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Resumen

Objetivo: La evolución tecnológica experimentada por los tomógrafos PET-TC, ha motivado una
inclusión progresiva de nuevas indicaciones diagnósticas, aspecto que ha propiciado un incremento
del número de protocolos de adquisición existentes. Nuestro objetivo ha sido identificar su
variabilidad asociándola a su complejidad exploratoria.

Material y métodos: Se han analizado retrospectivamente, los protocolos correspondientes a los
2900 estudios PET-TC asistenciales realizados en 2016 para determinar sus características
procedimentales y técnicas.

Resultado: Durante ese periodo se pautaron 62 protocolos diferentes. El grupo de estudios de
cuerpo entero es el que presentó una mayor variabilidad (56 tipos), siendo además el tipo de
adquisición con mayor número de exploraciones realizadas (2.707, 93,4% del total). Se han
identificado tres ítems causantes del aumento de complejidad del procedimiento estándar de
adquisición: Un 40% utilizaron contrastes radiológicos (contraste oral, contraste endovenoso o
ambos), un 38% adquisiciones complementarias asociadas a un procedimiento principal
denominadas Complemento PET (Cuerpo entero, Hanging Breast, Bed Cardiaco, Dual Point,
Cerebro, Cabeza y cuello, Estudio dinámico y TC tórax) y sólo un 1,07% necesitaron procedimientos
técnicos auxiliares complejos (Sedación, Gating respiratorio, Planificación radioterápica y/o
Electroencefalograma). De los 2.900 estudios analizados, el 69,78% llevaba asociado al menos uno
de los tres ítems descritos. El 26,72% un complemento PET; el 17,10% sólo contraste oral; el 13,34%
contraste oral y endovenoso; el 3,93% dos tipos de complementos PET; el 2,83% un complemento
PET más contraste endovenoso y oral; el 2,07% un complemento PET más contraste oral y el 3,79%
remanente corresponde al resto de protocolos agrupados que no superaban por separado el 1,5% del
total.

Conclusiones: La variabilidad de los protocolos realizados es mayoritariamente consecuencia del
aumento de la complejidad de los estudios, principalmente relacionada con la combinación
individual o asociada de procedimientos complementarios (Complemento PET) y utilización de
contrastes radiológicos.


