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Resumen

Objetivo: Vaorar larelacion entre variables clinicas, de cargatumoral y significacion prondstica, con las
obtenidas en la PET/TC de estadificacion con 18F-FDG en pacientes con linfoma folicular.

Material y métodos: Andlisis retrospectivo de 82 pacientes con linfoma folicular alos cuales se realizé un
PET/TC de estadificacion. Se recogieron variables clinicas como el grado histoldgico, riesgo FLIPI y
pardmetros de carga tumoral. En cuanto alas variables metabdlicas de la PET/TC, se obtuvieron, entre otras,
el SUVmax de lalesion con mayor metabolismo, afectacion de médula 6sea (MO), &reas ganglionares afectas
y estadio metabdlico. Se establecio un sistema de puntuacion (score-PET) valorando: MO positiva, SUVmax
? 10, afectacion extraganglionar (?MO), lesion con hipermetabolismo ? 6 cmy > 4 &reas ganglionares
afectas. Se clasificaron los estudios seguin su puntuacion en bajo (0-1 criterio), medio (2) y ato (? 3) riesgo
metabdlico. Se analizé larelacidn entre las variables clinicas y metabdlicas.

Resultado: El 26% presentd un tumor de alto grado histoldgico. El 31% tuvo un riesgo FLIPI bajo, 29%
intermedio y 40% alto. El 42% present0 alta cargatumoral. El valor medio de SUVmax fue de 9,12 + 5,67.

El 67% present6 un estadio I11/IV. Segin e Score-PET, los estudios fueron clasificados en bajo (47,5%),
medio (11%) y alto riesgo (41,5%). El riesgo FLIPI y la cargatumoral tuvieron relacion estadisticamente
significativa con el SUV maximo (p = 0,008 y p = 0,003 respectivamente) y con el score-PET (p= 0,001y p
= 0,001 respectivamente). El grado tumoral no mostro relacion significativa con ninguna variable metabdlica

Conclusiones: Nuestros resultados definen ala 18F-FDG PET/TC como indicador de la agresividad biol6gica
y pronéstica de pacientes con linfomafolicular, a demostrar su relacién con variables clinicas.
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