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La%mala7a%recidiva/metastaNca%
ormono?sensibile%



ADT%
LH?RH%analogo%

Leuprorelina+

Triptorelina+



Effe7%collaterali%dell’ADT%
? +Vampate+di+calore+
? +Impotenza+
? +Fa5gue+
? +Riduzione+massa+muscolare+
? +Osteoporosi+
? +Anemia+
? +Sindrome+metabolica+

Impa=o+sulla+
qualità+della+vita+



AlternaNve?%



SBRT%
! Non%invasiva%

! Poche%sedute%

! Risparmio%OAR%



Il%nostro%studio%
%Valutare%efficacia%e%tossicità%della%SBRT%
eseguita%con%tecnologia%BrainLab%Vero%
e%Cyberknife%su%oligorecidive%linfonodali%

da%adenocarcinoma%prostaNco%%



Materiali%e%metodi%(I)%

! Periodo+di+osservazione+da+maggio+2012+a+
se=embre+2015++

! 117+pazien5+tra=a5+(180+recidive+linfonodali).++
! PSA+iniziale+(iPSA)+10.3+ng/mL+
! Gleason+score+mediano+7+



Materiali%e%metodi%(II)%
! Età+media+70.3+years+
! KPS+mediano+100+(range+70R100)+
! preRSBRT+PSA+4.4+ng/mL+
! Diagnosi+con+PET/CT+con+
[11C]colina+in+113+pazien5+

! Pazien5+oligometasta5ci:+8+



Materiali%e%metodi%(III)%
!  In+84+(63%)+casi+è+stata+tra=ata+un’unica+

lesione,+in+49++(37%)+casi+2R4+lesioni+
!  SBRT+primo+tra=amento+in+151+(84%)+

lesioni+
!  29+(16%)+lesioni+reRirradiazione+
!  126+(70%)+linfonodi+erano+regionali,+54+

(30%)+metasta5ci+
!  Dose+mediana+24+Gy/3+frazioni+
!  Vero+linacRSBRT+in+160+(89%)+lesioni+
!  CyberknifeRSBRT+20+(11%)+lesioni+



Materiali%e%metodi%(IV)%

! ADT+SBRT+in+56+(48%)+
pazien5+(durata+media+di+
ADT+14+mesi)+

! 4+(3.5%)+pazien5+
castrazioneRresisten5.%



Materiali%e%metodi%(V)%

! La+recidiva+biochimica+veniva+definita+come+
rialzo+del+PSA+oltre+il+valore+del+valore+preRSBRT.++

! La+tossicità+è+stata+valutata+secondo+i+criteri+
Radia5on+Therapy+Oncology+Group/European+
Organiza5on+for+Research+and+Treatment+of+
Cancer+(RTOG/EORTC).%



RisultaN%(I)%
! Follow+up+mediano+20+mesi.++
! Risposta+ biochimica+ al+ 1°+
controllo.+
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RisultaN%(II)%

! La+progressione+clinica+in+65+pazien5+dopo+tempo+
mediano+di+9+mesi++(range:+1+–+33.1+mesi)+dalla+SBRT++

! Progressione+in+field: ++13+linfonodi+(7%)+
! Progressione+a+distanza:+ ++31+casi+(48%)+
! Progressione+regionale:+ ++34+casi+(52%)+
! Progressione+clinica+è+stata+proceduta+da+progressione+
biochimica.%



RisultaN%(III)%
!  Tossicità+acuta:+
++ +R+urinaria:+7+casi+G1+
+ +R+re=ale:+2+casi+G1.++

+
+
!  Tossicità+tardiva:+
+ +R+urinaria:++2+casi+G1,++
+ + +++++2+casi+G2+
+ + +++++2+casi+G4+
+ +R+re=ale:+nessuna!+

+



RisultaN%(IV)% Al+momento+dell’analisi+(O=obre+2015):+

17%pz%
(14.50%)%
non%

valutabili%%

79%pz%
(67.50%)%%
Vivi%con%
mala7a%

4%pz%(3.50%)%
MorN%per%
mala7a%

17%pz%
(14.50%)%%
Vivi%senza%
mala7a%



Conclusioni%
++

SBRT:++
! eccellente+controllo+di+malaja+inRfield++
! profilo+di+tossicità+molto+favorevole.+
%



SpunN%di%riflessione:%

Sono+in+corso+ulteriori+analisi+dei+da5+per:+
?  Iden5ficare+il+sejng+di+pazien5+che+ha+meglio+
beneficiato+dalla+SBRT+
?  Valutare+la+combinazione+ojmale+della+ADT+o+altre+
terapie+sistemiche+con+la+SBRT.%




