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Resumen

Objetivo: Evaluar lautilidad de la PET/TC con 18-fluorodeoxiglucosa (18F-FDG PET/TC) en lare-
estratificacion dinamica del riesgo de pacientes con carcinoma diferenciado de tiroides (CDT) con riesgo de
recurrenciaintermedio-alto.

Material y métodos. Estudio observaciona y prospectivo, en el que seincluyeron los pacientes con CDT con
criterios de riesgo intermedio-alto de recurrencia intervenidos entre 2007-2014. Realizamos una 18F-FDG
PET/TC traslacirugiay ablacion con radioyodo. Se recogieron datos demograficos, histol 6gicos, analiticos,
ecografia cervical, hallazgos del rastreo corporal total post-tratamiento ablativo y delaPET/TC,
comprobandose |os resultados segun la anatomia patol 6gica, otras pruebas de imagen o el seguimiento
clinico. Clasificamos larespuesta al tratamiento en excelente, aceptable o incompleta al tratamiento seguin los
criteriosde Tuttle et .

Resultado: 81 pacientes (edad media 50,07 £ 17,46 afos, 76,1% mujeres, media de seguimiento de 23,48 =
15,33 meses). El principal subtipo histolégico fue e carcinoma papilar clésico, seguido de lavariante
folicular y Hurthle (48,1, 12,7 y 11,4% respectivamente). 41 pacientes (50,6%) mostraron captacion positiva
en laPET/TC. En 16/41 (39%) casos se detectd afectacion ganglionar cervical, en 10/41 (24,4%) metéstasis a
distanciay en los 15/41 (36,6%) restantes af ectacion ganglionar y metastasica. Presentaron una respuesta
excelente a tratamiento el 46,3% de los pacientes, aceptable el 7,5% e incompleta el 46,3%. La probabilidad
de alcanzar una respuesta excelente fue significativamente mayor en |os pacientes con resultado negativo en
el estudio PET/TAC (80 vs 12,5%, p 0,001; OR: 6,92). Los valores de sensibilidad, especificidad y exactitud
diagndstica fueron de 92,5%, 90,2% y 91,4% respectivamente.

Conclusiones: La 18F-FDG PET/TC realizada en el seguimiento inicial de los pacientes con CDT de
intermedio-alto riesgo de recurrencia es una herramienta Util en lare-estratificacion dindmica del riesgo, de
tal forma que un resultado negativo se asocia con una excelente respuesta en el tratamiento inicial.
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