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Pilt 2 ja 3. Kompuutertomograafilisel uuringul on paremal 4 mm läbimõõduga parailiakaalne lümfisõlm, 
mida suuruse järgi metastaatiliseks pidada ei saa. 18F-PSMA PET-KT-uuringul kogub lümfisõlm metastaasile 
iseloomulikult aktiivselt märkainet (sinine nool).

Pilt 1. 18F-PSMA PET-KT liitkujutis. Metastaasile iseloomulik 
märkaine kogunemine paremas häbemeluus (sinine nool) ja 
eesnäärme tuumoris (punane nool).

Eesnäärmevähi metastaasid 
18F-PSMA PET-KT-uuringul

Anti Karask – TÜ Kliinikumi radioloogiakliiniku arst-resident

hAIGUSJUhT
74 aasta vanune mees pöördus pearing
luse tõttu perearsti vastuvõtule, kus leiti 
juhuleiuna vereanalüüsis suurenenud PSA 
(eesnäärmespetsiifiline antigeen) sisaldus, 

urotraktikaebusi patsiendil ei olnud. Patsient 
suunati maakonnahaiglasse uroloogi vastu
võtule, kus diagnoositi histoloogil iselt 
eesnäärme adenokartsinoom (haaratud 
mõlemad sagarad), PSA sisaldus oli 52 ng/ml.  
Patsient suunati luustiku stsintigraafilisele 
uuringule ja edasiseks käsitluseks Tartu 
Ülikooli Kliinikumi.

Skeleti stsintigraafilisel uuringul 99mTc
metüleendifosfonaadiga metastaasidele 
sobilikke koldeid esile ei tulnud. Arves
tades suur t PSA sisa ldust ja tuumor i 
kliinilist staadiumi T2c (kasvaja mõlemas 
eesnäärme pooles) ning kli inil ist leidu 
(palpatoorselt mõlemad sagarad suured, 
kohati tihedamad, valutud, piirid vabad), 
korraldati patsiendile vähi leviku hindami
seks kompuutertomograafiline (KT) uuring 
rindkerest, kõhust ja vaagnast natiivis ja 
veenisisese kontrastainega portovenoosses 
faasis. KTuuringul oli näha suurenenud ja 
lobuleeritud kontuuriga intravesikaalsele 
võlvuv eesnääre, esines seemnepõiekeste 
deformatsioon ja ümbritseva rasvkoe 
vähene infiltratsioon. Parema kusejuha 
lõpposa ol i vahetult eesnäärme kõrval 
tihenenud – jäi kahtlus tuumori invasiooni 
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suhtes. Metastaasidele sobivaid koldeid 
esile ei tulnud.

Onkoloogi l ise konsi i l iumi otsusega 
tehti patsiendile staadiumi täpsemaks 
määramiseks täiendav uuring: 18FPSMA 
PETKT (18F isotoobiga märgistatud eesnäär
mespetsiif i l ise membraani antigeeniga 
positronemissioontomograafia). Uuringul 
leidis k innitust tuumorile iseloomulik 
aktiivne märkaine kogunemine eesnäärmes 
ja seemnepõiekestes. Lisaks leiti metastaa
sidele iseloomulikud aktiivsed märkaine 
kogunemised paremas häbemeluus (vt pilt 1)  
ja niudeluus ning paremal parailiakaalses 4 
mm lümfisõlmes (vt pilt 2 ja pilt 3). 

ArUTELU
PSMA on transmembraanne proteiin, mille 
ekspressioon on suurenenud erinevate 
pahaloomuliste kasvajate korral, märki
misväärselt enam aga eesnäärmevähi 
korral. Euroopa Nukleaarmeditsiini Assot
siatsiooni algatusel koostatud konsensus
dokumendi järgi on PSMA PETKT soovi
tatud esmaseks uuringuks algse staadiumi 
määramisel suure riskiga eesnäärmevähi 

patsientidel (D’Amico klassifikatsiooni järgi  
PSA > 20 ng/ml või Gleasoni skoor > 7 või 
vähemalt T2cstaadium) ja eesnäärmevähi 
biokeemilise retsidiiviga patsientidel (2). 
Kirjeldatud patsiendi puhul muutis 18FPSMA 
PETKTuuringu tulemus haiguse staadiumit 
ja ka ravi. Kirjanduse alusel võib PSMA PET
KTuuring muuta patsiendi käsitlust pooltel 
juhtudest (3, 4). Tartu Ülikooli Kliinikumis 
on 18FPSMA PETKT kättesaadav alates 2018. 
aasta aprillist.
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LühIDALT

Gabapentiini ja pregabaliini 
ohtlikud kõrvaltoimed

Gabapentinoide – pregabali ini 
ja gabapenti ini – kasutatakse 
laialdaselt epilepsia ja krooni
lise neuropaatilise valu raviks. 
Euroopas soovitatakse neid tarvi
tada ka generaliseerunud ärevus
häire ja USAs fibromüalgia raviks. 
Viimastel kümnenditel on nende 
ravimite kasutamine järjest enam 
levinud ja need on maailmas 15 
kõige sagedamini tar v itatava 
rav imi seas. Gabapentinoidide 
kasutamisega seotud kõrvaltoi
mete kohta on seni vähe andmeid.

Rootsis 2006.–2013. aasta l 
tehtud kohortuuringus jä lgit i  
191 973 tä iskasvanud isikut , 
kellele oli välja kirjutatud kas 
gabapenti ini või pregabal i in i . 
Vaadeldi nende isikute sattumist 
raviasutusse suitsiidi, narkooti

kumi üledoosi, liiklusõnnetuse 
või elukondliku trauma tõttu. 
Samuti kontrolliti neid ravimeid 
kasutanud isikute osalemist vägi
valdses kuriteos. Eesmärk oli välja 
selgitada, kas gabapentinoidide 
kasutamine soodustab sell iste 
käitumishäirete kujunemist, millel 
oleksid eelkirjeldatud tagajärjed. 
Vaatlusalustest 120 644 oli kasu
tanud pregabaliini ja 85 360 gaba
pentiini. Naised moodustasid 59% 
uuritutest.

Analüüsil i lmnes, et suitsii
d ikatse ol i teinud või surnud 
suitsiidi tagajärjel 5,2% vaatlus
alustest (riskisuhe (RS) 1,26); 
8,9% oli pöördunud raviasutusse 
narkootikumide tarvitamisega 
seotud tervisehäirete tõttu (RS 
1,24); 6,3% olid liiklusõnnetuse 
ohvrid (RS 1,3); 36,7% oli pöör
dunud ravile elukondliku trau
maga seotud vigastuste tõttu (RS 

1,22). Seotuse tõttu vägivaldse 
kuriteoga oli arreteeritud 4,2% 
uuritutest (HS 1,04).

Sagedamini esines kirjeldatud 
tervisehäireid isikutel, kes tarvi
tasid pregabaliini. Suitsiidirisk ja 
narkootikumide tarvitamise risk 
oli suurim 15–24aastaste uuritute 
seas.

Rohkete osavõtjatega kohort
uuring kinnitas, et gabapenti
noid ide tar v itamisega võivad 
kaasneda tõsised käitumishäired. 
Er it i tu leks si lmas pidada, et 
need ravimid võivad soodustada 
suitsiidiriski ja narkootikumide 
kasutamise riski, eriti nooremate 
isikute seas.
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