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Tumormarker aus Gewebeprobe ermoglichen
Risikoabschatzung bei Prostatakrebs
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Ex vivo metabolic fingerprinting identifies biomarkers predictive of prostate cancer recurrence following radical
prostatectomy.

Fir Patienten mit Prostatakrebs sind robuste Tumormarker winschenswert, die es ermoglichen das
Risiko abzuschatzen, mit dem ein Krankheitsrickfall auftreten konnte. Norwegische Forscher haben
ein neuartiges hochauflosendes Bildgebungsverfahren eingesetzt, um zu untersuchen, ob es einen
Zusammenhang zwischen bestimmten Stoffwechselprodukten im Tumorgewebe und dem
Wiederauftreten von Prostatakrebs nach radikaler Prostatektomie, d. h. operativer Entfernung der
Prostata, gibt.

Sie haben Gewebeproben von 110 Patienten mit Prostatakrebs genommen, denen zwischen den
Jahren 2002 und 2010 die Prostata operativ entfernt wurde, und das Tumorgewebe mit
hochauflosender Magnetresonanzspektroskopie untersucht. Zum Zeitpunkt der Datenauswertung
hatten bereits 50 der Patienten einen Krankheitsruckfall erlitten. Mit speziellen statistischen
Rechenprogrammen haben die Forscher Zusammenhange zwischen bestimmten
Stoffwechselprodukten, klinischen Kriterien und der Dauer bis zum Wiederauftreten der Erkrankung
erfasst.

Die Ergebnisse zeigten, dass hohe Mengen der Substanzen Citrat und Spermin innerhalb des
Tumors mit einem langeren krankheitsfreien Uberleben, also langerer Dauer bis zum
Wiederauftreten des Tumors, verbunden waren. Dagegen standen erhohte Mengen der Substanzen
Cholin und Kreatin mit einer verkurzten Dauer bis zum Wiederauftreten der Erkrankung in
Zusammenhang. Die statistischen Analysen bestatigten, dass das Risiko eines wiederauftretenden
Tumors geringer war, wenn in dem entfernten Tumorgewebe vermehrt Spermin und Citrat
vorkamen.

Diesen Untersuchungsergebnissen zufolge schlussfolgerten die Forscher, dass die ausgiebige
Untersuchung des entfernten Tumorgewebes bei Patienten mit Prostatakrebs Ruckschlisse auf das
Risiko eines Wiederauftretens der Erkrankung zulassen konnte. Vorteil dieser Methode ist, dass sie
fur die betroffenen Patienten keinen belastenden Eingriff bedeutet. Das fur die Risikoabschatzung
benotigte Gewebe ist leicht zuganglich, womit die Beurteilung der genannten Substanzen im
Tumorgewebe als minimalinvasiv einzustufen ware. Die Bestimmung dieser Tumormerkmale konnte
mithilfe von sogenannten Biopsien (sehr kleinen Gewebeentnahmen) vor dem operativen Eingriff
erfolgen, wodurch Therapieerfolge moglicherweise besser abgeschatzt werden konnten.
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