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OBJETIVO. Realizar uma revisão sistemática com metanálise para avaliar a acurácia diagnóstica da
Tomografia  por  Emissão  de  Pósitrons/Tomografia  Computadorizada  (PET/CT)  com  18-
fluordesoxiglicose  (18F-FDG)  e  ressonância  magnética  de  corpo  inteiro  (RMCI)  com  difusão  para
detecção de metástases extratorácicas em pacientes com câncer de pulmão de pequenas células
(CPNPC).

MATERIAIS E MÉTODOS. A busca foi realizada nas bases de dados MEDLINE, EMBASE e a Cochrane
Library até outubro de 2018. Selecionamos estudos com dados que poderiam ser usados para
construir tabelas de contingência que comparassem 18F-FDG PET/CT e RMCI com difusão. Os dados
sobre  as  características  do  estudo e  medidas  de  acurácia  do  teste  e  avaliaram a  qualidade
metodológica dos estudos (instrumento QUADAS-2) foram extraídos independentemente por dois
autores.  Gráficos  forest  plots  e  curva  ROC  (Reciver  Operating  Characteristc)  de  sensibilidade  e
especificidade  de  18F-FDG  PET/CT  e  RMCI  foram  gerados.

RESULTADOS.  Dois  estudos preencheram nossos critérios  de inclusão (n  = 259 pacientes).  A
qualidade metodológica variou entre os estudos. Para 18F-FDG PET/CT, a estimativa combinada de
sensibilidade foi de 0,81 (IC 95% 0,71 a 0,89) e a especificidade foi de 0,95 (IC 95% 0,91 a 0,98).
Em estudos de RMCI com difusão, a estimativa combinada de sensibilidade foi de 0,80 (IC 95% 0,70
a 0,88), e para especificidade de 0,92 (IC 95% 0,87 a 0,96).

CONCLUSÃO. A capacidade de diagnóstico de RMCI com DWI, nos dois estudos incluídos, pareceu
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ser um método alternativo válido em comparação com 18F-FDG PET/CT na pesquisa de metástases
de CPNPC.  A pesquisa evidenciou a carência de estudos comparando a acurácia diagnóstica entre
as duas técnicas.
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