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Resumen

Objetivo: Valoracion de la respuesta al tratamiento, efectos secundarios, toxicidad y dosimetria de
pacientes con tumores neuroendocrinos (TNE) tratados con [177Lu-DOTAOQ, Tyr3]Octreotate.

Material y métodos: Entre marzo-2016 y febrero-2018 hemos administrado 29 dosis de[177Lu-
DOTAO,Tyr3]Octreotate con una actividad comprendida entre 7215-7770 MB(q, a 8 pacientes
diagnosticados de TNE estadio IV, localizados, cinco (62,5%) en el tracto gastrointestinal y tres
(37,5%) en pulmon, con metdastasis hepaticas (75%), linfaticas (37,5%), 6seas y pulmonares (25%) y
otras (25%). Seis pacientes finalizaron el tratamiento (4 dosis) y 2 pendientes de completarlo. Hemos
evaluado: la tasa de dosis (24 horas), los efectos secundarios durante la infusion del tratamiento, las
alteraciones hematoldgicas y renales mediante analiticas de control a las dos semanas tras la
administracion de la dosis y la respuesta al tratamiento comparando TAC y Octreoscan previos con
los controles a los 2 meses de finalizarlo.

Resultado: La tasa media de dosis (10,31 pSv/h) medida a un metro, permitio el alta hospitalaria a
las 24 horas. En 15 dosis, se registraron efectos secundarios no graves derivados de la infusién:
66,67% sintomas digestivos (nauseas, vomitos, diarrea) y 33,33% neuroldgicos (cefalea). En los
controles analiticos: linfopenia grado 3 (< 500-200 mm®) en 8 dosis (32%), anemia (28%) y
trombocitopenia (16%) grado 1. La tasa media de filtrado glomerular fue de 97,33 ml/min y sin
deterioro de la funcién renal. En el TAC post-tratamiento, un paciente con respuesta (disminucion
del nimero, tamafio y densidad de las lesiones) y dos estables; el Octreoscan evidenciaba
disminucion de la intensidad de captacion de las metdstasis en los 3 pacientes. Los 5 restantes
pendientes de realizarse los controles.

Conclusiones: Los efectos secundarios y toxicidad son conformes a los descritos, no siendo
necesario los ajustes que propone el protocolo. Desde el punto de vista dosimétrico tampoco hemos
observado incidencias. Ha habido respuesta al tratamiento en los casos de los que disponemos de
resultados.
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