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Introducéao e Objetivo Figuras

O cancer de prostata é a segunda neoplasia maligna
mais comum e a quinta principal causa de morte
relacionada ao cancer entre os homens no mundo.
Entretanto, hd uma necessidade de marcadores
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tratamentos desnecessarios. O objetivo deste trabalho é
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avaliar se ha diferenca nos espectros das amostras de Espectrometria comparada entre o grupo Caso (4) e Conirofe (5)
sangue por meio de Ressonancia Magnética Nuclear de
Hidrogénio (RMN 1H) entre pacientes com céancer de w — w0 >

prostata e pacientes sadios, assim como entre pacientes
com cancer, de acordo com o escore de Gleason.
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ambulatério de Urologia do Hospital das Clinicas da Grupo Ax B: Curvas ROC nos modelos SVM e LDA

Universidade Federal de Pernambuco (UFPE), sendo 36
com diagndstico de cancer de préstata (20 paciente
com ISUP 1 e 2; 16 pacientes com ISUP 3, 4 e 5) e 23
voluntarios saudaveis, sem evidéncia de cancer de
prostata. Os pacientes tiveram as amostras de sangue
coletados no ambulatério Urologia do Hospital das
Clinicas, sendo encaminhadas a Central Analitica do :
Departamento de Quimica Fundamental da UFPE para = | o L v o i

obtencdo do espectro de RMN 1H. 0 o2 o o o8 10 a0
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Grupos A1 x A2: Curvas ROC nos modelos LDA e SVM

Resultados

A andlise comparativa avaliou a capacidade do sistema de diferenciar os pacientes que apresentam cancer de prostata
daqueles do grupo controle, sadios e sem histdria prévia de cancer através de modelos LDA e SVM. N&do houve erros na
distribuicdo dos grupos (sensibilidade de 100 % e especificidade também de 100%), tanto no treinamento quantos nos
testes validativos. Tal especificidade e sensibilidade s&o traduzidas em curvas ROC mostrando caracteristicas ideais. Foi
realizada também a comparacdo do grupo Al, que compreende pacientes com ISUP 1 e 2, com o grupo A2, que
compreende pacientes com ISUP 3,4 e 5. Também nesse teste foi evidenciada alta taxa de sensibilidade e especificidade:
no treinamento, dos 20 pacientes comparados (a partir do SMOTE), 1 paciente do grupo favoravel foi erroneamente
classificado como pertencente ao grupo A2 (sensibilidade de 95%, especificidade de 100%). Apos rodada de testes, um
segundo paciente do grupo Al foi erroneamente classificado no grupo A2, com pequena queda da sensibilidade
(sensibilidade 90% e especificidade de 100% no teste validativo. Esses resultados também mostraram que parece haver
uma boa correlagdo do perfil metabolico com o avancar da doenca prostatica.

Conclusao

A analise metabonémica baseada na espectroscopia por RMN 1H do soro de sangue mostrou diferenga entre os grupos
de pacientes sadios dos com céncer de prostata, assim como entre os grupos com ISUP 1 e 2 dos com ISUP 3, 4 e 5.
podendo ser uma ferramenta Util no diagnéstico e estratificagdo do cancer de préstata. Com base nesses dados, a andlise
metabondmica pode se tornar uma ferramenta valiosa na detecgéo e estratificagdo do risco do cancer de prostata.
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