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Εισαγωγή/Σκοπός

Η στοχευμένη βιοψία με βάση την πολυπαραμετρική απεικόνιση
μαγνητικού συντονισμού (mpMRI) έχει αποδειχθεί επωφελής για
την ανίχνευση του κλινικά σημαντικού καρκίνου του προστάτη
(csPCa). Επιπλέον έχει δειχθεί και ο ρόλος της στην αποφυγή
διάγνωσης μη-csPCa (ncsPCa). Ο ρόλος της στη θεραπεία των
ασθενών που δεν έχουν υποβληθεί σε βιοψία είναι ακόμη υπό
συζήτηση. Στόχος της παρούσας μελέτης ήταν η σύγκριση των
αποτελεσμάτων της τυχαιοποιημένης με την βιοψία σύντηξης στην
συγκεκριμένη ομάδα ασθενών.
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Υλικό και Μέθοδος

Από τον Ιούλιο του 2017 έως τον Ιούλιο του 2023 συμπεριλήφθηκαν
ασθενείς χωρίς πρότερη βιοψία. Η σύγκριση μεταξύ του κέντρου με
συστηματικές βιοψίες (SOB) μόνο και του κέντρου με συνδυασμένες
βιοψίες (συστηματική + στοχευμένη) (CB) βάσει της mpMRI έγινε με
αντιστοίχιση (propensity-score 1:1). Το πρωταρχικό καταληκτικό
σημείο ήταν η διάγνωση του csPCa (ISUP≥2) και τα δευτερεύοντα
ήταν η συνολική ανίχνευση καρκίνου, η προστιθέμενη αξία της
στοχευμένης βιοψίας στον csPCa και η μείωση της διάγνωσης του
ncsPCa.

Αποτελέσματα

Η αντιστοίχιση δημιούργησε δύο ισορροπημένες ομάδες (n=140, CB και SOB). Στην ομάδα CB, 65/140 (46.4%) ασθενείς διαγνώστηκαν
με csPCa σε σύγκριση με 44/140 (31.4%) στην ομάδα SOB (RR 1.48, p=0.01). Στην ομάδα CB, το 4.3% (6/140) και το 1.4% (2/140) των
περιπτώσεων csPCa ανιχνεύθηκαν μόνο με στοχευμένη και μόνο με συστηματική βιοψία, αντίστοιχα (εικόνα 1). Στην ομάδα CB,
22/140 (15.7%) ασθενείς διαγνώστηκαν με ncsPCa σε σύγκριση με 33/140 (23.6%) στην ομάδα SOB (RR 0.67, 95%CI 0.41-1.08, p=0.1).
Κατά τη σύγκριση του SOB με το CB το OR ήταν 0.56 (95%CI 0.38-0.82, p=0.003) για τη διάγνωση csPCa και 0.75 (95% CI: 0.47-1.05,
p=0.085) για τη διάγνωση του συνολικού καρκίνου.

Συμπεράσματα

Η προσέγγιση των ασθενών χωρίς πρότερη
βιοψία προστάτη ήταν ανώτερη στην
ανίχνευση του csPCa στις στοχευμένες
βιοψίες, ενώ δεν παρατηρήθηκε πρόσθετη
ανίχνευση του ncsPCa. Τα αποτελέσματά
μας υποστηρίζουν την εφαρμογή της
mpMRI σε όλους τους ασθενείς χωρίς
βιοψία με κλινική υποψία καρκίνου του
προστάτη.

Βασικές παράμετροι των ομάδων μετά από την αντιστοίχιση

CB, N = 140 SOB, N = 140 p-value

Ηλικία 69.13 (8.70) 68.33 (8.20) 0.43

PSA [ng/ml] 7.45 (5.56) 7.98 (5.43) 0.14

PSA-density [ng/ml²] 0.15 (0.11) 0.16 (0.12) 0.13

PSA-density-group 0.8

<0.15 ng/ml² 93/140 (66%) 95/140 (68%)

>0.15 ng/ml² 47/140 (34%) 45/140 (32%)

Θετική Δακτυλική 40/140 (29%) 40/140 (29%) >0.99

Μέγεθος Προστάτη 57.18 (26.41) 53.01 (19.56) 0.28

Τυχαιοποιημένα ιστοτεμάχια 11.67 (1.53) 17.06 (4.43) <0.001

Συνολικά ιστοτεμάχια 16.34 (1.77) 17.14 (4.40) 0.63

Στοχευμένα ιστοτεμάχια 3.63 (0.57) NA

% Τυχαιοποιημένα ιστοτεμάχια (+) 18.99 (25.29) 20.33 (29.63) 0.8

% Στοχευμένα ιστοτεμάχια (+) 40.57 (43.15) NA

csCa συνολικά 65/140 (46%) 44/140 (31%) 0.01

csCa ΜΟΝΟ με στοχευμένες βιοψίες 6/140 (4.3%) NA

csCa ΜΟΝΟ με τυχαιοποιημένες βιοψίες 2/140 (1.4%) NA

CsCa με στοχευμένες και τυχαιοποιημένες 

βιοψίες

57/140 (41%) NA

Ca συνολικά 87/140 (62%) 77/140 (55%) 0.23

Ca ΜΟΝΟ με στοχευμένες βιοψίες 12/140 (8.6%) NA

Ca ΜΟΝΟ με τυχαιοποιημένες βιοψίες 11/140 (7.9%) NA

Ca με στοχευμένες και τυχαιοποιημένες βιοψίες 64/140 (46%) NA


