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Resumen

Objetivo: El diagnéstico de la endocarditis infecciosa protésica (EIP) y asociada a dispositivos intracardiacos
(marcapasos o DAI) representa un verdadero problema clinico ya que los criterios diagnésticos de Dukey €
ecocardiograma (ECO) tienen muchas limitaciones. El objetivo de este estudio es determinar €l valor
diagndstico afadido de la PET-AngioTC.

Material y método: Desde noviembre/2012 hasta febrero/2014 fueron incluidos prospectivamente 39
pacientes consecutivos (edad media: 64 £ 17,7 afios, 7 mujeres) con diagnostico o sospechade EIP o
asociada a dispositivos intracardiacos protésicos. Los pacientes eran portadores de tubos adrticos (6);
valvulares (13); dispositivos (10); valvulares + dispositivos (6), y dispositivos en cardiopatias congénitas (4).
Serealizé una PET con 18F-FDG de cuerpo entero con supresién miocardica, bed cardiaco sincronizado y
unaangioTC con contraste sincronizada. Se compararon sus resultados con |os hallazgos ecocardiogréaficos,
bacteriol6gicos y se analiz6 su aporte en el diagndstico definitivo.

Resultado: La ECO fue positiva en 15 casos, negativaen 8 y dudosaen 16. La PET-AngioTC fue positivaen
24 casos, negativa en 14 y dudosa en 1. Ambas exploraciones fueron concordantes en 23 (59%) y
discordantes en 16 (41%), que fueron debidos a 5 falsos negativos (FN) + 4 casos dudosos de la ECO, en los
cualeslaPET permitio realizar un diagnéstico mas precoz (9/16), y 1 falso positivo (FP)+3 casos dudosos del
ECO en los cuales la PET descart6 la EIP (4/16). LaPET tuvo 1 FN (vegetacion muy pequefia sobre cable), 1
FP (trombosis aguda mitral) y 1 caso dudoso. Como contribucion adicional la PET-AngioTC permitid
detectar 5 pacientes con embolismos periféricosy 3 espondilodiscitis.

Conclusiones: LaPET-AngioTC demuestra un valor diagnéstico incremental alos criterios clésicos de EIP
valvular y de dispositivos. En |os casos discordantes con la ECO pudo realizar un diagndstico més precoz o
descartar laEIP en el 81% (13/16) de los pacientes. Agregando el resultado de laPET alos criterios
diagnasticos habituales se logro reclasificar el 73% de las EIP catal ogadas como probables.
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