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Resumen

Objetivo: Mostrar la utilidad del PET/TC en laidentificacion de tumores sincrénicos y/o metacrénicos
durante el diagnostico/estadificacion de tumores del &rea ORL.

Material y métodos. Se revisaron 3.599 estudios PET/TC con 18F-FDG realizados entre octubre de 2014 y
diciembre de 2017. Se incluyeron aquellas exploraciones cuyo motivo fue exclusivamente
diagndstico/estadificacion de tumores de cabezay cuello. Se analizaron por sexo, edad, tumor ORL primario
y localizacién de lalesion secundaria.

Resultado: Del total de las exploraciones revisadas, 488 cumplian criterio de inclusién. De los estudios
realizados para estadificar la enfermedad primaria, en 138 casos (28%) se objetivo foco hipermetabdlico
sospechoso de malignidad. 134 fueron varonesy 4 mujeres. La edad mediafue de 65,9 afios. Lalocalizacion
mas frecuente del tumor primario objeto del estudio fue 58 en hipofaringe/laringe (cuerdas vocales, seno
piriforme, epiglotis), 54 en orofaringe (velo de paladar, suelo de la boca, amigdala, lengua, trigono
retromolar) y 6 de nasofaringe. Otras indicaciones menos frecuentes incluian labio, regién nasal, nasosinusal,
maxilar superior, pabellon auricular y adenopatias de tumores de origen desconocido hasta completar los 138
casos. Se confirmo la naturaleza maligna de las lesiones en 68 de |os 138 casos (49%): en 30 de los primarios
localizados en hipofaringe/laringe (44%), 27 en localizados en orofaringe (39,5%), 1 en nasofaringe (1,5%) y
10 de otras localizaciones (15%). L os focos sospechosos de malignidad se describieron en, segin orden de
frecuencia: tracto digestivo 34/68 (50%), 16/68 en pulmon (28,9%), 3/68 en area ORL distintaalainicial
(5,2%), 2/68 en tiroides (3,4%), 1/68 en vejiga (1,7%), 1/68 en mama (1,7%), 1/68 en pancreas (1,7%) y 1/68
adenoma hipofisario (1,7%).

Conclusiones: El PET/TC con 18F-FDG orient6 al diagndstico temprano de lesion maligna/premaligna en
casi lamitad de las exploraciones con hallazgos sospechosos de tumoracion sincrénica/metacronica,
permitiendo asi un tratamiento precoz y adecuado dirigido a estas segundas neoplasias.

© 2018 Elsevier Espaiia, S.L.U. y SEMNIM. Todos |os derechos reservados.



