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Varón de 3 años al que, en un examen rutinario, se le detecta

una masa abdominal. La ecografı́a y la tomografı́a computarizada

(TC) muestran una masa en el hipocondrio y el flanco derechos

sospechosa de neuroblastoma (fig. 1). Se solicita gammagrafı́a

ósea (fig. 2) y con 123I- metayodobencilguanidina (123I-MIBG),

que evidencian captación patológica en el hipocondrio derecho.

Además, en el rastreo con 123I MIBG (fig. 3) se observa actividad en

la médula ósea, sugestiva de metástasis, que es confirmada

mediante una biopsia de la cresta ilı́aca.

Tras el tratamiento quimioterapéutico y quirúrgico, se realiza

un rastreo con 123I MIBG, que muestra una respuesta terapéutica

completa.

El estudio con 123I MIBG tiene una sensibilidad para el

diagnóstico de neuroblastoma entre el 90–95% y, frecuentemente,

cambia el estadio del paciente al detectar metástasis a distancia

no evidenciadas por otras técnicas, como ocurre con las metástasis
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Figura 1. Imágenes de TC axial y coronal que evidencian una gran masa

retroperitoneal de 12 cm de diámetro máximo en la zona teórica de la glándula

suprarrenal derecha, que desplaza al riñón en sentido caudal y anterior y a grandes

vasos hacia la izquierda. La masa es homogénea con áreas de calcificación en su

interior.

Figura 2. Gammagrafı́a ósea realizada con 99mTc-HDP, en la que se observa

actividad patológica en el hipocondrio derecho, que obedece a captación por parte

del tumor. En el resto del estudio de cuerpo completo no se evidencian captaciones

patológicas.
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en la médula ósea, las cuales son frecuentes y suelen aparecer en

las epı́fisis de los huesos largos1–3.
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Figura 3. Imágenes del rastreo con 123I MIBG. A) En el estudio diagnóstico se

evidencia captación patológica del trazador a nivel del hipocondrio derecho, que se

extiende en sentido caudal hasta fosa ilı́aca derecha y en sentido medial hasta

lı́nea media, siendo compatible con el diagnóstico de sospecha (neuroblastoma).

Además, se observa captación a nivel de la médula ósea de las extremidades

inferiores, más intensa en la metáfisis proximal tibial izquierda, que es visible en

proyección anterior y posterior. B) En el estudio de seguimiento no se observa

actividad patológica que sugiera la presencia de persistencia o recidiva tumoral.
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