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Resumen

Objetivo: El objetivo de este estudio es valorar la utilidad del "*F-FDG PET/CT en la estadificacién
preoperatoria del cancer de recto.

Material y métodos: Estudio retrospectivo durante 6 afios (2007-2013) de pacientes con cancer de
recto confirmado histoldgicamente, a los que se les realiz6 estudio de estadificacién inicial por
técnicas convencionales de imagen (colonoscopia, ecografia transrectal, CT o RM pélvica) y '*F-FDG
PET/CT. Los hallazgos del "*F-FDG PET/CT fueron confirmados ya sea histoldgicamente, bien por
otras técnicas de imagen, o por seguimiento clinico mayor de 6 meses.

Resultado: Se analizaron 241 pacientes (151 hombres y 90 mujeres; edad media 67,5 = 12,6 afios),
todos con adenocarcinoma de recto (8 bien diferenciado, 203 moderadamente diferenciado y 29
pobremente diferenciado). En 49 pacientes la '*F-FDG PET/CT mostr6 enfermedad metastasica, con
lesiones de localizacion hepatica (21), pulmonar (19), ganglionar (8), 6sea (4) y peritoneal (3). En
36/49 pacientes dicha afectacidon no fue sospechada previamente por otras técnicas de imagen,
determinando un cambio en el estadio de la enfermedad. En otros 14 pacientes la '°F-FDG PET/CT
detect6 un 2° tumor primario no conocido (8 colon, 2 pulmon, 1 tiroides, 1 prostata, 1 gastricoy 1
endometrio), determinando también un cambio del manejo terapéutico inicial. Los parametros de
validez diagndstica de la "YE-FDG PET/CT en la estadificacién M fueron: VP: 45, VN: 188, FP: 4, FN:
4, S:91,8% [80,8-96,8] 5, E: 97,9% [94,8-99,2],.q5, €xactitud: 97,1% [94,1-98,6] 5.

Conclusiones: Nuestros resultados muestran que la '"°F-FDG PET/CT es 1til en la estadificacién

inicial del cancer de recto por su capacidad de detectar enfermedad metastasica no sospechada y 2°
primario no conocidos, permitiendo asi optimizar la estrategia terapéutica de estos pacientes.
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