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Resumen

Objetivo: Estudiar la aportación de la 18F-DOPA PET-CT en pacientes diagnosticados de cáncer
medular de tiroides (CMT) y cifras elevadas de calcitonina.

Material y métodos: Realizamos 31 exploraciones 18F-DOPA PET-CT en 26 pacientes desde marzo
de 2016, remitidos a nuestro servicio por diferentes motivos de consulta: 5 niños/as con
hiperinsulinismo congénito; 8 con CMT y cifras elevadas de calcitonina; 6 por sospecha de TNE; 3
diagnosticados de TNE; 2 de feocromocitoma y 2 paragangliomas, para reestadificación. Estudiamos
el grupo de 8 pacientes ya diagnosticados de CMT remitidos por cifras elevadas de calcitonina: 5V,
3M, edad media: 48,5 años. La cifra media de calcitonina fue de 2.733 pg/ml (rango: 136-17.577).
Comparamos los resultados de 18F-DOPA PET-CT con los diagnósticos finales (clínicos/histológicos).
Tiempo medio de seguimiento: 7 meses.

Resultado: Los estudios 18F-DOPA PET-CT fueron positivos en 4 de 8 pacientes: 1 recaída
ganglionar cervical y mediastínica; 1 recaída ganglionar y hepática; 2 recaídas en hueso. Todos
fueron diagnosticados de enfermedad metastásica por otras pruebas de imagen y/o histología
positiva (VP). El 18F-PET-DOPA fue negativo en 4 de 8 pacientes: en 3 no se confirmó progresión y
la calcitonina permanece estable (VN). Solo hubo 1 caso negativo 18F-DOPA, que resultó ser una
siembra miliar milimétrica hepática superficial en CT, con PAAF positiva para metástasis de ca
medular. Las cifras medias de calcitonina en los estudios PET/CT positivos fue de 849 pg/ml (rango:
1.529-373), y para los negativos de 441 pg/ml, si excluimos el paciente de la siembra hepática miliar
que fue negativa en la PET/CT.

Conclusiones: La 18F-DOPA PET/CT es una exploración con gran rendimiento diagnóstico en
pacientes con antecedentes de CMT y cifras elevadas de calcitonina. Aunque se necesitan estudios
más amplios para apoyar estos resultados. Existe una clara relación entre las cifras de calcitonina y
los resultados positivos/negativos de los estudios 18F-DOPA PET/CT.


