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Resumen

Objetivo: Valorar la utilidad de la PET/TC con "°F-FDG en pacientes con sospecha diagndstica de
vasculitis de grandes vasos, y la influencia de la corticoterapia en la captacion vascular del
radiofarmaco.

Material y método: Evaluacion retrospectiva de estudios PET/TC con °F-FDG realizados entre
2007 y 2013 a 43 pacientes (20 hombres) con una edad media de 64 afios (35-90) con sospecha
clinica/analitica de vasculitis. De ellos, 16 estaban recibiendo tratamiento con corticoides en el
momento de realizar la prueba (dosis media diaria 24,5 mg). La captacién de '°F-FDG en las paredes
vasculares fue considerada patoldgica si visualmente era superior a la captacidon hepatica fisioldgica
(PET positivo). Los resultados se correlacionaron con el curso clinico y con la biopsia de la arteria
temporal (cuando fue posible). Se calcul6 la tasa de deteccion de actividad inflamatoria vascular
(PET positivo) en todos los pacientes y en los subgrupos sin/con corticoterapia.

Resultado: Se establecio el diagnoéstico final de vasculitis en 22/43 pacientes (51%), 12 de los
cuales confirmados por biopsia. De los pacientes con vasculitis, 17/22 (77%) presentaron PET
positivo: 12 (71%) sin y 5 (29%) con corticoterapia (dosis media 25 mg/dia). Los restantes 5/22
(23%) presentaron PET negativo: 2 (40%) siny 3 (60%) con corticoterapia (dosis media 24,25
mg/dia). En los 21/43 pacientes sin diagnostico final de vasculitis s6lo 3 resultaron positivos en la
PET (14%), 2 de ellos con patologia autoinmune.

Conclusiones: La tasa de deteccién de captacién patoldgica de *F-FDG en la pared vascular en los
pacientes con criterios clinico-analiticos de vasculitis de grandes vasos parece depender mas de la
seleccion previa de los pacientes que del tratamiento con corticoides.
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