Rev Esp Med Nucl Imagen Mol. 2018;37(Supl 1):179

Revista Espanola de Medicina Nuclear e
Imagen Molecular

0 - SPECT DE VENTILACION/PERFUSION PULMONAR EN LA SOSPECHA DE
TROMBOEMBOLISMO PULMONAR CRONICO

B. Lucas-Velazquez, R. Quirce, |. Martinez-Rodriguez, F.J. Gomez-de la Fuente, G. Molina-Mendoza, O. Cuenca-Vera, J. Jiménez-
Bonilla, N. Martinez-Amador e |. Banzo

Servicio de Medicina Nuclear. Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Grupo de Imagen Molecular IDIVAL. Universidad de
Cantabria.

Resumen

Objetivo: Evaluar la aportacion diagndstica de la SPECT de ventilacion/perfusion pulmonar (SPECT V/Q) en
pacientes con sospecha de tromboembolismo pulmonar crénico (TEPC).

Material y métodos: Se han incluido 65 pacientes consecutivos (40 mujeres, edad media 69 + 12 afios)
explorados en los Ultimos 3 afios por sospecha de TEPc. A todos ellos se lesrealizd SPECT V/Q, empleando
Technegasy 99MTc-MAA, adquiriéndose 64 proyecciones/20 seg en ventilacion y 10 seg en perfusion. Las
imagenes se reconstruyeron usando un método iterativo. Lainterpretacion de las imagenes se baso en
criterios propuestos por laEANM. El diagnostico definitivo se establecio por la historiaclinicay por pruebas
complementarias.

Resultado: De los 65 pacientes, 9 fueron diagnosticados de TEPc (14%) y en 56 se excluy6 TEPc (86%). Los
9 pacientes diagnosticados de TEPc tuvieron SPECT V/Q positiva observandose en 4 pacientes, defectos de
perfusion subsegmentarios, en 2 pacientes, defectos segmentariosy en 3 pacientes, defectos mixtos. De los
56 pacientes sin evidenciade TEPc, 53 tuvieron SPECT V/Q negativay 3 SPECT V/Q positiva (defectos
subsegmentarios en los 3). En estos Ultimos el diagnostico definitivo fue de cardiopatiaisquémica, altasin
patol ogia e hipertension pulmonar asociada a esclerodermia. De los 5 pacientes en |os que se observaron
defectos subsegmentarios de perfusion solo en 2 pacientes se establecio el diagnéstico de TEPc. La SPECT
V/Q tuvo una exactitud diagndstica 95%, sensibilidad 100%, especificidad 95%, valor predictivo positivo
75% y valor predictivo negativo 100%.

Conclusiones: La SPECT V/Q es util en la deteccion del TEPc, mostrando una elevada exactitud diagnostica,
ayudando en la orientacion de una patol ogia potencialmente tratable médicay quirdrgicamente.
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