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Resumen

Objetivo: Establecer €l valor prondstico de lagammagrafia con 1-123 MIBG en pacientes con riesgo de
muerte stbitay arritmia ventricular, en prevencién primaria paraimplante de desfibrilador automatico (DAL).

Material y método: Disponemos de una muestra de 84 pacientes (23 mujeresy 61 hombres y media de edad
de 64,95 afios) con criterios de insuficiencia cardiaca, todos ellos correctamente tratados y evaluados para
DAI en prevencion primaria. A todos ellos se les realiza un estudio gammagrafico con MIBG (con
adquisicion de imagen anterior alos 20 minutosy alas 4 horas tras lainyeccion de 10 mCi de 1-123 MIBG, y
serealiza SPECT cardiaco tardio) y se obtienen los indices cardiomediastino precoz (ICMp) y tardio (ICMt)
(mediante larealizacion de regiones de interés en la cavidad cardiacay en el mediastino), asi como latasade
lavado. Se evalUiala posibilidad de padecer un evento arritmico del tipo muerte stbitay/o arritmia
ventricular. Se realiza un seguimiento de los mismos durante una media de 18 (6,35-27,65) meses.

Resultado: Se objetivan 16 casos (19%) de pacientes con evento arritmico. En estos pacientes el indice
cardiomediastino tardio fue significativamente menor (ICMt 1,26 vs 1,37, p = 0,035) que en |os pacientes sin
evento (despreciamos el ICM precoz dado que actualmente no presenta utilidad clinica). Se establece un
punto de corte del ICMt de 1,32 (S 75% Yy E 64%) en € cual se detectaron mas eventos arritmicos (33% vs
3%, p = 0,003) con respecto a los pacientes que tenian un ICMt mayor.

Conclusiones: Lagammagrafia cardiaca con MIBG permite valorar deterioro de la actividad simpatica
cardiaca. A su vez disponemos de una herramienta de imagen para la estratificacion prondstica de pacientes
en prevencion primaria para DAI con riesgo de evento cardiaco.
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