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Resumen

Introduccion: El uso de latomografia por emisién de positrones (PET) hatenido un crecimiento intenso en la
préacticaclinica, en especial, en el campo de la oncologia, motivo por € que se ha percibido en los Ultimos
afos un aumento en laincidencia de incidentalomas tiroideos. Especial interés comportan |as captaciones
tiroideas focales, con una prevalenciadel 1,6%, ya que presentan un riesgo de malignidad entreel 25y el
50%. Estas lesiones precisan de estudio ecogréfico y PAAF para confirmar o descartar malignidad y orientar
el mangjo.

Objetivos: Exponer nuestra experiencia en la deteccién de incidentalomas tiroideos en PET-TC, estudiar la
relacién de estas captaciones con lamalignidad de las lesiones, y la actitud diagnésticay terapéuticafrente a
ellas.

M étodos: Estudio retrospectivo descriptivo de los pacientes que presentaron incidental omas tiroideos en los
estudios PET-TC con 18F-FDG desde 2012 hasta junio 2020. Las variables evaluadas fueron: edad, sexo,
exploracion fisica, valor maximo estandarizado de captacion (SUVmax), motivo del PET-TC, localizaciony
tamafio de lalesion por ecografia, puncion-aspiracion con agujafina (PAAF), cirugiay resultados
anatomopatol 6gicos. Ademas, se estudio larelacion entre el SUVmax y la naturaleza maligna o benignade la
lesion.

Resultados: Se realizaron 5258 exploraciones PET-TC con 18F-FDG entre 2012 y 2020 en las que se observé
captacion tiroidea focal incidental en 32 casos, siendo el 60% mujeresy el 40% hombres, con una edad
media de 60 afios. La mitad de las lesiones no se palpaban en la exploracién fisica. EI motivo de realizacion
del PET-TC fue oncologico en &l 84% de los casos. El SUVmax medio global fue de 5,2 (3-14,06), siendo las
captaciones medias de las lesiones benignas y malignas de 5,36 (3-13,7) y 6,63 (3,6-14,06) respectivamente,
sin observar diferencias estadisticamente significativas entre las captaciones medias de ambas (p = 0,45). El
tamafio medio de las lesiones malignas fue mayor que el de las benignas, 2,1 (0,5-4) y 1,7 (0,8-4,5),
respectivamente. El resultado de la PAAF demostré benignidad (Bethesda I1) en €l 63% de |os casos, siendo
diagnostica de malignidad (BV1) en 2 casos, sospechosa de malignidad (BV) en 3y sospechosa de neoplasia
folicular (BIV) en 6. Fueron intervenidos 16 pacientes (50%), siendo |a técnica més realizada la tiroi dectomia
total (43,75%) seguida de latiroidectomiatotal con vaciamiento central (31,25%). Finalmente, €l estudio
anatomopatol 6gico confirmo malignidad en 5 casos (31,25% de los intervenidos), 3 diagndsticos de
carcinoma papilar (PAAF BV y BVI) y 2 de carcinomafolicular (PAAF Bll y BIV).
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Conclusiones: La captacion tiroideafocal en estudios de PET-TC se asocia a una ata probabilidad de cancer,
evidenciando en nuestra serie un riesgo de malignidad del 31,25% entre |os pacientes finalmente
intervenidos. Este hallazgo obligaaevaluar a paciente con ecografiatiroideay PAAF. El valor del SUVmax
suele ser mayor en las lesiones malignas pero por si solo no es un buen factor diagnostico de malignidad. El
manej o definitivo de estos pacientes depende del prondstico global y de la expectativa de vida.
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