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Resumen

Objetivo: Valorar la utilidad pronéstica de la PET-TC con "°F-FDG en pacientes con diagndstico de
linfoma de Hodgkin (LH) y linfoma no Hodgkin (LNH) a los que se ha realizado trasplante de
progenitores hematopoyéticos (TPH).

Material y métodos: Estudio prospectivo de 34 pacientes con diagnéstico de LH y LNH a los que se
realizd TPH en 2014 y 2015. A cada paciente se le realizaron 3 estudios PET-TC: previo al TPH
(PETO), a los 100 dias post-TPH (PET1) y un afo post-TPH (PET2). Se clasific6 a los pacientes en
funcién del tipo de trasplante realizado: aut6logo (autoTPH) o alogénico (AloTPH). En cada estudio
PET-TC se aplicé similar protocolo, con administracién de 5 MBq/Kg de peso de ’F-FDG y
adquisicion de imagenes a los 60 minutos post-inyeccion (p.i).

Resultado: De 34 pacientes (23 LNH y 11 LH), se realiz6 AutoTPH a 19 y AloTPH a 15. De 19
pacientes con AutoTPH, 6 fueron PETO positivo, de los cuales 5 recayeron o progresaron en el
estudio PET2; De los 13 pacientes PETO0 negativo, el 85% permanecieron negativos al ano post-TPH.
De 15 pacientes con AloTPH, 4 de ellos fueron PETO positivo. El 100% de estos pacientes hicieron
respuesta completa en la PET1 y PET2.

Conclusiones: La negativizacion de la PET-TC tras aloTPH en pacientes con LH y LNH tiene buen
valor predictivo de respuesta un afo tras el trasplante. Por otro lado, la PET-TC pre-AutoTPH
positiva tiene buen valor predictivo de fracaso del trasplante.
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