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ERRORES COMUNESEN LA INTERPRETACION ONCOLOGICA
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Resumen

Objetivos docentes: Revisar 10s errores diagnosticos comunes en los estudios de TC abdominal en el areade
oncologiay detectar sus posibles causas. Revisar |0s criterios de respuesta oncol dgica con |os nuevos
tratamientos moleculares y estudiar las fuentes de error en el &mbito de lainterpretacion radiol gica.

Discusion: Esta bien documentado en laliteratura que todo radiologo comete errores a interpretar estudios
de imagen. Los errores pueden ocurrir por varias causas: 1. El radiélogo no revisa una parte de la exploracion
y no detectalalesion; 2. El radidlogo revisa el examen apropiadamente pero no detecta la anormalidad; 3. El
radiélogo detectala anormalidad pero malinterpreta los hallazgos. Ejemplos de errores comunes son fallos en
la deteccién de tromboembolismo pulmonar, lesiones gastricas y del tubo digestivo, alteraciones sutiles
pancredticas, patologia vascular y lesiones éseas o de partes blandas. Otra de |as fuentes actuales de
malinterpretacién de un resultado oncol 6gico son los distintos patrones de respuestas que siguen los tumores
con las nuevas terapias moleculares. Una lectura sistematica, la realizacion de reconstrucciones multiplanares
y lavaloracion evolutiva de la respuesta oncol 6gica en el contexto clinico del paciente son factores
importantes que reducen los posibles errores cometidos por €l radiologo. Es fundamental para el radiélogo,
conocer Yy aplicar los nuevos criterios especificos de respuesta de cada tipo tumoral para corregir errores en
los criterios convencionales. De hecho, el seguimiento personalizado de la respuesta permitiraala
comunidad radiol 6gicaformar parte del cuidado del cancer en la era de la medicina molecular.
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