Radiologia. 2014;56 (Espec Cong):1342

RADIOLOGIA

cacion O o Sociedad Espafica do Radiclog Médca

Radiologia —

seram

0 - Perfusién por TC en el cancer de pulmoén: dénde estamos y qué podemos esperar
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Resumen

Objetivos docentes: 1. Describir la técnica de perfusion por TC en el cancer de pulmon. 2.
Describir las indicaciones actuales de la técnica y en base a ello las perspectivas futuras.

Discusion: La perfusion de todo el volumen tumoral con TC es una técnica reproductible, con una
concordancia inter e intraobservador alta. Los estudios preliminares muestran que podria ser un
biomarcador prondstico y servir para monitorizar la respuesta al tratamiento. Teniendo en cuenta
que la TC es la técnica de eleccion en el estadificacion y seqguimiento de los pacientes con céncer de
pulmon, la modificacion de protocolos para introducir estudios de perfusion es atractiva y
relativamente sencilla. Se ha encontrado una correlacion significativa con la densidad de microvasos
en pacientes con carcinoma no microcitico. En la actualidad las investigaciones se centran en
evaluar si la perfusion por TC puede servir para caracterizar las lesiones, predecir la supervivencia o
la capacidad de respuesta a la terapia y para monitorizar la respuesta al tratamiento detectando
cambios de forma mads precoz que las técnicas de imagen convencionales. Se ha visto que se
producen cambios significativos en los pardmetros de perfusion tras el tratamiento con terapia
antiangiogénica, pero su utilidad para valorar respuesta a la terapia convencional no esta
demostrada. En nuestro centro desde 2010 hacemos estudio de perfusion de todo el volumen
tumoral con TC a pacientes con diagnostico histoldgico de cancer de pulmon, antes y después del
tratamiento con QT convencional y/o RT. Presentamos nuestra experiencia intentando dar respuesta
a estas cuestiones y revisamos la literatura para determinar la situacion actual de la perfusion por
TC: validacion, reproductibilidad, estandarizacion de la técnica, indicaciones y que se puede esperar
de ella en un futuro.
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