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Resumen

Introduccion: Lainervacion simpatica cardiaca desempefia un papel importante en lafisiopatologiade la
disfuncién del ventriculo izquierdo (V1) en la miocardiopatia dilatada.

Objetivos: Evaluar la correlacion entre el indice corazén/mediastino (C/M) precoz y tardio con 123)-
metayodobencilguanidina (1231-MI1BG) y los pardmetros funcionales y de sincronismo del V1 en la gated-
SPECT de perfusion miocardica.

Material y métodos: Se incluyeron 62 pacientes consecutivos (65,5 + 11,9 afios, 14,5% mujeres) con
insuficiencia cardiaca, alos que seles realizo el mismo dia una gammagrafia precoz (15 min.) y tardia (4
horas) con 123|-MIBG, seguida de una gated-SPECT de perfusion miocardica con 99MTc-tetrofosmina. Se
correlacionaron los indices C/M precoz y tardio, junto al volumen telediastolico (VTD), € volumen
telesistolico (VTS) y lafraccion de eyeccion (FE) del VI en lagated-SPECT, y € pico de fase (PF), la
desviacion esténdar (DE), € ancho de banda (AB), lasimetria (S) y lakurtosis (K) en € histograma fase.

Resultados: Todos |os pacientes tenian indices C/M precoz y tardio anormales. Hubo diferencias
significativas (test de Wilcoxon, Z: -3,426, p = 0,001) entre el indice precoz (media 1,41 + 0,16) y tardio
(medial,3 £ 0,18). Laregresion lineal multiple mostré una relacién negativa entre los volimenes
ventricularesy los indices C/M (precoz: VTD: r -0,3p = 0,019, VTS: r -0,35 p = 0,006) (tardio: VTD: r -0,31
p=0,016, VTS: r -0,34 p = 0,007), y unarelacién positiva entre la FE, lasimetriay lakurtosisy los indices
CIM (precoz: FE: r 0,40 p = 0,002) (tardio: FE: r 0,42 p= 0,001, S: r 0,30 p= 0,017, K: r 0,28 p = 0,031).

Conclusiones: En los pacientes con insuficiencia cardiacalos indices C/M precoz y tardio se relacionan no
solo con los volumenes ventriculares y la FE del VI sino también con lasimetriay lakurtosis del HF.
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