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El Nefroblastoma (NFB) representa més del 80% de los tumores renales (TR) pediéatricos.
El uso de laPAAF preoperatorio podria evitar la quimioterapia Nefromas M esobl asticos,
Tumores Metanéfricos, Tumor Rabdoidey Sarcomade Céulas Claras, o intensificarlaen
el NFB con Anaplasia Difusa.

Objetivos. Determinar sensibilidad y especificad de la PAAF preoperatoria.
Correlacionar |os hallazgos cito-histol gicos con la nefrectomia. Evaluar complicaciones
del procedimiento.

Material y M étodos. Pacientes con TR ingresados a nuestra I nstitucion entre Enero/98 y
Diciembre/04, que recibieron tratamiento segun 2 protocol os consecutivos SIOP 93-01 y
SIOP 2001. Se excluyeron del procedimiento los pacientes con TR bilaterales, sospecha de
ruptura o hemorragia, y edad menor a6 meses 0 mayor a 10 afios. Se realiz6 PAAF con
aguja21G x 2", bajo control ecogréfico. Se realizaron extendidos citol 6gicos e inclusiéon en
parafina, y se colorearon con HE, y eventualmente inmunohistoguimica.

Resultados: Se realizd PAAF en 54/99 pacientes (54,5%). 2 muestras fueron no evaluables
(insatisfactorias), n=52. Sexo F=28; M=24 (1,16/1). Edad=mediana 44,6 meses (7-184,9).
En todos los casos (100%) se confirmé la presencia de tumor. En 46/52 (88,4%) hubo
concordancia histol 6gica entre PAAF y nefrectomia. Fueron diagnosti cados correctamente
por PAAF 42 /44 NFB (95,4%) y . 4/8 TR no NFB. No se registraron complicaciones
agudas por € procedimiento. 1 paciente presento recidivaen e trayecto de la puncién 7
meses después del diagnoéstico (NFB estadio 1).

Conclusiones. La sensibilidad de la PAAF para detectar la presencia de tumor fue del
100%. La especificad diagndstica global fue del 88,5% . Hubo correlacion PAAF-
nefrectomiaen 95,4 % delosNFB y en 50% delos TR no NFB. LaUnica complicacion
del procedimiento fuea largo plazo. La PAAF en TR pediétricos es un procedimiento
adecuado por su bajamorbilidad y alta sensibilidad.
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