




Aproveitando as características únicas dos tumores neu-
roendócrinos, nomeadamente a expressão de receptores 
e vias metabólicas específicas, as técnicas de Medicina 
Nuclear permitem a obtenção de imagens funcionais com 
grande impacto nas decisões clínicas respeitantes aos 
doentes com esta patologia.
A técnica de escolha na maioria dos TNE é actualmente a 
PET com 68Ga-DOTA-NOC proporcionando elevada acui-
dade, seja pela visualização de tumores primários ocultos, 
seja no estadiamento e restadiamento. Ao proporcionar ima 
-gens da expressão dos receptores da somatostatina, quer 
no tumor primário quer nas suas metástases, permitindo 
quantificar essa expressão, a PET com 68Ga-DOTA-NOC 
torna-se num exame fundamental para determinar a ele- 
gibilidade dos doentes para terapêutica com análogos da 
somatostatina ou para terapêutica radiometabólica com 
análogos da somatostatina marcados com radionuclídeos 
emissores ß- PRRT (ex: 177Lu-DOTA-TATE e o 90Y-DOTA-
TOC).

A cintigrafia com 123I/131I-MIBG mantém-se como exame 
preferencial no estudo de neuroblastomas, feocromocito-
mas e paragangliomas, devendo ser realizada em todos os 
tumores neuroendócrinos sempre que se considera even-
tual terapêutica com 131I-MIBG.
O papel da PET com FDG no estudo dos tumores neu-
roendócrinos é limitado, devendo ser reservada para tu-
mores indiferenciados e/ou com elevado índice prolifera-
tivo. 
A PET com 18F-DOPA ou a cintigrafia com 111In–Pentatreóti-
do poderão ser utilizadas como alternativa à PET com 68Ga-
DOTA-NOC, sempre que esta não está disponível.
Nos carcinomas medulares da tiróide a escolha do método 
de imagem mais eficaz na avaliação de suspeita de doença 
sistémica mantém-se um desafio, sendo que o radiofárma-
co PET mais promissor parece ser a 18F-DOPA.
A terapêutica com 131I-MIBG e com análogos da  
somatostatina marcados com emissores ß- (PRRT) são mo-
dalidades terapêuticas eficazes e com muito poucos efeitos 
secundários, sobretudo quando comparadas com as pou-
cas alternativas disponíveis. A decisão da realização destes 
tratamentos deve ser tomada em consulta multidisciplinar.

Conclusão
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