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0 - LA GAMMAGRAFIA INTRAPERITONEAL CON MAA-TC-99M EN PACIENTES EN
DIALISIS PERITONEAL SIGUE EN LA MENTE DEL NEFROLOGO
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Resumen

Objetivo: Utilidad diagndstica de la gammagrafia intraperitoneal en pacientes en didlisis peritoneal
(DP) con sospecha de fuga de liquido peritoneal (LP).

Material y métodos: Presentamos cuatro pacientes (3 hombres, 1 mujer) en DP, uno de ellos
trasplantado renal. Dos ingresaron por un cuadro de insuficiencia cardiaca que empeoraba tras la
DP y derrame pleural derecho en la radiografia de torax; el tercero presentaba una distension de la
bolsa escrotal y el cuarto salida de liquido a través de la herida quirargica del trasplante. En todos
se solicito gammagrafia intraperitoneal con MAA-Tc99m por sospecha de fuga de LP. Se
administraron 5 mCi de MAA-Tc99m por el catéter de acceso de DP y posteriormente se afiadieron
2000 ml de solucién de dialisis. En una gammacamara GE modelo Infinia Hawkeye 4 se obtuvieron
imagenes a los 15 minutos y 2 horas en proyeccion anterior, posterior y oblicuas de térax, abdomen
y pelvis.

Resultado: La gammagrafia intraperitoneal puso de manifiesto paso del radiotrazador a cavidad
pleural en los dos pacientes con derrame pleural derecho. Se suspendi6 la DP en ambos, mejorando
clinicamente uno de ellos y en el otro persistia el derrame pleural a los dos meses del seguimiento.
En los otros dos pacientes no se confirmé fuga de liquido peritoneal, la distension de la bolsa
escrotal era consecuencia de una fuga inguinal tras esfuerzo fisico que se resolvié espontaneamente
y en el paciente trasplantado la herida quirurgica dejo de presentar débito a los pocos dias.

Conclusiones: La gammagrafia intraperitoneal con de MAA-Tc99m es una técnica no invasiva,
sencilla, segura y rapida para la deteccion de fugas peritoneales, por lo que los nefrélogos la tienen
en mente en el manejo de los pacientes en DP.
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