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Resumen

Objetivo: Estudiar el valor prondstico de los parametros metabolicos del PET/TC 18 F-FDG en la
estadificacion de pacientes adultos con sarcomas de partes blandas y su relacion con enfermedad a
distancia y supervivencia global.

Material y métodos: Estudio retrospectivo descriptivo de 18 F-FDG PET/TC de estadificacion de
adultos (n = 76), con diagnostico de diferentes subtipos histoldgicos de sarcomas de partes blandas.
Como variables se registraron grado histoldgico, porcentaje de necrosis, edad del diagnostico,
estadio y recurrencia tumoral, valor estandarizado de captacién méximo (SUVmax), SUVmean,
volumen metabdlico tumoral (MTV) y tasa de glucdlisis (TLG) del tumor primario. Estos parametros
fueron medidos mediante software syngo.via. Se determind mediante curvas ROC el punto de corte
en el cual dichos biomarcadores se correlacionaban con la presencia de enfermedad a distancia (M1)
y posteriormente se valoro la relacion entre estas variables y la supervivencia global (SG), mediante
Kaplan-Meier. Se realizé analisis multivariable para prediccion de supervivencia y Hazards
Regression Plot.

Resultados: De los 76 pacientes 68,4% eran varones con media de edad 58,03 DT 17,58; rango
21-90. E1 SUVmax (> 12,3) y TGL (> 504) mostraron la mejor correlacion con M1 (AUC 0,72). Los
mejores predictores de supervivencia global fueron el tamano (HR 1,07; p = 0,005) y SUVmax (HR
1,02; p = 0,005). Los pacientes con SUVmax > 10,5 tuvieron peor supervivencia, media de 14 meses
(IC95% 9-44) que los pacientes con SUVmax menor, media 89 meses (IC95%). La supervivencia a 1,
3y 5 aflos mostrod diferencias significativas, de 57,4%, 30,5% y 26,1% respectivamente en SUVmax
superiores, frente a 96,7%, 92,1% y 77,9% en SUVbajos.

Conclusiones: La PET-TC 18 F-FDG inicial en los sarcomas de partes blandas ofrece una

estadificacion TNM mas precisa y sus biomarcadores parecen ofrecer informacién prondstica, lo cual
podria favorecer un tratamiento mas personalizado de cada paciente.
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