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Resumen

Objetivo: Evaluar el uso del PET/TC con 18F-FDG en la detección de recurrencia tumoral en pacientes con
diagnóstico de adenocarcinoma de colon.

Material y método: Entre enero y diciembre del 2013 se evaluaron retrospectivamente 19 pacientes (10
hombres), con edad media de 68 años (rango: 45-84 a), con sospecha de recidiva tumoral de adenocarcinoma
de colon por clínica y/o elevación del antígeno carcinoembrionario (CEA). A todos ellos se les realizó un
estudio PET/TC con 18F-FDG y se compararon los resultados con el TC abdominal con contraste (media
tiempo entre exploraciones: 2,3 meses/rango: 1 a 7 mese). Se clasificó cada una de las pruebas como positiva
o negativa para recidiva tumoral, efectuando también evaluación cuantitativa en cada una de las
exploraciones. Los resultados se confirmaron mediante anatomía patológica y/o seguimiento del paciente.

Resultado: El PET-TC detectó recidiva tumoral en 13 de los 19 pacientes, mientras que el TC detectó
recidiva tumoral en 8. Un paciente catalogado como positivo por TC fue definido como negativo por
PET/TC, confirmándose como lesión benigna al seguimiento. En los 7 estudios clasificados como positivos
por las dos exploraciones, el PET/TC detectó un número mayor de lesiones que el TC abdominal en 2 de
ellos. En dos casos la PET/TC también permitió la identificación de neoplasias sincrónicas (neoplasia
gástrica y pulmonar respectivamente).

Conclusiones: Los estudios PET/TC con 18F-FDG mejoran la detección y la caracterización de las lesiones
tumorales en los pacientes con sospecha de recidiva tumoral con respecto al TC con contraste. Estos
hallazgos permiten establecer subgrupos de pacientes con recidiva de cáncer de colon para tratamiento con
intención curativa.
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