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Mujer de 53 afos con dispepsia mantenida y ecografia
de hepatomegalia que requiere estudio para caracteriza-
cion de posible hemangioma. Realizamos gammagrafia con
9mTc-hematies autdlogos marcados (fig. 1A), evidencian-
dose ausencia total del trazador en l6bulo hepatico derecho
(LHD), hepatomegalia y marcada heterogeneidad (fig. 1B).
En imagenes de fusion SPECT/TC observamos aumento meta-
bélico muy marcado en dicha lesion, existiendo areas sin
captacion correspondientes a infartos/zonas necroticas den-
tro del hemangioma (fig. 1C).

Para una mejor caracterizacion realizamos gammagrafia
con ®™Tc-fitato con una elevada intensidad en parénquima
hepatico (figs. 2A-C), y ausencia total de trazador en el
hemangioma. Este abarca craneocaudalmente desde el 9.°
arco costal anterior derecho hasta 3cm por encima de
la espina iliaca ipsilateral, con ocupaciéon diametral del
hemiabdomen derecho. En SPECT/TC apreciamos mas defi-
nidamente las areas necroticas internas (fig. 2D).
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Las técnicas de medicina nuclear son de utilidad en el
diagndstico diferencial del hemangioma, de especial rele-
vancia en pacientes con antecedentes oncologicos. Si bien
en la gammagrafia con coloides aparece como una lesion
fria, con hematies marcados la captacion tardia (1-2 h post-
inyeccion) del trazador es caracteristicamente superior al
del higado adyacente en forma de depésitos focales. Las
imagenes de fusion (SPECT/TC) mejoran la sensibilidad (80%
para lesiones mayores de 1,9 cm) y especificidad, cercana al
100%.
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A.Gammagrafia con 99mtc-hematies marcados. estudio dinamico
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Figura1 Gammagrafia con ®™Tc-hematies autélogos marcados (A: estudio dinamico; B: imagenes estaticas; C: imagenes tardias;
D: imagenes de fusion SPECT/TC), mostrando aumento marcado del metabolismo en LHD (C) con relacion a hemangioma, respecto
al resto del higado que muestra captacion homogénea. Dentro del hemangioma se observan areas de ausencia total de captacion
en probable relacion con infartos o zonas necroéticas intralesionales.
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Figura2 Gammagrafia con *™Tc-fitato (A: estudio dindmico; B: imagenes estaticas; C: imagenes de fusion SPECT/TC), corrobora
la naturaleza de la lesion por ausencia total de metabolismo con areas de mayor densidad dentro de la misma correspondientes a

infartos, como se observa en SPECT/TC (D).
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