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Resumen

Objetivo: Estudiar el impacto de los parametros PET al diagnéstico (PETO) y tras dos ciclos de
tratamiento (PET2) en la prediccion de respuesta al esquema de inmunoquimioterapia de primera
linea R-CHOP en pacientes con linfoma difuso de célula grande B (LDCGB).

Material y métodos: Estudio prospectivo de pacientes con LDCGB como parte de un proyecto GRS
financiado por la Junta de Castilla y Ledén (GRS 1661/A/17). Se incluyeron 153 pacientes con
mediana de edad 64 (24-86) anos, sometidos a tratamiento de primera linea con esquema R-CHOP.
La distribucién de la muestra segin el indice Prondstico Internacional revisado (R-IPI) fue: riesgo
bajo (7,2%), intermedio (51%) y alto (41,8%). A cada paciente se le realiz6 un PETO, PET2 y tras la
finalizacion del tratamiento (PET6). En el estudio de extension se analizaron, ademas del R-IPI, el
volumen metabdlico tumoral (MTVO0), y el valor SUVmax; en el PET2 se estudiaron la puntuacion de
Deauville (Dea2) y el deltaSUV, en funcién de la existencia de respuesta completa (RC frente a no
RC) tras la finalizacion del tratamiento.

Resultados: De 153 pacientes, 121 alcanzaron RC. El valor medio MTVO fue 478,6 cc. El analisis
mediante regresion logistica binaria univariante arrojé datos estadisticamente significativos en
todos los parametros para la prediccion de RC, excepto en el SUVmax: R-IPI: p = 0,009/HR = 2,917
(1,303-6,529); Dea2: p < 0,0001/HR = 14,125 (5-38); MTVO: p = 0,005/HR = 3,192 (1,45-7,127). De
forma subsiguiente, el andlisis multivariante determin6 Dea2 como el valor mas significativo de los
analizados. La ecuacién de regresion incluyd inicamente a los pacientes con deltaSUV bajo ( 66%)
alcanzaron RC tras finalizar la terapia.

Conclusiones: Nuestros resultados sugieren que, junto con el deltaSUV, la escala de 5 puntos de
Deauville es el principal factor predictor de respuesta precoz a la inmunoquimioterapia de primera
linea en pacientes con LDCGB.
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