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Resumen

Objetivo: Determinar la capacidad de la PET-TC con 18F-FDG para predecir la respuesta histológica
en el tumor y en los ganglios axilares en pacientes con cáncer de mama, tras completar el
tratamiento quimioterápico neoadyuvante.

Material y métodos: Estudio retrospectivo de evaluación de respuesta al tratamiento
neoadyuvante, en 35 pacientes con cáncer de mama en estadios II y III, tratadas con docetaxel
durante 4-6 semanas, asociando trastuzumab en los casos HER-2 positivos. Se realizaron dos
estudios 18F-FDG PET-TC a cada una de las pacientes, antes de iniciar el tratamiento sistémico y tras
finalizar el tratamiento neoadyuvante. Para valorar el grado de respuesta en la PET-TC, se tomó la
diferencia porcentual del SUVmax, del volumen metabólico tumoral (VMT) y de la tasa de glicólisis
(TGL), entre el estudio pre y postratamiento, tanto en el tumor como en la enfermedad locorregional
(tumor y adenopatías). Todas se sometieron a cirugía oncológica, valorándose la existencia o no de
respuesta completa patológica (RCp).

Resultado: La diferencia porcentual del SUVmax fue mayor en los tumores ([P50: 100%; P25: 95%,2-
P75: 100%]) y en la enfermedad locorregional [P50: 100%; P25: 96,4%-P75: 100%] de pacientes con RCp,
comparando con los no respondedores ([P50: 76,6%; P25: 53,3%-P75: 100%] y [P50: 76,6%; P25: 55,5%-
P75: 100%]) con p = 0,031 y p = 0,028 respectivamente. La diferencia porcentual en VMT y TGL no
fue diferente (p = 0,072). En ninguno de los parámetros metabólicos medidos en el estudio
pretratamiento (SUVmax, VMT y TGL) se detectaron diferencias estadísticamente significativas en
función de la RCp.

Conclusiones: Los cambios en el valor de captación del SUVmax entre estudios pre y
postratamiento pueden ser de utilidad para predecir la RCp en pacientes con cáncer de mama tras la
neoadyuvancia, a diferencia de parámetros metabólicos más complejos de medir como son el VMT y
la TGL.


