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Abstract.

Background. Prostate cancer is the second most commonly occurring cancer in men after a lung cancer. In order
to avoid complications and false negative results, a biopsy to confirm the diagnosis is performed under imaging
guidance. Shear wave elastography (SWE) can be used in the diagnosis of prostate cancer.

Aim: The aim of this literature review is to scope the newest literature about the diagnostics of prostate cancer
and tumor aggressiveness when shear wave elastography is used.

Materials and methods. The literature review was made after gathering publications and articles from these
databases: Pubmed and Google Scholar. The key words and their combinations used during the search: ,,shear
wave elastography”, ,elastography”, ,,prostate cancer”, ,ultrasound”, ,.biopsy”. 29 publications in English
included in the article. Review period is 2017 — 2023.

Results. SWE is a quantitative imaging technique that uses acoustic radiation force pulse sequence to measure
tissue stiffness. This method accurately detects prostate cancer foci and reliably differentiates benign from
malignant prostate tissues. However, the sensitivity and specificity for the diagnosis of prostate cancer by SWE
ranges from 43 to 96 percent and from 69 to 96 percent, respectively. Because of the high negative predictive
value of the SWE technique, it is believed that it could improve the guiding capability and reduce the unnecessary
core biopsies required for diagnosis. This method provides useful information of prostate cancer aggressiveness,
as gleason score was shown to be associated with high SWE values. In order to integrate this new technique in to
routine practice, further research is needed.

Conclusions. SWE is a promising non-invasive technique that can detect prostate cancer and provide useful
information about tumor aggressiveness. Combining this method with other imaging techniques can improve the

diagnosis of prostate cancer.
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Santrauka

Ivadas. Prostatos vézZys yra antra pagal daznj vyrams diagnozuojama onkologiné liga po plauciy vézio. Diagnozei
patvirtinti reikalinga prostatos biopsija yra atliekama vaizdinio tyrimo kontroléje, kad biity iSvengta komplikacijy
ir klaidingai neigiamy biopsijos rezultaty. Prostatos vézio diagnostikoje gali biiti pritaikytas audinio standuma
matuojantis tyrimas - skersinés bangos elastografija (angl. shear wave elastography — SWE) .

Tikslas. Apzvelgti naujausiag moksling literatiirg apie prostatos naviky diagnostika, piktybiskumo jvertinima,
pritaikant skersiniy bangy elastografijos tyrimo metoda.

Tyrimo metodai. Tyrimo metodas - literatiiros apzvalga. Publikacijy ieskota ,,Pubmed™ ir ,,Google Scholar*
duomeny bazése. PaieSkai pasirinktos Siy raktiniy Zodziy kombinacijos: ,,skersinés bangos elastografija”,
»elastografija”, ,,prostatos vézys”, ,,ultragarsas”, ,,biopsija” . | apzvalga buvo jtraukta 29 straipsniai angly kalba,
publikuoti 2017 -2023 metais.

Rezultatai. SWE yra kiekybinis tyrimas, audinio standumg matuojantis naudojant akustinés spinduliuotés jéga.
Sis tyrimas teisingai nustato véZinius Zidinius bei reik§mingai atskiria gerybinius pakitimus nuo piktybiniy. Visgi,
jvairiose studijose tyrimo diagnostinis jautrumas ir specifiskumas varijuoja - atitinkamai 43 - 96 proc. ir 69-96
proc. Kadangi SWE tyrimas pasizymi auks$ta neigiama prognostine verte, manoma, kad jis gali pasitarnauti
klinikingje praktikoje atliekant ultragarsu kontroliuojamas prostatos biopsijas ir taip sumazinant biopsijai
reikalingy méginiy kiekj. Sis metodas suteikia naudingos informacijos vertinant darinio agresyvuma, kadangi
aukStesni standumo jverciai koreliuoja su didesniu Gleason balu. Visgi, norint SWE tyrima jtraukti j rutining
praktika, reikalinga atlikti iSsamesnius tyrimus.

ISvados. SWE yra daug Zadantis neinvazinis tyrimo metodas, galintis nustatyti prostatos vézio navikus ir suteikti
naudingos informacijos apie naviko agresyvumga. Sio tyrimo kombinacija su kitais vaizdiniais tyrimais gali

pagerinti prostatos vézio diagnostika.

RaktaZodZziai: skersiniy bangy elastografija, ultragarsas, prostatos vézys.
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1. Ivadas

Prostatos vézys yra antra pagal daznj vyrams
diagnozuojama onkologiné liga po plauciy
vézio. Remiantis Pasaulinés vézio observa-
torijos (angl. Global cancer observatory)
duomenimis, 2020 metais pasaulyje nustatyta
1414259 naujy prostatos vézio atvejy ir
375304 mirties atvejy [1]. Prostatos vézio
rizikos veiksniai yra amzius, rasé, teigiama
Seiminé anamnez¢, nutukimas ir rikymas [2].
Auksinis standartas prostatos vézio diagnos-
tikoje islieka biopsijos histologinis iStyrimas [3].
Be tinkamo naviko zidiniy vizualizavimo,
biopsijos rezultatas gali biiti klaidingai neigia-
mas net ir esant piktybinio proceso progresa-
vimui. Taip pat prostatos biopsija yra inter-
venciné procediira, galinti sukelti jvairias
komplikacijas: infekcijas, kraujavima, Slapimo
taky obstrukcijg ar net mirtj [4, 5, 6]. Jy iSvengti
padeda biopsijai reikalingy méginiy skaiciaus
sumazinimas [5]. Dél iy priezas¢iy biopsija
jprastai atlickama transrektalinio ultragarsinio
tyrimo (TRUS) ar multiparametrinio prostatos
magnetinio rezonanso tomografijos tyrimo
(mpMRT) ir TRUS fuzijos (vaizdy suliejimo)
metodo kontroléje [7]. Visgi, net ir naudojant
Spalvoto Doplerio ultragarsa ar jprasta B-
rézimg, TRUS néra pakankamai specifiskas ir
jautrus metodas prostatos biopsijos procediiroms
atlikti [8]. Savo ruoztu mpMRT ir TRUS fuzijos
metodas yra brangus, sunkiau prieinamas, taip
pat galimos vaizdo suliejimo Kklaidos [9].
Nustatyta, jog véziniai zidiniai pasizymi padi-
déjusiu audinio standumu [8]. Pakitusi audiniy
konsistencija padeda gydytojui urologui jtarti
piktybinius darinius, kadangi tokiu atveju
digitalinio rektalinio tyrimo (DRT) metu gali
biti ¢iuopiami prostatos nelygumai, sukietéjimai
ir mazgai. Visgi, minétas tyrimas negali atmesti

prostatos vézio diagnozés, nes DRT priklauso

nuo tyréjo patirties ir yra mazai specifiskas [3].
Tuo tarpu Skersinés bangos elastografija (angl.
shear wave elastography — SWE) yra vaizdinis
tyrimas, standumg galintis iSmatuoti kiekybiniu
rodikliu [8]. Tyrimuose aprasomas SWE nauda
diagnozuojant kraties vézj [10], tiesiosios
zarnos vézj [11], kasos navikus [12].

Sio straipsnio tikslas - apzvelgti naujausia moks-
ling literatiira apie prostatos naviky diagnostika,
piktybiskumo jvertinimag, pritaikant ultragar-

sinés elastografijos technologija - SWE.

2. Tyrimo metodika

Tyrimo metodas - literatiros apzvalga. Publi-
kacijy ieSkota ,,Pubmed” ir ,,Google Scholar*
duomeny bazése. Paieskai pasirinktos iy rakti-
niy zodziy kombinacijos: ,,skersinés bangos
elastografija”, ,,elastografija”, ,,prostatos vézys”,
»ultragarsas”, ,biopsija” . 1 apzvalga buvo
itraukta 29 straipsniai angly kalba, publikuoti
2017 -2023 metais.

3. Rezultatai

3.1 Prostatos vézio diagnostika

Ankstyvoji prostatos vézio diagnostika remiasi
prostatos specifinio antigeno (PSA) koncen-
tracijos nustatymu kraujyje ir DRT. Jvertinus
minétus tyrimus, paciento rizikos veiksnius ir
itariant prostatos vézj, galima skirti mpMRT.
Pokyciai prostatoje vertinami pasitelkus PI-
RADS (angl. prostate imaging and reporting
archyving data system) sistemg. PI-RADS lII,
IV, V zidiniai patvirtina kliniskai reik§mingo
(Gleason balas >7) prostatos véZzio jtarimg
[3, 13].

Piktybinio darinio diagnozés patvirtinimui
reikalinga atlikti mikroskopinj prostatos audinio
iStyrimg. Audinio méginiai paimami atliekant
adating biopsija vaizdinio tyrimo kontroléje [3].

Tyréjas jvertina ir priskiria pirminj Gleason bala,
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skaléje nuo 1 iki 5, uz vyraujantj histologinés
diferenciacijos modelj. Antrinis balas, atsizvel-
giant | mikroskoping Igsteliy iSvaizda ir architek-
tiirg, priskiriamas uz labiausiai pakitusj histo-
loginj vaizdg [14]. Gleason klasifikavimo siste-
ma skirstoma j 5 laipsnius: 1 laipsnis (Gleason
balas < 6), 2 laipsnis (Gleason balas 3+4 =7), 3
laipsnis (Gleason balas 4+3 = 7), 4 laipsnis
(Gleason balas 4+4 = 8, 5+3 = 8, 3+5 =8), 5
laipsnis (Gleason balas 9-10). Remiantis
Gleason skalés verte yra sprendziama dél
reikalingo gydymo ir tolesniy klinikiniy spren-

dimy [15].

3.2.1 Bendri ultragarsinés elastografijos
principai

Ultragarsiné elastografija yra diagnostiné
priemoné, galinti iSmatuoti audinio standumg.
Elastografijos metodai skirstomi j dvi pagrin-
dines grupes: kvazistating (angl. quasistatic) ir
skersiniy bangy (angl. Shear wave). Kvazis-
tatinés, arba kitaip deformacijy (angl. strain),
elastografijos metu standumas vertina-mas
mechaniskai spaudziant audinj. Tuo tarpu
atlickant SWE, audinyje yra suzadinamos ir
véliau matuojamos skersinés bangos [16].
Skersiniy bangy vaizdavimas pasitelkiamas
taikant skirtingus metodus: 1) Tasko skersiniy
bangy elastografija (angl. point shear wave
elastography - pSWE ), 2) 2D — skersinés bangos
elastografija (angl. 2D- dimensional shear wave
elastography - 2D-SWE), 3D- skersinés bangos
elastografija (3D- dimensional shear wave
elastography - 3D-SWE) [16, 17].

SWE tyrimas leidzia kiekybiSkai jvertinti
audinio standuma naudojant akustinés spindu-
liuoteés jéga. Taikant §] metoda tiriamasis audi-
nys ultragarsiniu aparatu paveikiamas akustine
banga, taip suzadinant audinio judesius, kurie

sukelia skersines bangas [18]. Skersiniy bangy

sklidimo greitis priklauso nuo audinio standumo
- bangos per minkstg audinj sklinda lé¢iau, o per
standy greiiau. Biitent skersinés bangos
sklidimo greitis ir nustato audinio standumo
jvertinimg (m/s). Remiantis Young’o modeliu,
galima perskaiciuoti audinio standumg kilopas-
kaliais (kPa) [16].

Naudojantis  iSmatuotu audiniy kiekybiniu
standumo jvertinimu, kuriamas pusiau perma-
tomas spalvy Zemélapis, vadinamas -elasto-
grama. Kadangi elastograma persidengia su
anatominiu B-reZzimo vaizdu, galima jvertinti
dominancio darinio pazeidimo dydj, padétj ir
standumg [18]. Taip pat tyréjas turi galimybe
tirti sritj, kurioje nesimato anatominiy struktary,

trukdanciy atlikti iStyrima [16].

3.2.2 SWE pritaikymas prostatos naviko
diagnostikoje

Europos urologijos asociacijos (angl. European
Association of Urology) 2023 mety prostatos
vézio gairése nurodoma, kad nauji ultragarsiniai
metodai, jskaitant ultragarsing elastografija, yra
daug Zadantys [3]. SWE metodo nauda prostatos
naviko diagnostikoje apraSoma daugybéje
moksliniy straipsniy [8, 19, 20, 21, 22]. Pazy-
mima, kad $is elastografinis tyrimas teisingai
nustato vézinius zidinius bei reik§-mingai
atskiria gerybinius pakitimus nuo piktybiniy [8,
23].  Visgi, jvairiose studijose tyrimo
diagnostinis jautrumas ir specifiskumas vari-
juoja - atitinkamai 43-96 proc. ir 69-96 proc.
[20]. SWE, lyginant su TRUS ir kvazista-
tine/deformacijy elastografija, yra jautresnis ir
specifiSkesnis tyrimo metodas [20, 24].

Taip pat SWE tyrimas pasizymi auksta neigiama
prognostine verte [9, 25]. Todél manoma, kad §i
pazangi technologija gali pasitarnauti klinikinéje
praktikoje atliekant ultragarsu kontroliuojamas

prostatos biopsijas ir padéti sumazinti biopsijai
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reikalingy meéginiy kiekj [20, 26]. Europos
ultragarso  asociacijos  (angl.  European
Federation of Societies for Ultrasound in
Medicine and Biology - EFSUMB) gairése
nurodoma, kad tinkamiausia ultragarsinés elas-
tografijos ribiné reik§mé, norint maksimalizuoti
neigiama  prostatos  piktybiniy  pakitimy
prognosting verte, yra 35-37 kPa [27].

SWE metodas gali suteikti naudingos informa-
cijos vertinant darinio agresyvuma [8].
Nurodoma, kad didelis Gleason balas koreliuoja
su aukStesniu ultragarsinés elastografijos tyrimo
jverciu [8, 28]. Pavyzdziui, vienoje studijoje,
tiriant prostatos vézj 3D-SWE metodu, buvo
nustatytas reik§mingas rySys tarp pazeisty
audiniy elastingumo vertés ir Gleason balo
(r=0.z898, P<0,0001). Tuo tarpu elastingumo
jveréio asociacija su PI-RADS balais nebuvo
stebéta [25].

Geresnei prostatos vézio diagnostikai galima
pasitelkti kombinuotus SWE ir kitus vaizdy
gavimo technologijy metodus. 2021 metais
atliktoje sisteminéje apzZvalgoje nurodoma, kad
SWE nustate¢ 10 i§ 15 kliniskai reikSmingy
periferinés zonos prostatos pazeidimy, Kurie
nebuvo identifikuoti atlikus mpMRT. Tai jrodo,
kad SWE ir mpMRT tyrimy kombinacija yra
potencialiai naudingas diagnostikos jrankis
klinikingje praktikoje [29]. Visgi, norint SWE
tyrimo metoda jtraukti | rutining praktika,

reikalinga atlikti i§samesnius tyrimus.

4. ISvados

Ultragarsiné SWE yra daug Zzadantis neinvazinis
tyrimo  metodas,  suteikiantis  naudingg
diagnosting  informacija apie  piktybinius
prostatos  pakitimus ir padedantis  juos
diferencijuoti nuo gerybiniy dariniy. Pasitelkiant
SWE tyrima galima vertinti darinio agresyvuma,

kadangi elastografijos jver¢iai koreliuoja su

Gleason laipsniu. Auksta neigiama prognostiné
SWE tyrimo vert¢ nurodo, kad S§i pazangi
technologija gali pasitarnauti  klinikinéje
praktikoje atliekant ultragarsu kontroliuojamas
prostatos biopsijas ir padéti sumazinti biopsijai
reikalingy méginiy kiekj. Norint pagerinti
prostatos vézio diagnostika, SWE tyrima galima
kombinuoti su kitais vaizdinimo metodais.
Visgi, norint SWE tyrimo metoda jtraukti j
rutining praktika, reikalinga atlikti iSsamesnius

tyrimus.
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