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TRATAMIENTO PERCUTANEO DE LAS LESIONES PULMONARES PRIMARIAS
(NIVEL 111)

P. Arguis Giménez

Resumen

Objetivos docentes: Revisar |as indicaciones de la ablacion percutanea de tumores primarios de pulmén para
adecuada sel eccién de pacientes. Comparar las diferentes modalidades de ablacion percuténeay sus métodos
de aplicacion. Describir las técnicas de seguimiento. Evaluacion de resultados.

Discusion: El tratamiento del cancer de pulmon es uno de los que mas se ha modificado en los Ultimos afios
debido ala aparicion de nuevos avances en tratamiento medico. Sin embargo, en estadios iniciales del cancer
de pulmdn no microcitico, la cirugia contintia considerandose la técnica de eleccidn. Ocurre, no obstante, que
un porcentaje considerable de pacientes con tumores tributarios de tratamiento quirlrgico son considerados
meédi camente inoperables debido a factores como la edad, pobre reserva funcional pulmonar o comorbilidad.
Es en estos casos donde el adecuado tratamiento local de la enfermedad puede derivar en un beneficio para el
paciente tanto en control de sintomatologia como en expectativa de vida. Aungue |os avances en radioterapia
han sido notables, con la cada vez mayor implantacion de la radioterapia estereotaxica, la ablacion
percuténea de tumores sigue teniendo indicacién por su capacidad de conseguir un adecuado control local del
tumor (especialmente en tumores de tamarfio no superior a 3 cm) con adecuada preservacion de la funcion
pulmonar y todo esto obtenido con buenatolerancia por parte del paciente y corta estancia hospitalaria. El
conocimiento por parte del radidlogo de todos |os aspectos relacionados con latécnica, desde |a seleccion de
pacientes, su aplicacion y posterior seguimiento, resulta fundamental para su correctaimplantacion y
desarrollo en el @mbito hospitalario.
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