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cervical vertebra (C3). Objectives: To evaluate the impact of
muscularity on the overall survival (OS) of patients with
mHNC. Materials and Methods: Retrospective and analytical
study carried out at the Hospital de Clinicas of the University of
Campinas (HC-UNICAMP). Patients diagnosed with mHNC dur-
ing the period from January 2010 to December 2018 were
included. Demographic and clinical data were collected from
information in the medical record. The computed tomography
images were used to evaluate the area of muscle tissue at the
C3 level (cm?), calculated with Software SliceOMatic V.5.0. Mus-
cularity was calculated after converting the muscular cross-
sectional area (CSA) at C3 to the CSA at L3. Fisher's exact test
was applied to investigate the difference between groups, the
Kaplan-Meier method was used to construct survival curves.
The Cox Proportional Hazard Model was used to investigate the
association of muscularity with OS. Model was adjusted for age
(categorical) and ECOG (categorical). This study was approved
by the Institutional Review Board (CAAE: 42743120.5.0000.5404).
Results: The study population consisted of 101 adult and
elderly patients of both sexes diagnosed with mHNC, 79 of
which were classified as having normal muscularity (NM) and
22 with low muscularity (LM). The LM group had a higher pro-
portion of individuals aged over 70 years and with a body mass
index less than 18.5. They also had lower total adipose tissue
area (mean; NM=22,4 cm? LM =10,3 cm? p=0,019) and total
adipose tissue index (mean; NM = 8,3 cm%m? LM = 3,7 cm%*m?;
p=0,018). The LM group had a significantly worse survival rate
(HR=1.73; 95% CI 1.02-2.92) when compared to the NM group.
The median survival was 4.4 months for the LM group and 8.4
months for the NM group. The LM group also had lower adipos-
ity (p=0.018). Conclusion: Low muscularity impacts the mor-
tality of patients with HNCm independent of age and ECOG.
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Introduction/Justification: 177Lu-PSMA can be a promissor
therapy in patients with metastatic castration resistant pros-
tate cancer. Objectives: Investigate 177Lu-PSMA therapy in
Brazilian patients with metastatic castration resistant pros-
tate cancer (mCRPC). Materials and Methods: Data for this ret-
rospective multicentric study was collected from 9 Brazilian
centers from 6 federative units (SP, PE, CE, R], SC and DF) that
performed at least two cycles of 177Lu-PSMA therapy in
mCRPC. Data with skewed distribution were reported as
median (min-max). Primary outcome was overall survival.
Secondary outcomes was the maximal PSA response and
hematological adverse events (HAE). Results: A total of 100
males were included, median age =74 years old (min-max: 54
- 96 years old). 177Lu-PSMA was the fifth (median) line of ther-
apy (min-max 2-10). A total of 333 cycles were performed with
a median of 4 cycles (min-max 1-10). The mean overall sur-
vival was 12.8 months. Among the 72 patients with data avail-
able for the maximal PSA response at any time, 65%
presented any PSA decline. 42% presented PSA decline > 50%
from baseline. 89% of patients did not present HAE or pre-
sented grades 1 or 2 HAE. Only 11% of patients presented
grade 3 HAE. 0% of patients presented grade 4 HAE. Conclu-
sion: 177Lu-PSMA therapy was effective and safe in the Brazil-
ian population even with a median of 5th line of therapy
(maximum 10th line). Overall survival and PSA decline > 50%
from baseline were similar to the literature data. Only 11% of
patients presented grades 3 or 4 hematological adverse events.
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Introducao Justificativa: O cancer de mama representa
importante causa de morbimortalidade em mulheres, com
significativa mudanca de prognéstico se diagnosticado de
forma precoce e instituida a terapéutica adequada. Alguns
estudos apontam que a PET/CT FDG-18F é mais acurada
que o estadiamento convencional no pré-operatdrio,
mudando o estadiamento clinico em até 36%. A sensibili-
dade e a especificidade do estudo em identificar envolvi-
mento linfonodal axilar sao de 57-100% e 66-100%,
respectivamente, ressaltando-se que o envolvimento
microscépico (< 10 mm) pode nao apresentar expressao ao
método. Objetivos: O objetivo deste trabalho é avaliar a con-
tribuicao da PET-CT FDG-18F na deteccao de doenca
avancada em exames realizados para estadiamento pré-
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operatério de cancer de mama em um servico privado de
medicina nuclear. Materiais Métodos: Foi utilizada uma fer-
ramenta de busca conectada ao banco de dados do RIS,
usando a palavra de busca cancer de mama nos laudos de
PET/CT FDG-18F realizados no periodo de 09 de janeiro de
2019 a 31 de outubro de 2021. A partir dos estudos encontra-
dos, foram selecionados aqueles que tiveram a indicagao de
estadiamento. Com base nesses critérios, retirando-se
também os estudos duplicados, de um total de 377 exames,
218 foram selecionados como amostra inicial para analise
de dados. A partir dessa amostra, constatou-se que 205
(94%) estudos de PET/CT FDG-18F foram realizados no pré-
operatério e 13 (6%) no pds-operatério de mastectomia par-
cial ou total. Resultados: Sendo assim, com base na amostra
de 205 PET/CT FDG-18F realizadas com a finalidade de esta-
diamento pré-cirirgico, observou-se que 196 (95,6%) foram
exames positivos, entre os quais 24 apresentaram doenca
multifocal e 4 nao tiveram a lesao primaria identificada ao
método. Ainda assim, mesmo nesses ultimos casos, a PET/
CT foi capaz de detectar doenca extramamadria. Do ponto de
vista da avaliacao linfonodal axilar, 134 estudos (65,5%)
foram positivos, 60 (29,2%) negativos e 11 (5,3%) indetermi-
nados. Além disso, 5 exames apresentaram acometimento
axilar bilateral. O envolvimento linfonodal extra-axilar foi
encontrado em 41 (20%) dos estudos, com as seguintes dis-
tribuicoes por cadeias envolvidas em numero absoluto:
supraclavicular (9), infraclavicular (6), mamaria interna (22),
supra e infraclavicular simultaneamente (4), mediastinais
(18) e abdominais (5). Na avaliacdo quanto a presenca de
metastases a distancia, foram encontrados 43 (20,9%)
exames positivos. Na amostra estudada, a distribuicao dos
sitios de metdstases foi de 19 ésseo (44,18%), 17 pulmonar
(39,5%), 7 figado (16,27%) e 1 adrenal (2,32%). Considerando
que uma das principais vantagens da PET/CT FDG-18F no
estadiamento do cancer de mama é a andalise da doenca
avancada, buscou-se classificar os estddios avangados
usando a 82 edicao do TNM na amostra de pacientes. Encon-
trou-se que 63 (30,7%) da amostra possuia estadiamento
superior ao TxN3aMo, sendo 14 (6,8%) TXN3bMO, 6 (2,9%)
TxN3cMO e 43 (20,9%) TxNxM1. Conclusao: Os resultados
mostraram que a PET/CT FDG-18F contribui significativa-
mente para o estadiamento do cancer de mama, corrobo-
rando com a literatura no que tange a deteccao de estagios
avancados da doenca (notadamente do ponto de vista linfo-
nodal e metastatico a distancia), o que é fundamental para
escolha do tratamento mais adequado.
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Introducao/Justificativa: Existem mais de 200 tipos de HPV no
mundo, sendo 14 deles cancerigenos. Destes, os tipos 16 e 18
sao responsaveis por 70% dos canceres de colo de utero e
lesoes pré-cancerosas. Também podem provocar cancer em
vagina, anus, vulva, pénis e orofaringe. Em 2020, foram diag-
nosticados 602 mil novos casos de cancer cervical em todo o
mundo, com 342 mil mortes. No Brasil, a mortalidade pela
doenca ente 1980 e 2020 foi de 165.087.2 O exame de PET-CT
com Fluorodesoxiglicose marcada com F-18 (PET-CT 18F-FDG)
pode ser fundamental para elucidacao diagnédstica, estadia-
mento e acompanhamento de pacientes nos diferentes
estdgios da doenca, trazendo maior acurdcia e a possibilidade
de deteccao e localizacao de metdstases. Objetivos: No Brasil,
os dados oficiais revelam que cerca de 35% dos casos de
cancer de colo uterino ainda sao diagnosticados nas fases Il e
IV, ou seja, em doenga avangada, sendo que a partir da fase III
existe disseminacao linfonodal pélvica ou para-adrtica. Dia-
nte disso, o objetivo deste estudo foi a avaliagao do panorama
dos exames de PET-CT 18F-FDG realizados em uma
instituicao privada com a indicacao de cancer de colo uterino
e verificar se os dados coletados sao condizentes com os
dados encontrados na realidade brasileira. Materiais e
Métodos: Este estudo foi realizado utilizando-se o banco de
dados de uma instituicao privada. Buscados exames de
PET-CT 18F-FDG com a indicacao de neoplasia de colo ute-
rino no periodo de 01.01.2019 a 31.08.2023. Identificados 183
estudos, sendo 36 excluidos por duplicidade e/ou indicacao
incorreta, permanecendo, no final, 147 exames para analise.
Resultados: Quando avaliados por indicagao, a grande maio-
ria dos exames incluidos neste estudo foram realizados para
avaliacao de resposta (56,5%), seguidos de estadiamento
(18,4%), suspeita de recidiva (15,6%) e seguimento (9,5%).
Avaliando apenas os exames de estadiamento, a grande
maioria apresentava doenca avancada e apenas 3,6%
tiveram exame negativo. 10,7% das pacientes possuiam
doencga nos estagios iniciais (menor que I1IB), 10,7 no estagio
IIIB, 17,9% no estagio IIIC1, 25% no IIIC2, sendo que 3,6% ja
apresentavam envolvimento de 6rgaos pélvicos (estdgio
IVA) e 28,6%, de 6rgaos a distancia (estagio IVB). Quanto a
suspeita de recidiva, este trabalho considerou 23 pacientes
da amostra. Deste total, 78,3% dos exames foram positivos,
8,7% indeterminados e 13,0% negativos. Conclusao: Os dados
encontrados no nosso servico sao semelhantes aos encon-
trados no Brasil. As regras vigentes no nosso pais nao propi-
ciam o diagndstico precoce do cancer de colo uterino, na
contramao dos protocolos atualizados nos Estados Unidos e
na Europa. Nao ha autorizacao prevista para estadiamento,
nem acompanhamento pelo SUS ou pelo rol da ANS. Este
cendrio configura sério obstdculo a deteccao da doenga em
um estdgio mais inicial, o que possivelmente pouparia cus-
tos de tratamento na doeng¢a avan¢ada, e aumentaria a
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