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Resumen

Objetivo: Determinar si la distribucion de la enfermedad influye en el prondstico clinico de las
pacientes con cancer de ovario.

Material y métodos: Evaluamos retrospectivamente a 32 pacientes con cancer de ovario
inoperable, a las que se les realiz6 una 18F-FDG-PET/TC previa al tratamiento neoadyuvante entre
2017 y 2019. Se determin¢ el nivel de CA125 y diferentes parametros metabdlicos: SUVmAx,
SUVpico, volumen metabdlico tumoral (MTV) y glicolisis tumoral (TLG). Se evalud la distribuciéon de
la enfermedad considerando: adenopatias supradiafagmaéticas, derrame pleural, ascitis, metastasis a
distancia y la existencia de mas de 3 territorios potencialmente no resecables (TPNR). Se calculd la
mediana de la aparicién de recidiva y de exitus. La asociacidn entre los parametros evaluados y la
supervivencia libre de enfermedad y global se realizé mediante regresion de Cox y Kaplan-Meier.

Resultados: El 93% de las pacientes presento recidiva tumoral, con una mediana de 13,3 meses
(intervalo 0-33 meses), siendo exitus el 62,5% con una mediana de 14,8 meses (intervalo 0-57
meses). De los parametros evaluados con regresion de Cox en la supervivencia libre de enfermedad
unicamente se observaron diferencias entre las pacientes segun la afectaciéon de los TPNR, con una
p = 0,002677 y medianas de 9,72 meses frente a 18 meses, siendo el Kaplan Meier de p = 0,0056.
Respecto a la supervivencia global en la regresion de Cox resultaron significativos inicamente el
CA125 (p = 0,00279), la existencia de derrame pleural (p = 0,01). Esta tltima mostré en la
valoraciéon Kaplan-Meier diferencias estadisticamente significativas (p = 0,0079, con medianas de
48,7 y 25,7 meses respectivamente).

Conclusiones: En la valoracion inicial del cancer de ovario, resulta fundamental la correcta
valoracion de la extension de la enfermedad en la 18F-FDG-PET/TC, ya que puede resultar de
utilidad en la estratificacion y adecuacion del tratamiento en pacientes con peor evolucion clinica.
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