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Resumen

Objetivos: Identificar los signos ecográficos sugestivos de hiperplasia nodular focal (HNF) en la
ecografía en modo B, Doppler color y con contraste intravenoso (civ). Valorar la utilidad de la
ecografía con civ en el diagnóstico certero de HNF.

Material y métodos: Hemos estudiado a 11 pacientes asintomáticos con lesión hepática única
detectada incidentalmente en ecografía. El civ utilizado fue el hexafluoruro de azufre. Se realizaron
ecografías en modo B, Doppler color y con civ. En todos los pacientes se adquirieron imágenes
estáticas y vídeos (en fases arterial, portal y tardía) y en 9 se obtuvieron curvas de cuantificación. En
5 pacientes de realizaron pruebas de resonancia magnética o medicina nuclear y en 6 pacientes se
realizó seguimiento. En la ecografía en modo B se valoraron la ecogenicidad de la lesión y la cicatriz
central. En la ecografía Doppler, el signo del vaso nutricio y el signo de la rueda de carro. En la
ecografía con civ, además de estos, el patrón de llenado centrífugo. Con las curvas de cuantificación
se valoró el patrón sugestivo de benignidad.

Resultados: En todos los pacientes se observó al menos uno de los signos ecográficos. El signo más
frecuente fue el patrón centrífugo seguido del signo del vaso nutricio y del signo de la cicatriz
central por igual.

Conclusiones: La ecografía ha sido un método seguro para detectar las lesiones focales hepáticas y
establecer la sospecha de HNF. El estudio complementario con contraste iv nos ha permitido
detectar alguno de los signos típicos de HNF en la mayoría de los casos.


