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PET/CT con F18-colina para la caracterizacion de
lesidon Osea litico-blastica Unica en un paciente con
cancer de prostata
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Descripcion del caso

Hombre de 69 afos, atleta, con diagnéstico reciente de adenocarcinoma de préstata, Gleason 3+3, PSA 4,2 ng/ml|, al que se
realiza centellografia 6sea para estadificacion (fig.1). Se observé la presencia de imagen hipercaptante Unica en tercio medio de
la unién sacroiliaca izquierda. Este foco se correspondié con imagen litico-blastica por CT en la porcién posterior del iliaco
izquierdo, adyacente a la articulacién sacroiliaca. Posteriormente se realiza estudio PET/CT F18-colina para descartar o confirmar
caracter maligno de la lesién en base a su afinidad por el radiofdrmaco. Se comprobé captacién leve de F18-colina en la lesién,
consistente con proceso inflamatorio no tumoral (fig. 2). Se interpreté como geoda acompafiada de reaccién inflamatoria local.
El tumor primario de préstata, a su vez, presenté captacién intensa del trazador.

Figura 1 Centellografia 6sea para estadificacién osteometabdlica observdndose foco hipercaptante en tercio medial de unién
sacroiliaca izquierda sugestivo de secundarismo. CT posterior con presencia de imagen litico-blastica en hueso iliaco izquierdo, en

regién subcondral.
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Figura 2 Estudio PET/CT F18-colina para caracterizaciéon de la lesién 6sea detectada en estudios previos. La imagen ésea litico-
blastica en iliaco izquierdo presenta escasa afinidad por la F18-Colina, alejando la probabilidad de metastasis. Se observa la

gldndula prostética con captacién intensa irregular a predominio en su lébulo izquierdo.
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