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Resumen

Objetivo: Comparar los hallazgos en la gammagrafia de receptores de somatostatina (GRS) con TCy RM en
pacientes con sospecha de tumor neuroendocrino (STNE).

Material y método: Estudio retrospectivo, incluyendo 13 pacientes (7 mujeres, edad media 63,21 afnos)
remitidos a nuestro servicio pararealizacion de GRS (agosto de 2009-diciembre de 2013) por STNE. Todos
tenian TC diagnostico y en 6 de ellos RM. 11 pacientes tienen confirmacion histol 6gica de neoplasia
neuroendocrina (uno pendiente 1Q, otro por situacion clinicasin AP). Gammagrafia. Gammacamara Infinia
Hawkeye, 185 MBq Pentetrettida In-111, rastreo corpora (4'y 24 horas) y SPECT-TC de térax y/o
abdomen. Tiempo medio entre TCy RM 11 dias; entre TC y GRS, 35.

Resultado: Localizacién del tumor primario: pancreas (30,77%), regién gastroduodenal (23,07%), pulmoén
(15,38%), region ileoceca (23,07%), raiz de mesenterio (7,7%). En 6 pacientes (46,15%) se detectaron
metastasis en tejido ganglionar, higado, ovario y hueso. La TC fue positiva en 11/13 pacientes (84,61%) y la
GRS en 10/13 (76,92%) y laRM en 4/6 (66,67%). 7 pacientes tenian TC y GRS. En 2 de dllos, la GRS
detect6 més lesiones, siendo concordantes |os hallazgos en €l resto. Entre |os pacientes con RM, en 2 de ellos
la GRS detectd mas lesiones que las otras dos técnicas. En 3 pacientes |os hallazgos fueron concordantesy en
uno la GRS fue negativa (lesién pancreatica 1 cm). En total, en 4 pacientes (30,8%) la GRS detectd méas
lesiones metastasi cas que las otras dos técnicas. En 4 pacientes (30,8%) al menos una de las pruebas resultd
negativa. En 2, lastres fueron negativas; en uno laRM y en otro la GRS (lesion pancreética 1 cm).

Conclusiones: La GRS es unatécnica util en el diagnostico inicial de pacientes con sospecha de tumor
neuroendocrino, habiendo detectado en nuestro centro més lesiones metastésicas en un 30% de pacientes.
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