Radiologia. 2016;58(Espec Cong):775

Radiologia

0 - Aportacion del TC en la estadificacion del carcinoma de colon

M. Gomez Huertas, M.A. Pérez Rosillo, A. Salmerdn Ruizy A. Medina Benitez

Complejo Hospitalario Universitario de Granada, Granada, Espafia.

Resumen

Objetivo docente: Presentar |as recomendaciones actuales sobre las técnicas y protocol os adecuados para
estadigje del carcinoma de colon. Evaluar las ventajas e inconvenientes del TC. Determinar qué informacion
es clave incluir en e informe de estadificacion.

Revision del tema: El cancer de colon es la neoplasia digestiva maligna mas frecuente y la segunda causa de
muerte por cancer. La estadificacion es necesaria para establecer el prondstico y un correcto tratamiento. El
sistema de estadigje mas ampliamente aceptado contintia siendo €l sistema TNM, actualizado recientemente
en el afio 2010. El TC tiene un papel destacado en € estadigje preoperatorio, la planificacion del tratamiento
y €l seguimiento postoperatorio por su gran sensibilidad para detectar recurrencialocal tras cirugia.
Constituye la técnica de eleccién en la estadificacion locorregional y adistanciadel cancer de colon. Aporta
informacién sobre lalocalizacion y tamafio tumoral, invasion directa de 6rganos adyacentes, afectacion
ganglionar, diseminacion metastasicay existencia de factores de mal pronostico como lainfiltracion
peritoneal. Asimismo permite obtener las medidas basales para la evaluacion de la respuesta tras tratamiento
(RECIST). Sus principales limitaciones son la determinacion precisa de la profundidad de invasién tumoral
parieta y ladistincion de nodos metastasi cos.

Conclusiones: Laamplia presentacién del cancer de colon y laimportancia de elegir un tratamiento adecuado
justifica la necesidad de estadigje preciso. El estadiaje radiol 6gico esta basado en TC de térax y
abdominopélvico, cuyas limitaciones principales son €l estudio de la afectacion parietal y ganglionar.
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