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RESUMEN

La cardiologia nuclear ha sido tradicionalmente una
herramienta de apoyo, principalmente en la evaluacion
dela cardiopatia coronaria. Los avances computacionales
y desarrollo de nuevas técnicas han permitido mejorar la
calidad de los estudios de cardiologia nuclear, mejorando
la exactitud diagnostica. En este trabajo se revisardn los
avances de los distintos equipamientos para obtencion
de imdgenes con énfasis en la tecnologia hibrida SPECT/
CTy PET/CT, asi como el desarrollo de nuevos trazadores
y fdrmacos utilizados en la obtencion de estas imdgenes.
Ademds, se revisan los protocolos actuales y los cambios
que se debieran ver en el futuro cercano para adaptarse a
los nuevos equipos y farmacos disponibles.
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SUMMARY

Nuclear cardiology has become an important tool in
the clinical evaluation of coronary disease. Computer
developments and the new available technology have
improved the quality of the nuclear cardiology studies.
This review will address the main advances in the
equipments with special interest in hybrid technology
of SPECT/CT and PET/CT, as well as the development
of new tracers and drugs used to obtain these images.
Furthermore the different acquisition protocols will be
reviewed as well as the necessary adaptations that will
be made in the near future to improve the use of the new
available equipments, tracers and drugs.
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INTRODUCCION

La posibilidad de evaluar la perfusién miocardica con un
método imagenolégico no invasivo se hizo realidad a
mediados de la década de 1970 (1), gracias a la denominada
cardiologia nuclear. El principio basico de la cintigrafia de
perfusién miocardica es comparar imagenes representativas
del flujo coronario en el miocardio del ventriculo izquierdo en
fase de estrés y de reposo para asi determinar presencia de
isquemia (defectos reversibles) y/o infarto (defectos fijos) se
mantiene hasta el presente. El paso de las décadas ha hecho
que esta técnica madure, dejando de manifiesto su impor-
tancia en el aporte al estudio de la cardiopatia coronaria. En un
comienzo, la técnica mayormente utilizada en el mundo era el
estudio con ?°'Talio, un catién de comportamiento similar al
potasio, que se administraba por via endovenosa y permitia
adquirir las imagenes estaticas del ventriculo izquierdo en
tres proyecciones (anterior, lateral izquierda y oblicua ante-
rior izquierda). Esta adquisicion se realizaba luego de la admi-
nistracion del radiotrazador durante un estrés con ejercicio o
inducido farmacolégicamente, luego se volvia a adquirir con
el paciente en reposo y finalmente se repetia la inyeccion para
una nueva adquisicion, de modo de aprovechar la propiedad
de redistribucién del #'Talio. Los buenos resultados obtenidos
en series clinicas de pacientes con cardiopatia coronaria,
especificamente en relacién al valor pronéstico, hicieron que
esta técnica ganara importancia en la practica clinica habitual
(2,3). La posterior aparicién de los isonitrilos (MIBI) marcados
con ??mTecnecio permitieron disminuir la dosis de radia-
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cién y mejorar la calidad de imagenes, facilitando ademas la
disponibilidad de la técnica en nuestro pais ya que se dej6 de
depender de la importacion de 2°'Talio.

El desarrollo de la técnica a lo largo de las diferentes décadas
hasta la actualidad tiene variados ambitos, que se pueden
resumir en cambios del equipamiento, aparicion de nuevos
farmacos y finalmente la actualizacién de los protocolos de
adquisicion. En este texto se pretende revisar los grandes
cambios que ha presentado la técnica de perfusion miocar-
dica, enfocandose en la situacion actual en nuestro pafs y los
adelantos que se avizoran para los proximos anos.

EQUIPAMIENTO

El evidente progreso tecnolégico ha permitido el desarrollo
de nuevas generaciones de equipos de deteccién de radia-
ciones utilizados en medicina nuclear (gamma-camaras)
que propiciaron beneficios significativos en los estudios de
cardiologia nuclear. La primera gran revolucion fue en la
dltima década del siglo pasado, con la implementacion de las
gamma-camaras con capacidad tomografica llamadas SPECT
por su sigla en inglés de tomografia por emisiéon de foton
dnico. Realizar la adquisicion tomografica permitié reorientar
las imagenes obtenidas ofreciendo los tres ejes (corto, largo
horizontal y largo vertical), que se mantienen como formato
estandarizado hasta la actualidad. Junto con la incorporacién
de la técnica SPECT se agreg6 ademas la posibilidad de realizar
estudios gatillados mediante electrocardiograma (ECG), lo
que permitié agregar informacion funcional al estudio: frac-
cion de eyeccion (FE), motilidad global y segmentaria. Este
aporte mejor6 la especificidad de los estudios de cardiologia
nuclear, disminuyendo la cantidad de falsos positivos, y agre-
gando ademas un importante factor predictor como la FE (2).

La medicina nuclear se revoluciond en este siglo con la imple-
mentacion de la tomografia por emision de positrones (PET),

qgue ha tenido un enorme impacto en el area oncoldgica, y
ademds presenta una serie de aplicaciones en la cardiologia
nuclear, incluyendo técnicas de perfusion miocardica. Anali-
zaremos finalmente el aporte de los nuevos equipos que han
entrado en escena como las camaras dedicadas para estu-
dios cardiolégicos y los equipos hibridos, que combinan los
equipos de medicina nuclear (PET o SPECT) con un equipo de
tomografia computada (CT) de radiologia.

Gamma-camaras cardiolégicas dedicadas

El desarrollo de este tipo de equipos surgi6 de la necesidad de
solucionar varios de los problemas intrinsecos de la adquisicion
SPECT tradicional. Una de las limitaciones técnicas del estudio
de perfusién miocdrdica es la interferencia de actividad extra-
cardiaca, generalmente hepatica o intestinal, que enmascara o
altera la visualizacién del miocardio. Esto es mas frecuente en
pacientes donde se utiliza el dipiridamol para el estrés farma-
colégico, ya que a su propiedad de vasodilatacién coronaria se
agrega la vasodilatacion esplacnica, que favorece la presencia
del elemento radioactivo (eliminado por via biliar) en las asas
intestinales. En los equipos dedicados para estudios cardiolo-
gicos una de las principales caracteristicas es que el paciente
se realiza la adquisicion de imagenes en posicién sentado o
semi-reclinado (Figura 1), a diferencia del SPECT tradicional
donde es en posicion horizontal (supino o prono dependiendo
del protocolo). Al estar el paciente en posicion sentado existe
un descenso del higado y de las asas intestinales, separandose
del corazén, lo que mejora la calidad de la imagen.

Los equipos dedicados a la cardiologia nuclear utilizan los
denominados “detectores de estado sélido”, que poseen una
mejor sensibilidad de deteccién que las gamma-camaras
SPECT tradicionales. Ademas, el diseno de estos detectores
estd especialmente adaptado al térax, lo que permite posi-
cionarse en mayor proximidad al corazén, por lo tanto, obte-
niendo una mayor cantidad de fotones lo que a su vez permite
reconstruir imagenes de mejor calidad con una menor dosis

FIGURA 1. Diferentes modelos de camaras dedicadas para cardiologia nuclear
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Notese la disposicion del asiento para permitir mayor comodidad del paciente y la cercania de los detectores al hemitorax izquierdo.
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