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Resumen

Objetivo: Determinar la asociacién en pacientes con cancer de mama localmente avanzado (CLAM)
entre el patron metabdlico tumoral inicial con los diferentes subtipos moleculares y con la respuesta
histologica tras quimioterapia neoadyuvante (QTN).

Material y métodos: Estudio retrospectivo entre enero/2010 y septiembre/2014 de 132 casos de
CLAM tratadas con QTN. Se valord el patréon metabdlico en la PET-TC de forma semicuantitativa
mediante la medicién del SUVmax del tumor. Segun la expresion de receptores de estrégeno y
progesterona, HER-2 y el indice de proliferacion Ki67 se clasificaron los subtipos moleculares en
luminal A, luminal B, HER-2 positivo y triple negativo. La respuesta histoldgica final se analizé en la
pieza quirtrgica.

Resultado: Los subtipos moleculares fueron: 34 (26%) luminal A, 40 (30%) luminal B, 27 (21%)
HER-2 + y 31 (23%) triple negativos. Los tumores HER-2 + presentaron valores de SUVmax
superiores a los luminal Ay B (13,4 vs 5,5y 7,3; ambas con p < 0,001). Los triple negativo
presentaron valores de SUVmax superiores a los luminal Ay B (12,6 vs 5,5y 7,3; p< 0,001 yp <
0,004, respectivamente). El SUVmax no obtuvo diferencias entre el HER-2 + y el triple negativo
(13,4vs 12,6; p < 0,9) y si entre el luminal Ay B (5,5 vs 7,3; p < 0,047). Encontramos asociacion
estadistica entre valores altos de SUVmax y ausencia de receptores de estrégeno y progesterona, y
entre valores de Ki67 y SUVmax elevados. E1 31% (41/132) de pacientes present6 respuesta
patologica completa tras QTN, mientras que el 69% (91/132) no. Las diferencias en el valor de
SUVmax inicial entre ambos grupos no fueron estadisticamente significativas (10,1 vs 8,2; p <
0,165).

Conclusiones: Los distintos subtipos moleculares del CLAM muestran patrones metabdlicos
caracteristicos que ayudan a diferenciarlos entre si. No obstante, el valor de captacion SUVmax
inicial no es util para predecir la respuesta final al tratamiento sistémico en estas pacientes.
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