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Resumen

Objetivo: Evaluar la respuesta dinamica de riesgo en 44 pacientes con cancer de tiroides de bajo riesgo
tratados con tiroidectomiatotal y terapia con 30 mCi de [131I]Nal a afio y alos 5 afios mediante rastreo
corporal completo, andlisis de marcadores bioquimicosy ecografia cervical.

Material y métodos. Se realizd un estudio descriptivo retrospectivo seleccionando 44 pacientes clasificados
como bajo riesgo por el Comité de Tumores Endocrinos. A todos ellos se les realizo un rastreo de cuerpo
completo con TSHr tras el tratamiento inicia y al afo. Se evalud TSH, tiroglobulina (Tg) y anticuerpos
antitiroglobulina (TgAb). alos 5 afios, se midieron nuevamente Tgy TgAb, y se realizé ecografia cervical.
Larespuesta al tratamiento fue evaluada segun la estratificacion dindmica de riesgo en cuatro categorias:
excelente, bioquimicaincompleta, estructural incompleta e indeterminada.

Resultados: El estudio incluy6 a 34 mujeresy 10 hombres, con una media de edad de 47,44 afnos. De los 44
pacientes, el 98% presentd carcinoma papilar de tiroidesy 1 paciente present6 carcinoma folicular de
tiroides. 40 de | os pacientes (91%) lograron una respuesta excelente alos 12 mesesy la mantuvieron alos 5
anos, con Tqg indetectable, ausenciade TgAb y sin enfermedad estructural en lasiméagenes. 2 pacientes
(4,5%) mostraron una respuesta estructural incompleta alos 12 meses, alcanzando una respuesta excelente a
los 5 afos con niveles indetectablesde Tg y TgAD, y sin hallazgos sospechosos en ecografia. 2 pacientes
(4,5%) presentaron bioguimicaincompleta: 1 con persistenciade TgAb y 1 con Tg detectable. A 1os 5 afios,1
logré una respuesta excelente y 1 continu6 con TgAb elevados debido a unatiroiditis.

Conclusiones: El tratamiento con 30 mCi de [1311]Nal tras tiroidectomiatotal mostrd excelentes resultados a
largo plazo, obteniendo todos | os pacientes una respuesta excelente alos 5 afos. Esto respalda la eficacia de
este tratamiento en el manejo de cancer diferenciado de tiroides de bajo riesgo.
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