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Resumen

Objetivo: Analizar las captaciones miocérdicas incidentales en |as gammagrafias con difosfonatos de
pacientes con antecedente de neoplasia prostaticay comprobar si existen factores de riesgo (FR) relacionados
con amiloidosis cardiaca por transtirretina (ATTR-C).

Material y métodos. Hemos analizado las gammagrafias con [99mTc] Tc-difosfonatos en pacientes con
neoplasia prostética (01/01/2017-31/12/2020). Se excluyeron aquellos pacientes con gammagrafia previa por
sospechade ATTR-c. En aquellos pacientes con captacion miocérdicaincidental, se han valorado las
caracteristicas gammagréficas (score de Perugini), clinicas cardiol égicas, las biopsias prostéticas, los
pardmetros ecocardiograficos y los valores de laboratorio. Posteriormente, se clasificaron en dos grupos: sin
FR paraATTR-cy con FR para ATTR-c.

Resultados: Se han evaluado 997 gammagrafias. De ellas, 20 (2%) presentaron depdsito miocardico del
radiotrazador. 2 estudios fueron descartados por previo diagnostico de ATTR-c. 6 (33,3%) pacientes no
presentaban factores de riesgo para ATTR-c: edad media 86,7, score de Perugini (grado 1 =2, grado2=2y
grado 3 = 2), Gleason (5-9), PSA (a diagnostico 114,2 ng/ml y en lagammagrafia 15,4 ng/ml) y NT-proBNP
(2.000 ng/l). Ninguno de estos pacientes fue evaluado cardiol 6gicamente para confirmar amiloidosis
cardiaca, ni selesrealizo ecocardiografia.

Conclusiones: Ante captaciones miocéardicas en pacientes con neoplasia prostatica, se recomienda una
valoracion cardiol 6gica para estudio de ATTR-c.
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