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Resumen

Objetivo: Valorar la utilidad de la gammagrafia de tiroides (GT) con *"Tc-pertecnetato como estudio

complementario a la gammagrafia de paratiroides (GP) con *"Tc-MIBI en el diagnéstico de la
patologia paratiroidea.

Material y métodos: Incluimos 126 pacientes (91 mujeres; edad media: 63 + 14,5) a los que se
realizé un estudio gammagrafico planar de paratiroides en proyeccién anterior a los 10 y 120
minutos post-inyeccion de 740 MBq de *"Tc-MIBI; SPECT-CT tras la imagen precoz y GT el dia
posterior, a los 10 minutos de la administracién de 185 MBq de *"Tc-pertecnetato. Para el presente
trabajo valoramos los hallazgos de los estudios planares. La indicacién del estudio fue en 108 casos
la presencia de hiperparatiroidismo primario, en 15 de hiperparatiroidismo secundario a enfermedad
renal y en 3 por otras causas. Se interpret6 en un primer momento el estudio de doble fase con
*"Tc-MIBI y posteriormente se afiadieron los hallazgos de la GT, analizando su aportacién. En base a
los datos aportados por las imagenes planares se clasificd su resultado como: alta sospecha para
patologia paratiroidea (ASPP) y de dudosa interpretacion (DI).

Resultado: De los 126 estudios, la gammagrafia tiroidea resulto util en 34 casos (27%). En el grupo
de ASPP la GT confirm¢ el diagndstico de adenoma de paratiroides en 76/78 casos (97,4%),
correspondiendo los 2 restantes (2,6%) a patologia nodular tiroidea. En el grupo DI (48) la GT aportd
informacién en 32 (55,2%), confirmando la sospecha diagnostica de adenoma paratiroideo y/o
nddulo tiroideo en 28, y cambiando el diagndstico de adenoma a nodulo en 4 casos.

Conclusiones: El estudio tiroideo con *"Tc-pertecnetato sigue siendo 1til como estudio
complementario a la gammagrafia paratiroidea, mejorando el rendimiento diagndstico en los casos
de dudosa interpretacién y evitando los falsos positivos en patologia nodular tiroidea. En un trabajo
posterior se valorara conjuntamente con los resultados SPECT-CT.
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