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Resumen

Objetivo: Evaluar el valor pronéstico del PET-TC 18F-FDG en los estudios de estadificacion, y en la
evaluacion de larespuesta al tratamiento del carcinoma de cérvix.

Material y métodos: Se seleccionaron los estudios de PET-TC 18F-FDG realizados en nuestro centro,
(octubre 2011-diciembre 2012), con laindicacion de estadificacion, y de valoracion de respuesta al
tratamiento combinado de radioterapiay quimioterapia en carcinoma de cérvix. Se calcularon los valores
SUVmax en el tumor primario, y se siguio la evolucion de cada paciente durante un periodo minimo de 27
meses en |os estudios de estadificacion, y de 34 meses en |os casos de val oracion de respuesta al tratamiento,
teniendo en cuenta el probable sesgo de seleccion de pacientes.

Resultado: Serealizaron 19 exploraciones para estadificacion inicial (31-91 afios). Lamediana del SUV max
del tumor primario es 10. En €l periodo de seguimiento, las pacientes con SUVmax ? 10 mueren, mientras
gue en &l grupo con SUVmax ? 10 sobreviven (p = 0,033 en test exacto de Fisher). El 66,7% de las pacientes
con adenopatias retroperitoneal es fallecen, mientras que todas las pacientes sin hallazgos retroperitoneales en
el PET sobreviven (p = 0,004 en test exacto Fisher). Se realizaron 17 estudios PET paravalorar larespuesta
al tratamiento en pacientes con carcinoma de cérvix (32-80 afios). Las tasas de supervivencia global a 3 afios
fueron: 92,31% (pacientes con respuesta completa), 50% (pacientes con respuesta parcia), y 0% (pacientes
con nuevos depdsitos patol dgicos).

Conclusiones: El PET 18F-FDG en su capacidad de deteccién de adenopatias retroperitoneales, y en la
valoracion de la actividad metabdlica del tumor primario supone un importante factor pronéstico en los
pacientes con carcinoma de cérvix. Se manifiestaigualmente el valor pronéstico del resultado del PET 18F-
FDG en lavaloracion de larespuesta al tratamiento del carcinoma de cérvix.
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