El Servei de Medicina Nuclear ofereix una Cartera de Serveis que pot classificar-se de manera

general en Exploracions Diagnadstiques i Tractaments.

Exploracions Diagnostigues:

1. Gammagrafia 0ssia
= Estudi diagnodstic d'imatge que mostra la distribucié d’un tragador radioactiu a les
estructures ossies.
* Indicacions:
- Malaltia neoplasica: estudi d’extensio, valoracié de resposta al tractament, i estudi
d’activitat osteoblastica previ al tractament amb radioisotops.
- Valoraci6 de fractura: detecci6 i valoracié de consolidacio.
- Valoracié d’infeccio6: artritis, osteomielitis.
- Detecci6 de necrosis avascular.
- Patologia articular: patologia degenerativa o inflamatoria.
- Diagnostic de Distrofia Simpatico Reflexe.
» La biodistribuci6 del tragcador permet fer:

1.1. Gammagrafia dssia en tres fases: que inclou fase vascular(iimmediata), precog (5-10
minuts) i tardana (2-4 hores) de la regi6 d’estudi. Generalment indicada en patologia
ossia benigna.

1.2. Gammagrafia 0ssia de cos sencer: per valoracié de patologia poliarticular, i malaltia
ossia metastatica.

1.3. Gammagrafia 0ssia tomografica amb fusié d’imatges TAC (SPECT-TC) d’'una
regié determinada, que permet una millor localitzacié de les lesions ossies,
especialment a nivell de la columna.

Aquesta exploracié és complementaria a les dues anteriors i implica un procediment

addicional.

2. Gammagrafia amb Gal-li
= Estudi gammagrafic que mostra captacié per patologia inflamatoria, infecciosa tumoral.
= Indicacions:
- Limfomes: estudi d’extensié i valoracié de resposta al tractament.
- Febre d’origen desconegut: deteccid i localitzacié de focus d’infeccio.
- Diagnostic de discitis i osteomielitis (és preferible la realitzacié6 de gammagrafia
amb leucocits marcats).
- Patologia inflamatoria/granulomatosa pulmonar: diagnostic i valoracié de resposta
al tractament.
- Patologia inflamatoria/infecciosa pulmonar, especialment en pacients
immunodeprimits.

- Valoracio de toxicitat pulmonar per farmacs (bleomicina, amiodarona).



- Fibrosi retroperitoneal: diagndstic i seguiment médic.

El protocol d’adquisicié varia en funcié del motiu de I'exploracio:

2.1. Gammagrafia planar amb Gal-li: indicada en patologia infecciosa/inflamatoria ossia
i/o pulmonar. Per I'estudi de la patologia 0ssia és necessari realitzar una gammagrafia
ossia previament.

2.2. Gammagrafia amb Gal-li de cos sencer: indicat en patologia tumoral i deteccié de
febre d’origen desconegut.

2.3. Gammagrafia tomografica amb Gal-li i fusié d’imatges TAC (SPECT-TC) d’'una
regié determinada, que permet una millor localitzacié de les lesions hipercaptants.

Aquesta exploracio és complementaria a les dues anteriors i implica un procediment

addicional.

Gammagrafia amb leucocits marcats

Estudi gammagrafic que permet visualitzar focus d’infeccid/inflamacié. Requereix marcatge

cel-lular previ realitzat a la unitat de radiofarmacia.

Indicacions:

- Patologia infecciosa osteoarticular: deteccié de focus d’infeccié i seguiment de
resposta al tractament antibiotic.

- Febre d’origen desconegut: deteccio i localitzacié de focus d’infeccio.

- Detecci6 d’'infeccio a protesis vasculars.

- Malaltia inflamatoria intestinal: diagnostic i seguiment.

El protocol d’adquisicié varia en funcié del motiu de I'exploracio:

3.1. Gammagrafia planar amb leucocits marcats: indicada en patologia infecciosa ossia
i malaltia inflamatoria intestinal. Per I'estudi de la patologia 0ssia és necessari realitzar
una gammagrafia ossia préviament.

3.2. Gammagrafia amb leucocits marcats de cos sencer: indicat en detecci6 de febre
d’origen desconegut.

3.3. Gammagrafia tomografica amb leucocits marcats i fusié d’imatges TAC (SPECT-
TC) d’'una regi6 determinada, que permet una millor localitzacié de les lesions
hipercaptants.

Aquesta exploracio és complementaria a les dues anteriors i implica un procediment

addicional.

Gammagrafia de moll d’os
Estudi gammagrafic que valora la distribucié del moll d’os.
Indicacions:
- Infeccié Ossia protética: valoracié de focus d'infeccié en pacients amb desplagament
de moll d’os.

Es realitzen imatges planars de la regi6 d’estudi.



Per la valoracio d’aquest estudi és necessari realitzar previament una gammagrafia ossia i

amb leucocits marcats.

5. Gammagrafia de viabilitat tumoral amb ***Tal-i
»= Estudi gammagrafic que valora la preséncia de viabilitat tumoral.
= Indicacions:
- Sarcoma ossi: valoracio inicial i control post-tractament.
- Tumors d’alt grau del SNC: valoracio de recidiva
= El protocol d’adquisicié varia en funcié del motiu de I'exploracio:
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5.1. Gammagrafia planar de viabilitat tumoral amb “"Talli: indicada en patologia 0ssia

tumoral. Per I'estudi és necessari realitzar una gammagrafia dssia préviament.
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5.2. Gammagrafia tomografica de viabilitat tumoral amb “~"Tal-li i fusié d’imatges TC

(SPECT-TC): especialment indicada en tumors d’alt grau del SNC.

6. Gammagrafia paratiroidal
= Estudi gammagrafic que valora la funcionalitat del teixit paratiroidal.
= Indicacions:
- Localitzacié de glandules paratiroidals hiperfuncionants en pacients afectes
d’hiperparatiroidisme.
- Detecci6 de glandules paratiroidals ectopiques.
= El protocol d’adquisici6 varia en funcio del motiu de I'exploracio:
6.1. Gammagrafia planar paratiroidal: aquesta exploracié es pot complementar amb una
gammagrafia tiroidal.
6.2. Gammagrafia tomografica paratiroidal amb fusié d’imatges TAC (SPECT-TC) que
permet una millor localitzacié de les lesions hipercaptants, especialment de les
glandules ectopiques.

“MTecneci

7. Gammagrafia tiroidal amb
= Estudi gammagrafic que valora la funcié i morfologia de la glandula tiroide.
= Indicacions:
- Caracteritzacié d’hipertiroidisme: permet diferenciar goll difus de goll multinodular.
- Tiroiditis: diagnostic i seguiment.
- Valoracié de noduls tiroidals.
- Localitzacio de teixit tiroidal ectopic.
- Hipotiroidisme congeénit.
- Valoracié de restes tiroidals prévia a tractament amb radioiode.
= Es realitza gammagrafia planar cervical i correlacié amb I'exploracié fisica del coll.
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8. Gammagrafia tiroidal amb “~“lode

» Estudi gammagrafic que valora la funcié de la glandula tiroide.



* Indicacions:
- Valoraci6 de restes tiroidals prévia a tractament amb radioiode.
- Detecci6 de goll endotoracic.

= Es realitza gammagrafia planar cervical.

9. Captacié tiroidal de iode

= Teécnica que medeix quin fraccio de radioiode administrat és captat per la glandula tiroide
en un temps determinat. Es una mesura indirecta del grau de funcié glandular.

* Indicacions:
- Caracteritzacié d’hipertiroidisme
- Diferenciacio entre tiroiditis subaguda i malaltia de Graves.

- Valoracié de la dosi de ***

| en el tractament d’hipertiroidisme.
= Consisteix en 'administracié d’una dosi baixa de **'l i mesura de I'activitat a la regio
cervical a les 2 i 24 hores.

Es una exploracié complementaria a la gammagrafia tiroidal.

10. Rastreig gammagrafic amb iode

= Estudi gammagrafic que valora la distribucié del radioiode a I'organisme.

= Indicacions:
- Neoplasia de tiroide: valoraci6 post-tractament ablatiu i seguiment de la malaltia.

= El protocol d’adquisicié consisteix en:
10.1. Rastreig gammagrafic de cos sencer
10.2. Estudi tomografic amb fusié d’imatges TC (SPECT-TC) d’'una regio

determinada, que permet una millor localitzacié de les lesions hipercaptants.

Aquesta exploracio és complementaria a les dues anteriors i implica un procediment
addicional.

13l jodecolesterol

11. Gammagrafia suprarrenal cortical amb
= Estudi gammagrafic que valora la funcio cortical de la glandula suprarrenal.
= Indicacions:
- Sindrome de Cushing
- Hiperaldosteronisme primari (Sindrome de Conn)
- Hiperandrogenismes
= El protocol d’adquisicié varia en funcié del motiu de I'exploracié:
11.1. Gammagrafia suprarrenal cortical amb **I-iodecolesterol: indicada en el
Sindrome de Cushing.
11.2. Gammagrafia suprarrenal cortical amb ¥|.iodecolesterol postfrenacio:

indicada en hiperaldosteronisme primari (Sindrome de Conn) i hiperandrogenismes.

12. Gammagrafia amb ***I-MIBG



= Estudi gammagrafic que valora I'activitat de patologia tumoral derivada de la cresta neural.
» Indicacions:

- Feocromocitoma: diagnaostic i valoraci6 de focus extra-adrenals.

- Paragangliomes

- Neuroblastomes

- Carcinoma medul-lar de tiroide

- MEN-IIA, MEN-IIB

- Tumors carcinoides
= El protocol d’adquisicié consisteix en:

123_MIBG de cos sencer: realitzat a les 4 i 24 hores p.i.

12.1. Gammagrafia amb
12.2. Gammagrafia tomografica amb **I-MIBG i fusié d’imatges TC (SPECT-TC)
d’'una regi6 determinada, que permet una millor localitzacié de les lesions hipercaptants.

Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

13. Gammagrafia amb **In-octreotide
= Estudi gammagrafic que valora I'activitat de patologia tumoral amb expressié de receptors
per la somatostatina.
= Indicacions:
- Tumors neuroendocrins: diagnostic i seguiment.
- Tumors derivats de la cresta neural: diagnostic i seguiment.
= El protocol d’adquisicié consisteix en:

Min-octreodtide de cos sencer: realitzat a les 4 i 24 hores p.i.

13.1. Gammagrafia amb

13.2. Gammagrafia tomografica amb '*'In-octreétide i fusié d’imatges TC (SPECT-
TC) d'una regi6 determinada, que permet una millor localitzacié de les lesions
hipercaptants.

Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

14. Gammagrafia amb %"

Tc-Depreotida
= Estudi gammagrafic que valora I'activitat de patologia tumoral amb expressié de receptors
per la somatostatina.
= Indicacions:
- Tumors pulmonars: diagnostic i seguiment.
= El protocol d’adquisicié consisteix en:
14.1. Gammagrafia amb gngc—Depret‘)tida de cos sencer: realitzat a les 4 hores p.i.
14.2. Gammagrafia tomografica amb **'In-octreotide i fusié d’imatges TC (SPECT-
TC) de la regié pulmonar, que permet una millor localitzacio de les lesions
hipercaptants.
Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

15. Ventriculografia isotopica d’equilibri en repos



16.

Estudi dinamic que permet obtenir informacié sobre la funcié ventricular.

Indicacions:

- Valoracié de la fraccio d’ejeccié del ventricle esquerre (FEVE): seguiment durant el
tractament quimioterapic.

- Valoracié del volum ventricular telesistolic i telediastolic.

- Valoraci6 de la funcié ventricular en valvulopaties.

- Valoracié del sincronisme de la contraccié ventricular.

- Valoracio de la motilitat de les parets ventriculars.

Es realitza marcatge cel-lular d’hematies a la unitat de radiofarmacia i a continuacié

I'obtencié d’'imatges cardiaques sincronitzades amb I'ona R de 'ECG.

Ventriculografia isotopica d’equilibri en esforg

Estudi dinamic que permet obtenir informacié sobre la funcié ventricular durant I'exercici
fisic.

Indicacions:

- Valoracio de la fraccié d’ejeccio del ventricle esquerre (FEVE) durant I'exercici fisic.
- Valoracié del volum ventricular telesistolic i telediastolic.

- Valoracié del sincronisme de la contracci6 ventricular.

- Valoracié de la matilitat de les parets ventriculars.

Es realitza marcatge cel-lular d’hematies a la unitat de radiofarmacia i a continuacio I'obtencio

d’'imatges cardiaques sincronitzades amb I'ona R de 'ECG.

17.

Ventriculografia isotopica d’equilibri postintervencioé farmacologica

Estudi dinamic que permet obtenir informacié sobre la funcié ventricular després de

realitzar estres farmacologic (dipiridamol/adenosina).

Indicacions:

- Valoracié de la fraccio d’ejeccié del ventricle esquerre (FEVE) després d’estrés
farmacologic.

- Valoracié del volum ventricular telesistolic i telediastolic.

- Valoracié del sincronisme de la contracci6 ventricular.

- Valoracié de la matilitat de les parets ventriculars.

Es realitza marcatge cel-lular d’hematies a la unitat de radiofarmacia i a continuacié I'obtencio

d’'imatges cardiaques sincronitzades amb 'ona R de 'ECG.

18.

Ventriculografia isotopica d’equilibri ambulatoria (VEST)

Estudi dinamic que permet obtenir informacio sobre la funcié ventricular ambulatoriament.
Indicacions:

- Valoracié de la fraccié d’ejeccio del ventricle esquerre (FEVE).

- Valoracié del volum ventricular telesistolic i telediastolic.

- Valoracid de la funcié ventricular en valvulopaties.



- Valoraci6 del sincronisme de la contraccid ventricular.
- Valoracié de la matilitat de les parets ventriculars.
Es realitza marcatge cel-lular d’hematies a la unitat de radiofarmacia i a continuacié I'obtencio

d’'imatges cardiaques sincronitzades amb I'ona R de 'ECG.

19. Ventriculografia isotdpica de primer pas

= Estudi dinamic que permet obtenir informacié sobre la funcié ventricular.

= Indicacions:
- Malformacions dels grans vasos: valoracio de la fraccié d’ejeccié d’ambdés ventricles,
dels volums ventriculars i de la motilitat de les parets miocardiques.

= Es realitza marcatge d’hematies a la unitat de radiofarmacia. Obtencié d’'imatges cardiaques

sincronitzades amb 'ona R de 'ECG durant I'arribada del tragador.

20. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusio en repos
= Estudi tomogammagrafic que permet valorar la distribucié del flux sanguini al miocardi en
situacié de repos.
= Indicacions:
- Deteccié de miocardi viable en pacients amb malaltia coronaria coneguda.
- Diagnostic diferencial de la miocardiopatia dilatada: origen isquémic vs no
isquemic.
= El protocol d’adquisicié consisteix en:
20.1. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusio sense sincronitzacié amb I’'ECG:
permet la valoracié de la distribucié regional del flux sanguini miocardiac
20.2. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusié sincronitzada amb ’ECG: permet la
valoracio de la distribucio regional del flux sanguini miocardiac, de la cinética ventricular i
de la fraccié d’ejeccio ventricular esquerres.
= Ambdues exploracions es poden adquirir amb i sense correccio d’atenuacié mitjangant la
fusio d’'imatges TC (SPECT-TC)

21. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusio en esforg
= Estudi tomogammagrafic que permet valorar la distribucié del flux sanguini al miocardi en
situacio d’esforg.
= Indicacions:
- Diagnostic d’'isquémia miocardiaca en pacients amb malaltia coronaria coneguda o
sospitada: localitzacio, extensid, severitat i reversibilitat.
- Detecci6é de miocardi viable en pacients amb malaltia coronaria coneguda.
- Diagnostic diferencial de la miocardiopatia dilatada: origen isquémic vs no
isquemic.

= El protocol d’adquisicié consisteix en:



22.

23.

21.1. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusié sense sincronitzacié amb I'ECG:
permet la valoracio de la distribucié regional del flux sanguini miocardiac

21.2. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusié sincronitzada amb ’ECG: permet la
valoracio de la distribucio regional del flux sanguini miocardiac, de la cinética ventricular i
de la fracci6é d’ejeccio ventricular esquerres.

Ambdues exploracions es poden adquirir amb i sense correccié d’atenuacio mitjangant la

fusio d’'imatges TC (SPECT-TC)

Aguesta exploracié es pot complementar amb una tomogammagrafia miocardiaca de

perfusio en repos

Tomogammagrafia miocardiaca de perfusié en postintervencié farmacologica
Estudi tomogammagrafic que permet valorar la distribucié del flux sanguini al miocardi
després d’intervencio farmacologica (Adenosina/Dipiridamol).
Indicacions:
- Diagnostic d'isquémia miocardiaca en pacients amb malaltia coronaria coneguda o
sospitada: localitzacié, extensio, severitat i reversibilitat
- Deteccié de miocardi viable en pacients amb malaltia coronaria coneguda.
- Diagnostic diferencial de la miocardiopatia dilatada: origen isquémic vs no
isquemic.
El protocol d’adquisicié consisteix en:
22.1. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusio sense sincronitzacié amb I’'ECG:
permet la valoracio de la distribucié regional del flux sanguini miocardiac
22.2. Tomogammagrafia miocardiaca de perfusio sincronitzada amb I’'ECG: permet la
valoracio de la distribucio regional del flux sanguini miocardiac, de la cinética ventricular i
de la fraccié d’ejeccio ventricular esquerres.
Ambdues exploracions es poden adquirir amb i sense correccié d’atenuacio mitjancant la
fusié d’'imatges TC (SPECT-TC)
Agquesta exploracio es pot complementar amb una tomogammagrafia miocardiaca de

perfusio en repos

Tomogammagrafia miocardiaca amb pirofosfats
Estudi gammagrafic que permet valorar la integritat de la cél-lula miocardica.
Indicacions:
- Infart agut de miocardi: diagnostic i informacié pronostica.
- Miocarditis agudes
- Miocardiopaties infiltratives: amiloidosis i esclerodérmia.
El protocol d’adquisicié consisteix en:
23.1. Gammagrafia miocardiaca planar amb pirofosfats
23.2. Tomogammagrafia miocardiaca amb pirofosfats i fusié d’imatges TC (SPECT-
TC).



Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

24. Gammagrafia miocardiaca d’innervacio
=  Estudi gammagrafic que valora la innervacié simpatica miocardiaca.
= Indicacions:
- Demencia: diagnostic diferencial entre malaltia de Parkinson, deméncia de cossos
de Lewy vs altres tipus de deméncia.
- Insuficiencia cardiaca: detecci6 precog i valoracié de resposta al tractament.
- Malaltia coronaria: detecci6 precoc¢ i valoracié de resposta al tractament.
= El protocol d’adquisicié consisteix en:
24.1. Gammagrafia miocardiaca planar d’innervacié:
24.2. Tomogammagrafia miocardiaca d’innervacié amb fusié d’imatges TC (SPECT-
TC).

Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

25. Gammagrafia pulmonar de ventilacio
= Estudi gammagrafic que valora la distribucié broncopulmonar d’'un gas/aerosol/ particula
radiactiva que arriba via aéria.
= Indicacions:
- Tromboembolisme pulmonar: diagnostic i control de tractament.
- Predicci6 del VEMS postoperatori
= El protocol d’adquisicié consisteix en realitzar imatges planars dels pulmons en diferents
projeccions.

Aquesta exploracio és complementa amb la gammagrafia pulmonar de perfusio.

26. Gammagrafia pulmonar de perfusio
= Estudi gammagrafic que valora la distribucié del flux sanguini arterial pulmonar.
= Indicacions:
- Tromboembolisme pulmonar: diagndstic i control de tractament.
- Predicci6 del VEMS postoperatori
= El protocol d’adquisicié consisteix en realitzar imatges planars dels pulmons en diferents
projeccions.

Aquesta exploracio és complementa amb la gammagrafia pulmonar de ventilacio.

27. SPECT cerebral de perfusié

= Estudi gammagrafic que valora la distribuci6 del flux sanguini en les diferents regions
cerebrals.

* Indicacions:

- Demeéncies.



28.

- Malalties cerebrovasculars: isquémia, hemorragia subaracnoidea, malformacions
arteriovenoses.

- Epiléepsia: deteccio prequirirgica.

- Trastorns psiquiatrics

- Traumatisme craenoencefalic: valoracio de seqieles posttraumatisme.

El protocol d’adquisicié consisteix en realitzar un estudi tommografic cerebral.

SPECT cerebral de perfusié postintervencié farmacoldgica
Estudi gammagrafic que valora la distribucié del flux sanguini en les diferents regions
cerebrals després de I'administracié d’Acetazolamida.
Indicacions:
- Valoracié de la reserva vascular cerebral en patologia cerebrovascular isquémica:
AIT, infart, malformacions arteriovenoses.

El protocol d’adquisicid consisteix en realitzar un estudi tommografic cerebral.

Aquesta exploracio és complementa amb un SPECT cerebral de perfusio.

29.

SPECT cerebral de perfusié postneuroactivacio
Estudi gammagrafic que valora la distribucié del flux sanguini en les diferents regions
cerebrals després de la realitzacié d’una tasca determinada (cognitiva, sensorial o motora)
Indicacions:
- Valoracio de la reserva vascular cerebral en patologia cerebrovascular isquémica:
accident isquémic transitori, infart, malformacions arteriovenoses, o previ a cirurgia
(epilépsia...)

El protocol d’adquisicié consisteix en realitzar un estudi tommografic cerebral.

Aquesta exploracio és complementa amb un SPECT cerebral de perfusio.

30.

31.

De manera opcional es pot fer fusié amb TC

SPECT cerebral amb receptors de Dopamina (**I-IBZM)
Estudi gammagrafic que valora la densitat de receptors D2 Dopaminérgics.
Indicacions:

- Diagnostic diferencial entre Malaltia de Parkinson vs altres Sdmes Parkinsonians
plus (Atrofia multisistémica, Paralisi supranuclear progressiva, Degeneraci6
corticobasal).

- Esquizofrénia: valoracié de I'ocupacié dels receptors dopaminérgics després del
tractament amb neuroléptics.

- Malaltia de Huntington, malaltia de Wilson.

El protocol d’adquisicié consisteix en realitzar un estudi tommografic cerebral.

SPECT cerebral amb transportadors de la Dopamina (DaTSCAN)



32.

33.

34.

35.

Estudi gammagrafic que valora I'estat dels transportadors dopaminérgics presinaptics.
Indicacions:

- Diagnostic diferencial entre Sdmes Parkinsonians (Malaltia de Parkinson, Atrofia
multisistémica, Paralisi supranuclear progressiva, Degeneracio corticobasal) vs
Parkinsonismes sense alteraci6 presinaptica (Tremolor essencial, Parkinsonisme
farmacologic, Parkinsonisme d’origen vascular)

- Malaltia de Parkinson: diagnostic precog, severitat de la malaltia i progressié.

El protocol d’adquisicié consisteix en realitzar un estudi tomografic cerebral.

Angiogammagrafia cerebral
Estudi gammagrafic que valora la distribucié del flux sanguini en les diferents regions
cerebrals.
Indicacions:
- Confirmaci6 de mort cerebral.
El protocol d’adquisicid consisteix en realitzar estudi dinamic durant I'arribada del tragador

al sistema nervios central i imatges planars de la regi6 cerebral en diferents projeccions.

Cisternogammagrafia
Estudi gammagrafic que valora la dinamica del liquid cefaloraquidi després de
I'administracié del tracador via intratecal.
Indicacions:
- Hidrocefalies: diagnostic diferencial.
- Valoracio de fistules del liquid cefaloraquidi.
- Permeabilitat de derivacions quirdrgiques.
El protocol d’adquisicié consisteix en realitzar imatges planars de la regié lumbar, aixi com

de la regio cerebral en diferents projeccions.

Mamografia isotopica
Estudi gammagrafic que valora la preséncia de patologia neoplasica maligna al teixit
mamari.
Indicacions:
- Selecci6 de pacients per bidpsia en pacients amb probabilitat baixa o intermédia de
malignitat per mamografia.
- Diagnostic complementari de lesions mamaries en pacients amb mames denses,
joves, després de cirurgia, radioterapia i/o biopsia.
El protocol d’adquisicio consisteix en realitzar imatges planars de les dues mames en dos

controls separats en el temps.

Limfogammagrafia

Estudi gammagrafic que permet coneixer el drenatge limfatic de les extremitats.



36.

37.

Indicacions:
- Valoraci6 dels edemes d’extremitats
- Diagnostic etioldgic dels limfedemes
- Detecci6 de fistules, quilotorax i ascitis quilosa.
Es realitzen imatges planars de les extremitats després de la injeccio del tragcador i de
forma sequencial en el temps.
Aquesta exploracio requereix la realitzacio de la limfogammagrafia de I'extremitat

contralateral.

Limfogammagrafia del gangli sentinella

Estudi gammagrafic que permet coneixer el drenatge limfatic d’'un tumor (mamari, cutani,

etc...) per realitzar biopsia selectiva del mateix i I'estadificacié tumoral.

Indicacions:

- Tumor maligne de mama Unic o multifocal, en estadi precog
- Melanoma maligne (Breslow 0.76 - 4 mm)
- Altres tumoracions malignes: neoplasies ORL (de cap i coll), penis, vulva, ...

La distribucié purament limfatica del tracador permet fer:

36.1. Limfogammagrafia planar:. de la regio de drenatge.

36.2. Limfogammagrafia tomografica amb fusié d’imatges TC (SPECT-TC) de la
regio de drenatge, que permet una millor localitzacio del gangli sentinella com a guia
per al cirurgia.

Aquesta exploracio es complementaria de la deteccié quirargica del gangli sentinella i

implica un procediment addicional.

Deteccié quirdrgica del gangli sentinella
Localitzacio intraoperatoria del gangli sentinella mitjangant sonda gammadetectora.
Indicacions:
- Tumor maligne de mama Unic o multifocal, en estadi precog
- Melanoma maligne (Breslow 0.76 - 4 mm)
- Altres tumoracions malignes: neoplasies ORL (de cap i coll), penis, vulva, ...
La localitzacié del gangli sentinella requereix la preséncia del metge nuclear durant I'acte

quirdrgic.

Aquest procediment és complementari de la limfogammagrafia de gangli sentinella i implica un

procediment addicional.

38.

Localitzacio radioguiada quirdrgica (no sentinella)

Localitzacid intraoperatoria mitjangant sonda gammadetectora, de teixit marcat amb un
isotop radioactiu.

Indicacions:

- Teixit paratiroidal hiperfuncionant subsidiari de reseccio quirirgica



- Localitzaci6 de teixit paratiroidal ectopic.
La localitzacio radioguiada requereix la preséncia del metge nuclear a durant 'acte

quirdrgic.

Aquest procediment és complementari de la gammagrafia paratiroidal i implica un procediment

addicional.

39. Gammagrafia renal

Estudi gammagrafic que permet valorar la morfologia, localitzacio i funcionalisme renal
global i relatiu.
Indicacions:
- Infecci6 urinaria: valoracio de la fase aguda (pielonefritis aguda), de lesions
corticals cicatricials i control evolutiu.
- Diagnostic d’anul-lacié funcional renal.
- Valoraciod del funcionalisme renal individual i global.
- Ageneésia renal.
- Ronyo ectopic o ptosic.
- Ronyo en ferradura.
La distribucié del radiofarmac permet fer:
39.1. Gammagrafia renal planar: es realitzen imatges planars dels dos ronyons
amb quantificacié de la dosi injectada.
39.2. Gammagrafia renal tomografica amb fusié d’imatges TC (SPECT-TC), que
permet una millor localitzacié de les lesions cicatricials.

Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

40. Angiogammagrafia testicular

Estudi gammagrafic que valora la patologia testicular aguda, vascular o inflamatoria.
Indicacions:

- Diagnostic de torsi6 testicular i control post-tractament.

- Diagnostic diferencial entre torsi6 testicular i oriquiepididimitis.

-  Diagnostic de epididimitis, torsioé apendicular.

Es realitza estudi dinamic durant I'arribada del tragador a la regi6 testicular i imatges planars

tardanes.

41. Cistogammagrafia directa

Estudi gammagrafic que valora la presencia de reflux vesico-ureteral.
Indicacions:
- Reflux vesico-ureteral: diagnostic, valoracié de tractament medic o quirdrgic i
control evolutiu.

- Estudi familiar de reflux vesico-ureteral.
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Es realitza estudi dinamic que requereix sondatge vesical i instil-lacié de solucié salina

amb el radiofarmac (**"

Tc-sulfur col-loidal) fins 'ompliment de la bufeta urinaria.
Cistogammagrafia indirecta:
Estudi gammagrafic que valora la presencia de reflux vesico-ureteral.
Indicacions:
- Reflux vesico-ureteral: diagnostic, valoracio de tractament meédic o quirdrgic i
control evolutiu.
- Estudi familiar de reflux vesico-ureteral.
Es realitza renograma isotopic que valorara la funcié renal, I'eliminacié urinaria i

posteriorment el buidament de la bufeta urinaria.

Renograma isotopic
Estudi gammagrafic que valora el funcionalisme renal.
Indicacions:
- Valoracié i control evolutiu d’insuficiéncia renal cronica.
- Trasplantament renal: diagnostic de complicacions i control evolutiu.
Es realitza estudi dinamic que es realitza durant 30 minuts des de la injeccié del tragador a

ambdos ronyons.

Renograma isotopic amb diurétic
Estudi gammagrafic que valora funcié renal parenquimatosa i excretora.
Indicacions:
- Patologia obstructiva: diagnostic, control evolutiu i resposta a tractament.
Es realitza estudi dinamic que es realitza durant 45 minuts des de la injeccié del tragador a

ambdds ronyons i requereix 'administracié d’estimul ditrétic.

Renograma isotopic amb IECA
Estudi gammagrafic que valora la preséncia de malaltia vasculorenal.
Indicacions:
- Diagnostic de patologia vasculorenal: diagnostic diferencial amb hipertensié arterial
essencial.
- Estenosis d’artéria renal: control de resposta al tractament.
Es realitza estudi dinamic de la regi6 lumbar durant 30 minuts des de I'administracié del
tracador i després de 'administracié d’un inhibidor de I'enzim convertidor d’angiotensina

(captopril).

Aquest estudi requereix la realitzacié d’'un renograma basal.

46.

Filtrat glomerular

Estudi isotopic que valora quantitativament el filtrat glomerular.



* Indicacions:
- Control del funcionalisme renal glomerular per valorar la nefrotoxicitat per farmacs.
- Insuficiéncia renal cronica: control.
»  Es realitzen diferents determinacions analitiques després de I'administracio de *'Cr-EDTA
per procedir al calcul d’excrecié del mateix.

b *™Tc-sulfur coloidal

47. Gammagrafia hepatoesplénica am
= Estudi gammagrafic que permet valorar la morfologia, dimensions i localitzaci6 d’alteracions
estructurals hepatiques i espléniques.
» Indicacions:
- ldentificacié de teixit esplenic accessori després d’esplenectomia.
- Valoracié del funcionalisme i viabilitat dels autotransplantaments esplénics tractats
de manera conservadora.
- Diagnostic d’ectopies espléniques.
- Detecci6 de lesions ocupants d’espai hepatics i esplénics.
- Hepatopaties croniques difuses: valoracio i seguiment.
- Valoraci6 de visceromegalies
= Ladistribucié del radiofarmac permet fer:
47.1. Gammagrafia hepatoesplénica planar: es realitzen imatges planars de la
regié hepatoesplénica.
47.2. Gammagrafia hepatoesplénica tomografica amb fusié d’imatges TC
(SPECT-TC), que permet una millor localitzacio6 de les lesions.

Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

48. Gammagrafia hepatoesplénica amb hematies marcats
= Estudi gammagrafic que permet valorar el contingut vascular de lesions hepatiques.
= Indicacions:
- Diagnostic d’hemangiomes cavernosos.
- Valoracié del contingut vascular de lesions hepatiques previ a la seva
puncié/biopsia.
- ldentificacié de teixit esplénic accessori després d’esplenectomia.
- Valoracié del funcionalisme i viabilitat dels autotrasplantaments esplénics tractats
de manera conservadora.
- Diagnostic d’ectopies espléniques.
» Es realitza marcatge cel-lular d’hematies a la unitat de radiofarmacia.
= Ladistribucio6 del radiofarmac permet fer:
48.1. Gammagrafia hepatoesplénica amb hematies marcats planar: es realitzen
imatges planars de la regié hepatoesplénica.
48.2. Gammagrafia hepatoesplénica tomografica amb fusié d’imatges TC

(SPECT-TC), que permet una millor localitzaci6 de les lesions.



Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

49. Gammagrafia de mucosa gastrica ectopica
= Estudi gammagrafic que permet detectar I'existéncia de mucosa gastrica ectopica.
= Indicacions:
- Diagnostic del diverticle de Meckel
» Ladistribuci6 del radiofarmac permet fer:
49.1. Gammagrafia de mucosa gastrica ectopica planar: es realitzen imatges
planars de la regié abdominal.
49.2, Gammagrafia de mucosa gastrica ectopica tomografica amb fusio
d’imatges TC (SPECT-TC), que permet una millor localitzacio de les lesions.

Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

50. Gammagrafia d’hemorragies digestives
= Estudi gammagrafic que permet detectar I'existéncia de sagnat intestinal actiu.
= Indicacions:
- Diagnostic de sagnat intestinal actiu.
= Es realitza marcatge cel-lular d’hematies a la unitat de radiofarmacia.
= Ladistribucié del radiofarmac permet fer:

50.1. Gammagrafia d’hemorragies digestives planar: es realitzen imatges
dinamiques de la regié abdominal després de la reinjeccié d’hematies marcats, i
posteriorment s’obtenen imatges planars de la regié abdominal durant les primeres 24h.

50.2. Gammagrafia hepatoesplénica tomografica amb fusié d’imatges TC
(SPECT-TC), que permet una millor localitzaci6 de les lesions hipercaptants.

Aquesta exploracio és complementaria a I'anterior i implica un procediment addicional.

51. Gammagrafia del transit esofagic
= Estudi gammagrafic que permet valorar el funcionalisme esofagic.
= Indicacions:
- Valoracio de les alteracions primaries (acalasia, espasme esofagic difus) i

secundaries de la motilitat esofagica (conectivopaties, miopaties).

=  Obtencié d’estudi dinamic de la regidé esofagica durant I'administracié del tragador via oral.

52. Gammagrafia del reflux gastroesofagic
= Estudi gammagrafic que permet detectar I'existéncia de reflux gastroesofagic.
* Indicacions:

- Reflux gastroesofagic: diagnostic i control del tractament.

=  Obtencié d’estudi dinamic de la regié gastroesofagica durant 'administraci6 del tracador via

oral, i posteriorment s’obtenen imatges planars de la regi6 gastroesofagica.



53.

54.

55.

56.

Gammagrafia del buidament gastric
Estudi gammagrafic que permet valorar fisiologicament la velocitat d’evacuacié gastrica en
diferents patologies.
Indicacions:
- Sindromes gastroparéetiques: neuropatiques (diabetes, Parkinson) o per alteracié
muscular (esclerodérmia, esclerosis sistemica progressiva, polimiositis).
- Dispépsia i sindromes ulceroso. Sindrome de Zollinger-Ellison.
Hipo/hipertiroidisme.
- Avaluacié postquirirgica: vagotomia, gastrectomia, derivacions

Obtencié d’estudi dinamic de la regié gastrica durant 'administracié del tragador via oral.

Gammagrafia hepatobiliar
Estudi gammagrafic que permet valorar el funcionalisme hepatobiliar.
Indicacions:
- Diagnostic de la colecistitis aguda.
- Avaluacié postquirargica: sdme postcolecistectomia, fistules biliars, derivacions
biliars i gastrointestinals.
- Diagnostic d’atrésia biliar en recents nascuts.
- Valoracié de patologia congenita: Malaltia de Caroli, quists de colédoc.
- Seguiment del transplantament hepatic
Obtenci6 d’estudi dinamic de la regié hepatica durant 'administracié del tragador via

endovenosa.

Gammagrafia salival
Estudi gammagrafic que permet valorar el funcionalisme de les glandules salivals.
Indicacions:
- Avaluacio funcional de la xerostomia.
- Valoracié funcional de les glandules salivals postradioterapia.
- Valoracié de patologia inflamatoria: parotiditis aguda i cronica, sialoadenitis.
- Sialolitiasis obstructiva.
Obtencié d’estudi dinamic de la regié bucal durant I'administracié del tragador via
endovenosa.

Prova de Schiling
Estudi gammagrafic que permet valorar I'absorcié de vitamina B12, determinant la fraccio
d’'una dosi oral de la B12 marcada isotopicament eliminada per I'orina a les 24h.
Indicacions:

- Estudi de les anemies megaloblastiques. Déficit de vitamina B12.
Administracié via oral de vitamina B12 marcada amb *'Co, 30 minuts després s’administra

vitamina B12 no marcada via intramuscular per saturar els diposits corporals i facilitar
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I'eliminacio urinaria de la B12. El pacient ha de recollir I'orina durant 24h i portar-la al Servei

de Medicina Nuclear on es procedira al calcul d’excreci6 de >'Co-B12.

Tomografia per Emissié de Positrons (PET-CT) amb FDG

e Estudi gammagrafic que permet valorar la captacié de fluorodesoxiglucosa per part dels
tumors i les seves metastasis. Es combina amb el CT per facilitar la localitzacio
anatémica de les lesions.

e Indicacions:
- Estudi de la extensi6 i estadiatge dels principals tumors (pulm6, mama, linfomes,

gastro-intestinal, etc.)

- Control de la resposta als tractaments

- Planificaci6 de la radioterapia

Tomografia per Emissio de Positrons (PET-CT) amb FDG en neurologia

Estudi gammagrafic que permet valorar la captacié de fluorodesoxiglucosa en el cervell

Indicacions:

-Estudi de les demencies, en particular de la malaltia d’Alzheimer

Tractaments:

59.
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Sinoviortesi radioisotopica
Procediment terapeutic pel dolor articular refractari al tractament farmacologic.
Indicacions:
- Tractament de patologia inflamatoria articular refractaria al tractament sense afectacio
de I'os subcondral.
Es realitza 'administracié del radiofarmac a I'espai articular. No es requereix ingrés
hospitalari.

Tractament amb *!-MIBG

Procediment terapéutic que es basa en la captacié de ***

I-MIBG per part del teixit
adrenomedul-lar.
Indicacions:

- Tractament de feocromocitoma.

- Tractament de paraganglioma extra-adrenal.

- Tractament de neuroblastoma.
Es realitza 'administracié del radiofarmac en infusié endovenosa lenta i posterior rastreig
gammagrafic per valoracio de la distribucié del mateix, que implica una exploracio
addicional. Requereix una visita prévia al Servei de Medicina Nuclear, aixi com l'ingrés del

pacient durant els primers 4 o0 5 dies seguint les normes de radioproteccio.



61.

62.

63.

64.

65.

Tractament isotopic amb ¥p
Procediment terapéutic que es basa en la captacié de *P.
Indicacions:

- Tractament de Policitemia Vera.

- Tractament de Trombocitosis essencial.

Es realitza 'administracié del radiofarmac via endovenosa. No requereix ingrés hospitalari.

Tractament isotopic del cancer diferenciat de tiroide

Procediment terapéutic basat en la capacitat de captacié de iode-131 (***

1) per part de les
cél-lules neoplasiques tiroidals.
Indicacions:
- Carcinoma diferenciat de tiroide: tractament de restes tiroidals postquirdrgiques.
- Carcinoma diferenciat de tiroide: tractament local i a distancia.

Es realitza 'administracié d’una dosi individualitzada de ***

| via oral i posterior rastreig
gammagrafic per valoracio de la distribucio del radiofarmac, el que suposa una exploracié
addicional. Requereix una visita prévia al Servei de Medicina Nuclear, aixi com l'ingrés del

pacient durant els primers 3 o 4 dies seguint les normes de radioproteccio.

Tractament isotopic de I’hipertiroidisme
Procediment terapéutic basat en la incorporacio de 131 al teixit tiroidal.
Indicacions:

- Malaltia de Graves-Basedow

- Adenoma toxic.

- Goll multinodular toxic.

Es realitza I'administracié via oral d’una dosi de ***

| prévia valoraci6 de la gammagrafia
tiroidal, captacions tiroidals i visita al pacient. No requereix ingrés hospitalari. Es realitza
una segona visita de control al Servei de Medicina Nuclear per valoracié de resposta i

possibles complicacions agudes o subagudes.

Tractament isotopic del dolor ossi metastatic amb estronci (Sgsr)
Procediment terapéutic pel dolor ossi metastasic refractari al tractament.
Indicacions:

- Neoplasia de prostata

- Neoplasia de mama.

Es realitza 'administracio d’una dosi de **Sr via endovenosa, prévia confirmacié de malaltia

0ssia metastasica mitjancant gammagrafia 0ssia. No requereix ingrés hospitalari.

Tractament isotopic del dolor ossi metastatic amb samari (**>Sm)

Procediment terapéutic pel dolor ossi metastatic refractari al tractament.
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Indicacions:
- Neoplasia de prostata

Es realitza 'administracié d’una dosi de **3

Sm via endovenosa, prévia confirmacio de
malaltia 0ssia metastasica mitjancant gammagrafia 0ssia. Requereix ingrés hospitalari de 6
hores al Servei de medicina Nuclear i posterior rastreig gammagrafic per valoracio de la

distribucioé del radiofarmac, el que suposa una exploracio addicional.

Tractament isotopic del dolor ossi metastatic amb Radi (**Ra)
Procediment terapéutic pel dolor ossi metastatic refractari al tractament.
Indicacions:

- Neoplasia de prostata

223

Es realitza 'administracié d’una dosi de “““Ra via endovenosa, prévia confirmacio de

malaltia dssia metastatica mitjangant gammagrafia 0ssia. No requereix ingrés hospitalari.

Tractament isotopic del limfoma (Zevalin-"Y- ibritumomab)
Procediment terapéutic basat en la unié d’anticossos CD20 als receptors d’'aquesta
molécula expressats a la malaltia de Hodgkin.
Indicacions:
- Limfoma no Hodgkin folicular de cél-lules B, perdo amb expressié de receptors CD20,

en recaiguda o resistent al tractament amb rituximab.

Es realitza una infusi6 lenta de Zevalin (QOY- ibritumomab) per via endovenosa, prévia
confirmacioé d’'uns correctes parametres analitics. Requereix ingrés al Servei de Medicina
Nuclear durant 4 hores.



