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SOUHRN

Dolezal J, Plodrova E, Viida J. Nahod-
na detekce karcinomu tlustého stieva pri
BE-FDG PET/CT u pacientky s pozitivni
anamnézou carcinoma corporis uteri

Cil. Prezentovat neobvykly pripad nahodné-
ho nalezu karcinomu tlustého steva pti '“F-
-FDG (fluordeoxyglukéza) PET/CT u 47leté
zeny s pozitivni anamnézou carcinoma cor-
poris uteri po 1é¢bé, ktera byla vySetfovana
pro podezielé hypoechogenni lozisko na jat-
rech dle utrasonografie.

Metoda. Celotélovy PET/CT byl proveden
za 60 minut po intravendzni aplikaci *F-FDG
(392 MBq - 5 MBq/kg). Akvizi¢ni ¢as PET
skenu ¢inil 2.5 minuty na projekci, celkem
7 projekci. CT sken probéhl ve vendzni fazi
s intravendznim (80ml Iomeron 400) a per-
oralni kontrastem (1000 ml Manitol 2%).

Vysledky. PET/CT nové zjistilo ndhodny;,
neocekavany tumor (primeér 22 mm) s inten-
zivni akumulaci ¥F-FDG v liendlni flexure
tlustého stfeva, bez ptitomnosti regionalnich
¢i vzdalenych metastaz. Nélez na jatrech byl
normélni. Nasledné provedend koloskopie
s odbérem vzorkil potvrdila pfitomnost kar-
cinomu tlustého stieva. Pacientka podstoupi-
la levostrannou hemikolektomii, pti které byl
nador odstranén a byla pfedana k dal$imu
onkologickému sledovani.

Zavér. *F-FDG PET/CT vySetfeni umoz-
nilo detekovat karcinom tlustého stieva
v Casném stadiu, provést uspésnou chirur-
gickou 1é¢bu a radikalné zménit prognézu
pacientky. Déle F-FDG PET/CT zkratilo
dobu diagnostického procesu.

Klicova slova: tumor, tlusté sttevo, PET/
CT, ndhodny nélez.

SUMMARY

Dolezal J, Plodrova E, Viida J. Acciden-
tal colon carcinoma finding on follow-up
PET-CT with “F-FDG in a woman with
positive history carcinoma corporis uteri

Aim. To present a rare case report of the
accidental colon carcinoma finding on
BE-FDG PET-CT in a 47-year-old woman
with positive history carcinoma corporis
uteri after treatment.

Method. The patient underwent PET-CT
with 8F-FDG for a small hypoechogenic le-
sion by follow-up abdomen ultrasound in
a liver near gallbladder bed. The whole body
PET-CT was obtained 60 minutes after in-
travenous injection of *F-FDG (392 MBq -
5 MBq/kg). The PET scan acquisition time
was 2.5 minutes per bed position. Contrast-
enhanced CT (venous phase) provided both
full CT evaluation (including intravenous
and oral contrast) and PET attenuation cor-
rection.

Results. The examination revealed *F-FDG
PET-CT positive, accidental tumour in the
lienal flexure of the colon without regional
or distant metastases and normal liver find-
ing. The subsequent coloscopy and biopsy
was performed and exulcerated colon car-
cinoma was proven by histopathology. The
patient underwent hemicolectomy and tu-
mour was removed.

Conclusion. PET-CT led to detection of
the colon carcinoma in the early stage and
subsequent successful surgery treatment
and radically changed the patient prognosis
and improved patient’s management

Key words: cancer, colon, PET-CT, acci-
dental finding.
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Cilem prace je prezentovat neobvykly pfipad nahodného né-
lezu karcinomu tlustého stteva pfi *F-FDG (fluordeoxygluko-
za) PET/CT u 47leté zeny s pozitivni anamnézou carcinoma
corporis uteri po 1é¢bé, kterd byla vySetfovana pro podezielé
hypoechogenni loZisko na jatrech dle ultrasonografie.

Pozitronova emisni tomografie (PET) s ¥F-FDG je uzite¢-
n4, neinvazivni metoda pro zobrazeni metabolismu glukézy
u fady malignich tumort a umoznuje provést staging a re-sta-
ging po 1é¢bé. Maligni nddorové bunky vykazuji zvyseny me-
tabolismus glukézy a zvySeny zachyt *F-FDG. Radionuklid
8F pfi svém rozpadu emituje pozitrony (fyzikdlni polocas
rozpadu 109 minut), které se spojuji s elektrony ve tkani
za vzniku dvou kvant anihilaéniho zéfeni o energii 511 keV.
E-FDG je v malignich nddorovych bunkach fosforylovana
pomoci hexokindzy na deoxyglukézo-6-fosfat, ktery jiz dale
neni metabolizovan a zlistava v nadorovych bunkach. Opti-
malni doba pro zobrazeni je 40-60 minut po injekci F-FDG
(1). Kombinace metod PET a CT umoziuje fuzi funkénich
a anatomickych (morfologickych) obrazt. Hybridni PET/CT
zlep$uje diagnosticky potencial vySetfeni a poskytuje syner-
gické efekty z obou metod.

KLINICKA DATA

Zena, 47 let, s pozitivni anamnézou carcinoma corporis uteri
po 1é¢bé (hysterektomie, adnexetomie, panevni lymfadenekto-
mie, chemoterapiei a radioterapie) podstoupila *F-FDG PET/
CT pro malou hypoechogenni 1ézi (12 mm pramér) v jatrech
v blizkosti lazka Zlu¢niku zjisténou pti follow-up ultrasono-
grafickém vysetteni bticha. Celotélovy PET/CT od baze lebni
do poloviny stehen byl proveden za 60 minut po intravendzni
aplikaci *F-FDG (392 MBq - 5 MBq/kg). Akvizi¢ni ¢as PET
skenu ¢inil 2.5 minuty na projekci, celkem 7 projekei. CT sken
probéhl ve vendzni fazi s intravendznim (80 ml Iomeron 400)
a peroralnim kontrastem (1000 ml Manitol 2%). Vysetfeni se
uskute¢nilo na hybridnim PET/CT skeneru Discovery VCT
64 (General Electric Healthcare, USA, Milwaukee - GE) a vy-
hodnoceni pomoci systému Advantage Workstation (GE).
PET/CT vySetfeni nové zjistilo nadhodny, neo¢ekavany tumor
(pramér 22 mm) s intenzivni akumulaci "*F-FDG (obr. 1, 2, 3
a 4) v liendlni flexute tlustého stfeva, bez pfitomnosti regio-
nélnich ¢i vzdalenych metastaz. Nalez na jatrech byl normalni.
Nasledné provedend koloskopie s odbérem vzorkii potvrdila
pritomnost karcinomu tlustého stfeva. Pacientka podstoupila
levostrannou hemikolektomii, pfi které byl nador odstranén,
a byla predana k dal$imu onkologickému sledovani.

DISKUSE

V diskusi bych rad provedl srovnani naseho ptipadu nahod-
ného nalezu karcinomu tlustého stfeva pii PET/CT vySetfeni
u pacientky s pozitivni anamnézou carcinoma corporis uteri
s aktuadlnimi literarnimi poznatky. Banzo et al. (2) prezentoval
pripad muze vysetfovaného pro lymfom s nadhodnym nale-
zem tubulovilézniho adenomu v rektu zjisténym pii “F-FDG
PET zobrazeni. Shi et al. (3) popsal ptipad pacienta s ndhod-
nym nalezem tubuldrniho adenomu v apendixu zjisténym
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A Obr. 1

Obr. 1. Celotélovy PET, 3D rekonstrukce; ndhodné detekovany karci-
nom tlustého streva s hypermetabolismem "*F-FDG (hrot Sipky) v ob-
lasti liendIniho ohbi pfi PET/CT vysetieni u 47leté pacientky s pozitiv-
ni anamnézou carcinoma corporis uteri po Iécbé

Fig. 1. Whole body PET 3D reconstruction; accidental colon cancer on
PET/CT subsequently proven by histopathology (arrow head) with in-
creased uptake of '®F-FDG in the colon lienal flexure in the 47-year-old
woman with positive history carcinoma corporis uteri after treatment

A Obr.2

Obr. 2. PET, transverzdlni fez; karcinom tlustého streva (hrot Sipky)
s hypermetabolismem '*F-FDG v oblasti liendiniho ohbi

Fig. 2. PET, transversal slice; focus (arrow head) of the increased up-
take of '®F-FDG in the colon lienal flexure
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A Obr.4

Obr. 3. CT, transverzdlni fez; karcinom tlustého streva (hrot Sipky) v oblasti liendlniho ohbi
Fig. 3. CT, transversal slice; incidental colon cancer (arrow head) in the colon lienal flexure

Obr. 4. PET/CT fize, transverzdlni fez; karcinom tlustého stieva (hrot Sipky) s hypermetabolismem "®F-FDG v oblasti liendlniho ohbi
Fig. 4. PET/CT fusion, transversal slice; incidental colon cancer (arrow head) with the increased uptake of 'F-FDG in the colon lienal flexure

pti ®F-FDG PET/CT vySetfeni. Setlik et al. (4) publikoval
nadhodnou detekci mamograficky okultniho karcinomu prsu
pti ¥F-FDG PET/CT zobrazeni u pacientky vySetfované pro
lymfom. Kim et al. (5) uvefejnil ptipad dvou pacientti s osteo-
sarkomem, u kterych byl nahodné pfi "¥F-FDG PET vysetteni
zjistén karcinom §titné zlazy. Dal$i zajimavou publikaci méli
Sato et al. (6), ktefi provedli celkem 497 PET/CT vysetteni
s F-FDG u 290 pacienti s malignim lymfomem. Celkem
u osmi pacientti na PET/CT skenech ndhodné zjistili dalsi
primérni tumor (¢tyfi karcinom tlustého streva, tfi karcinom
plic, jeden karcinom pankreatu).
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