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O objetivo deste estudo foi avaliar o valor do
uso concomitante de quimioterapia com radio-
terapia bifracionada, aplicada em intervalos
(“split course”), para pacientes com carcinoma
de colo do Utero, estadio clinico FIGO IlIB, com
invasao parametrial bilateral.

De janeiro de 1996 a dezembro de 1998
foram incluidas no estudo 34 pacientes com
cancer de colo do Utero localmente avangado,
nao tratadas previamente. A dose total da te-
leterapia foi de 40 Gy, sendo aplicada de for-
ma bifracionada (duas vezes ao dia), com inter-
valo minimo de seis horas entre as fragdes, e
dose/fracao de 2,5 Gy, nos dias 1, 3, 15, 17,
45, 47, 59 e 61 do tratamento, através de
megavoltagem. A braquiterapia intracavitaria de
baixa taxa de dose foi prescrita no ponto A com
dose de 35 Gy, no 29° dia de tratamento. Con-
comitantemente, as pacientes receberam qui-
mioterapia com 5-fluorouracil, na dose de 400
mg/m?2, por infusdo intravenosa em duas horas,
e cisplatino, com dose de 15 mg/m?, via intra-
venosa, nos dias 1, 2, 3, 15, 16, 17, 45, 46,
47, 59, 60 e 61 de tratamento.

0 indice de resposta ao tratamento foi de
94,1% (32 pacientes), sendo que 41,2% (14
pacientes) apresentaram resposta completa e
52,9% (18 pacientes) apresentaram resposta
parcial. Nao houve toxicidades agudas graves,
€ apenas oito pacientes (23,5%) apresentaram
toxicidades cronicas graves. As sobrevidas glo-
bal atuarial em cinco anos e livre de doenga
foram, respectivamente, 56,2% e 74,7%.

Apesar do prognéstico reservado das pa-
cientes estudadas, o esquema de tratamento
empregado obteve excelente indice de respos-
ta, controle pélvico, sobrevida global e interva-
lo livre de doenga, com toxicidades agudas e
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cronicas aceitaveis. Recomenda-se que o es-
tudo prossiga para uma avaliacdo randomiza-
da (fase 3), comparando-se o tratamento rea-
lizado com o tratamento padrao atual (radio e
quimioterapia com fracionamento convencio-
nal), a fim de confirmar sua eficacia.

Comparacao da cintilografia tomografica
miocardica sincronizada com a ressonancia
magnética na avaliagao da fungao ventricu-
lar esquerda apds cirurgia de revasculariza-
¢ao miocardica.

Autor: Cladudio Tinoco Mesquita.

Orientadora: Lea Mirian Barbosa da Fonseca.
Tese de Doutorado. UFRJ, 2002.

Fundamento: A avaliagcao da fungao ven-
tricular esquerda (FVE) é limitada por alteracdes
na contratilidade septal, freqlientes em pacien-
tes submetidos a cirurgia de revascularizagao
miocardica. A cintilografia miocardica tomogra-
fica sincronizada por eletrocardiograma (“gated
SPECT”) é uma técnica que permite a avalia-
¢éo simultédnea da perfusdo e funcdo do mio-
cérdio. E importante a validagao da concordan-
cia entre o “gated SPECT” e a ressonancia mag-
nética (RM) nesse grupo de pacientes.

Objetivos: Determinar a concordancia na
avaliacdo da fragdo de ejecao do ventriculo
esquerdo (FEVE), volume sistélico final (VSF) e
volume diastolico final (VDF) por dois métodos
de anélise da fungao ventricular esquerda tridi-
mensionais: “gated SPECT” (programa QGS) e
RM. Também foram analisados a exequibilidade
dos exames e os valores da funcao ventricular
pos-estresse com adenosina.

Delineamento: Estudo prospectivo de cor-
relagado entre exames nao-invasivos.

Pacientes e métodos: Vinte e dois pacien-
tes que se submeteram a CRM nos Ultimos 12
meses realizaram “gated SPECT” com *°"Tc-
sestamibi em repouso (GSR), apds a infusao de
adenosina (GSA), e RM em repouso. Como
controle, realizamos RM e GSR em 22 indivi-

duos saudaveis. A correlagéo foi analisada pelo
coeficiente de correlagao de Pearson (r) e coe-
ficiente de correlagao intraclasse (ICC) e a con-
cordancia pelo método de Bland e Altman.

Resultados: Houve correlagdo boa a mo-
derada do “gated SPECT” e RM nos voluntarios
saudaveis com relagdo a FEVE (ICC = 0,45; r
=0,53;p =0,01), VSF(ICC =0,72;r=0,73;
p = 0,0002) e VDF (ICC = 0,83; r = 0,85; p
= 0,0001). Nos pacientes pos-cirtrgicos a
correlagéo foi boa para a FEVE (ICC = 0,78; r
= 0,85; p = 0,0001), moderada para o VSF
(ICC =0,63;r=0,63; p = 0,003) e nao-sig-
nificante para o VDF (ICC = 0,36; r = 0,31; p
= 0,2). Os limites de concordancia para FEVE,
VSF e VDF nos voluntarios foram: -22% a 14%,
-16 a 10 ml e =53 a 43 ml, respectivamente.
Os limites de concordancia para FEVE, VSF e
VDF nos pacientes foram: -20% a 12%, -38 a
54 ml e =96 a 100 ml, respectivamente. Os
exames foram bem tolerados, exceto por claus-
trofobia (um caso). Em dois casos houve falha
de sincronizagdo com o ECG, um individuo de-
sistiu da pesquisa. A correlagao dos exames
pos-estresse com os de repouso foi excelente
com relacdo a FEVE (ICC = 0,84;r = 0,85; p
< 0,001), VSF (ICC = 0,94; r = 0,95; p <
0,001) e VDF (ICC = 0,95; r = 0,96; p <
0,001).

Conclusoes: 1) A técnica de “gated SPECT”
(programa QGS) apresenta valores de fragao de
ejecdo e volume ventricular esquerdo sistolico
final com boa correlagéo e concordancia com
os valores obtidos com a RM pela técnica de
Simpson em voluntarios e em pacientes apos
cirurgia de revascularizagdo miocérdica. 2) O
VDF pelo “gated SPECT” nao apresentou cor-
relagéo e concordancia adequadas com a RM
em pacientes apos cirurgia de revascularizagao
miocérdica, em comparagdo com uma concor-
dancia e correlagao satisfatérias no grupo con-
trole. 3) Os exames de RM e “gated SPECT” de
repouso e com adenosina foram bem tolerados,
com taxa de exeqUibilidade satisfatéria no gru-
po estudado.
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