaygin kul-
lanim alan1 bulmasina ragmen, prostat kanserli
hastalarda potansiyel problemler mevcuttur ve
kullanimi sinirhdir. Prostat kanseri FDG afinitesi
diisiik tiimorlerdendir. Prostat kanserinde glukoz
metabolizmasinin artmig olmamasi, prostat kanser
hiicrelerinde glukoz tasiyici sayisinin az olmasi ve
hekzokinaz aktivitesinin digtkligi buna en sik

RESIM 1: Maksimum intensite projeksiyon (A), aksiyel fiizyon ve BT kesitlerinde her iki hemitoraksta malignite diistindiiren artmis metabolik aktivite saptanma-
mistir (B). Pelvik bélgeden alinan aksiyel fizyon ve BT kesitlerinde prostat bezinde insidental olarak saptanan artmis metabolik aktivite gériilmektedir (C).
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neden olarak bilinmektedir. Ayrica, FDG’nin idrar
yoluyla atilmasi nedeni ile prostat bezinin mesane,
ireter ve {retra gibi yogun fizyolojik FDG tutu-
lum alanlarina yakinli1 yorumlamay1 giiclestire-
bilmektedir. Prostat kanseri biitiin diinyada erkek
hastalarda en sik goriilen kanser tipi olmakla bir-
likte, onkolojik goriintiilemede yaygin kullanim
alani bulan FDG-PET/BT kullanimi oldukca si-
nirhidir. FDG-PET/BT, prostat kanseri ve benign
prostat hiperplazisi ayrimini yapamamaktadir.!
Prostatit hastalarinda da FDG aktivitesi yiiksek
olarak bulunabilmektedir.? PET/BT tek bir goriin-
tiileme ile fonksiyonel ve anatomik bilgi vermesi
acisindan cesitli kanserlerde belirgin avantaj sag-
lamaktadir. Ancak, prostat kanserinde potansiyel
ve limitasyonlar: tam olarak agiklanamamaigtir.
Artmis serum PSA diizeyi olan prostat kanserli
hastalarda, FDG-PET/BT nin potansiyel ve limi-
tasyonlarinin aragtirildigi bir caligmada, orta
diizeyden yiiksek periferal zon tiimérlerinin ta-
ninmasinda PET/BT goriintiileme basarili bulun-
mustur.®> Bagka amagla yapilan FDG-PET/BT
goriintiilemede, prostat bezinde insidental olarak
saptanan fokal tutulumun kanser gostergesi olup
olmadig tartisma konusudur. Primeri bilinmeyen

timor aragtirmalarinda, prostat bezinde fokal tu-
tulum goriilmesi primer odak acisindan siiphe
olusturmaktadir. Bir meta-analizde primer odak
olarak prostat kanseri %3 oraninda bulunmugtur.*
Prostat kanserli hastalarda primer tani, evreleme
ya da niikste uluslararasi kilavuzlarda rutin FDG-
PET/BT goriintilleme 6nerilmemekle beraber,
prostat bezinde insidental olarak fokal FDG tutu-
lumu bulunan hastalarda rektal muayene, tran-
srektal ultrasonografi (TRUS), PSA kontroli ve
gereklilik halinde doku tanisi 6nerilmektedir.>®
Prostat bezinde insidental olarak FDG tutulumu-
nun hastalarin yaklasik %1,5’inde saptandig: bil-
dirilen bir ¢aligmada, biyopsi sonucunda daha
yliksek pozitif sonu¢ bulundugu belirtilmigtir.”
Bu ¢alismada SUVmax diizeyi ile PSA seviyeleri
arasinda herhangi bir korelasyon bulunmamaistir.
Ancak, bu ¢alismada prostat kanseri tanisi alan
hastalarin yaklasik %91,3’intin Gleason skoru 7
ve tizerinde saptanmistir. FDG-PET/BT goriintii-
lemenin pozitif olmasi, (Gleason skoru 7 veya
tizerinde) yiiksek riskli hastalarda kanser varli-
gin1 gosterebilmektedir. FDG-PET/BT goriintiile-
menin prostat kanserli hastalarda duyarliliginin
diisiik olmasi ve fokal tutulumlarin fizyolojik de

RESIM 2: Koronal ve aksiyel kesitlerde prostat glandinda sag periferik zonda izlenen artmis FDG tutulumu gériilmektedir (Beyaz o).
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olabilecegi diisiiniildiigiinden, klinisyenler PET/BT
gorintiilemede bildirilen insidental fokal prostat
tutulumlarini 6nemsemeyebilirler. Ancak, olgu-
muzda ve literatiirdeki benzer ¢aligmalarda oldugu
gibi, prostat bezinde insidental olarak saptanan
FDG aktivitelerinde diisiik gradeli prostat kanseri
tanisi agisindan ve grade arttikca FDG pozitifligi-
nin artmasi beklendiginden klinik muayene, PSA
diizeyinin kontrolii ve doku tanis1 6nerilmekte-

dir.

Cikar Catigmasi

Yazarlar herhangi bir ¢ikar ¢atismasi veya finansal destek bil-

dirmemigtir.
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