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Resumen

Objetivos: El indice de carcinomatosis peritoneal (PCl) permite seleccionar pacientes con carcinomatosis
peritoneal (CP) que se beneficiaran de cirugiaradical asociada a quimioterapiaintraperitoneal hipertérmica
(HIPEC). Se evalta el grado de concordancia entre PCI radiolégico y quirdrgico y se determinan las causas
més frecuentes de discordancia.

Material y métodos: Se incluyen aquellos pacientes candidatos a tratamiento multidisciplinar entre mayo de
2014y 2017. Se andiza el PCI radiol6gico preoperatorio en una TC y €l PCI quirdrgico intraoperatorio
valorado por un mismo cirujano. Se evala la concordanciadel PCI global y del relativo a intestino delgado,
en |los pacientes con PCI mayor y menor de 15y en los que presentan tumor solido. Se utilizael test de
Wilcoxon para muestras relacionadas considerando significativo un valor de p 0,05.

Resultados: 34 pacientes fueron candidatos a tratamiento multidisciplinar. La histologia mas comun fue
colon (50%) seguido de pseudomixoma (29%). Lamedia del PCI radiologico esde 10,88 + 9,3y del
quirargico 11,7 £ 9,4. Existe una correlacion estadisticamente significativa entre el ambos PCI globalmente
(p = 0,03), sin embargo no hay correlacion para el PCI relativo al intestino delgado (p = 0,18). Lacorrelacion
se mantiene en los casos de PCI 15 (p = 0,02) y en los que la carcinomatosis aparece como tumor sélido (p =
0,02) pero se pierde en los casos con PCl > 15 (p = 0,28) y en los que no hay implantes solidos (p = 0,21).

Conclusiones: La concordanciaentre €l PCI radiologico y quirargico precisa de un radidlogo entrenado. El

PCI quirargico tiene gran concordancia con el radiologico si se trata de tumores solidos, con PCI menor de
15y sin afectacion del intestino delgado.
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