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Metabolismo del 18F-FDG
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Intensità di captazione di 18F-FDG in diversi tumori
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HETEROGENEITY AFFECTS TUMOR VISUALIZATION ON FDG PET/CT

- HISTOLOGY IDC/no-special-type >>> ILC

- RECEPTOR STATUS TNBC >>> non-TNBC

- TUMOR GRADE GRADE 3 >>> GRADE 2/1

- PROLIFERATION INDEX statistically significant positive correlation between

proliferation index and FDG uptake in IDC
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STAGING
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Ca mammario

localmente avanzato

Presenza di segni/sintomi

suggestivi per mts

e/o

reperti dubbi all’imaging

standard
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STAGING: N

STADIO I e II (N0): non indicazione a PET/TC con FDG

Minore sensibilità e specificità rispetto alla

biopsia del linfonodo sentinella nella valutazione

dei linfonodi ascellari

(63% e 94% vs 93% e 100%)

STADIO II (N1) e III (localmente avanzato): utile l’esecuzione di PET/TC con FDG prima

della chirurgia o della terapia neoadiuvante

Possibilità di identificare adenopatie extra-ascellari
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STAGING: M

Elevata «detection rate» di metastasi

a distanza, specie nei tumori localmente

avanzati (> 20% dei casi)

UPSTAGING

con significativo impatto sull’approccio

terapeutico
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In sintesi…

Early breast cancer � non indicazione alla PET/TC con FDG

(eventuale indicazione come indagine di II livello per

approfondire reperti dubbi all’imaging radiologico)

indicata esecuzione di scintigrafia ossea in presenza di

segni/sintomi suggestivi per metastasi scheletriche

Locally advanced breast cancer � indicazione alla PET/TC con FDG

«Zona grigia»  � pazienti affette da ca mammario in stadio IIA-IIB

Facciamo o non facciamo la PET?
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Large tumors

Axillary lymph node metastasis
Young age (< 40 years old)

TUMOR BIOLOGY

T2 N1 M0, T3 N0 M0
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Facciamo la PET alle pazienti con TNBC in stadio IIB?

STADIO IIB
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Necessità di studi prospettici!

- Esiguità di dati in letteratura

- Pochi studi, per lo più retrospettivi e monocentrici

- Popolazioni eterogenee di pazienti

- Reperti PET non sempre confermati da EI
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RESTAGING
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Sospetto clinico e/o radiologico di recidiva loco-regionale/metastasi

Aumento dei markers

Elevata accuratezza diagnostica

della FDG PET/TC

VANTAGGI

- Indagine «total-body»

- Possibilità di discriminare tra

tessuto fibrotico e malattia

- Identificazione precoce di metastasi

Attualmente non indicata in LG

(indagine opzionale in caso di reperti dubbi)

Change management > 30% dei casi

Nel follow-up?
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TREATMENT RESPONSE
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