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Resumen

Objetivo: Evaluar el tiempo de duplicacion de latiroglobulina (TD-Tg) como factor predictor parala
deteccion de metéstasis y/o recurrencia del cancer diferenciado detiroides (CDT) por medio de latomografia
por emision de positrones con 18F-Fluorodeoxyglucosa ([ 18F]FDG PET/CT) en pacientes con niveles
elevados de tiroglobulina (Tg) y con anticuerpos antitiroglobulina (Ac-TQ) negativos.

Material y métodos: Los criterios de inclusion para este estudio fueron (1) pacientes diagnosticados de CDT
tratados quirdrgicamente y con ablacién con 1-131 (2) niveles de Ac-Tg negativos (3) tener como minimo 3
mediciones de la Tg en tres ocasiones diferentes durante el seguimiento (4) tener como minimo un [18F]FDG
PET/CT en e seguimiento postratamiento (5) aquellos con resultado positivo en € [18F]FDG PET/CT
tuvieran comprobacién con estudio de anatomia patol 6gica.

Resultados: Seincluyeron 96 pacientes, en 20, el [18F]FDG PET/CT fue negativo para encontrar metastasis
o recurrencia de la enfermedad, mientras que, en los 76 restantes, fue positivo. La sensibilidad, especificidad,
valor predictivo positivo (VPP) y valor predictivo negativo (VPN) parael [18F]FDG PET/CT fueron de
97%, 98%, 97% y 92% respectivamente. Se encontrd que |os pacientes con un TD-Tg menor tienen mas
probabilidad de tener un [18F]FDG PET/CT positivo. El andlisis ROC del TD-Tg para predecir la presencia
de metastasis o recidivadel CDT en e [18F]FDG PET/CT es de 6,5 meses (sensibilidad 93% especificidad
89% AUC = 0,90).

Conclusiones: El rendimiento diagnéstico del [18F]FDG PET/CT para €l diagndstico de metéstasis o
recurrenciaen el CDT es significativamente mayor cuando se realiza en pacientes con un TD-Tg menor de
6,5 meses, pudiendo considerar ademés el TD-Tg como un factor predictor muy Util en laevaluacién del
CDT.
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