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Resumen

Introduccién y objetivos. Valorar qué factores clinicos permiten predecir un resultado positivo en la
gammagrafia con 99mTc-DPD en el diagnéstico de la amiloidosis cardiaca por depdsitos de transtirretina.

M étodos. Estudio retrospectivo entre 2019 y 2021 de 233 pacientes (140 varonesy 93 mujeres) alos que se
realiz6 gammagrafia cardiaca con 99mTc-DPD por sospecha clinica de amiloidosis cardiacaATTR. Se
dividié alos pacientes en funcién del resultado gammagrafico (positivo o negativo) y se valoraron 20
factores clinicos y epidemioldgicos, calculando las diferencias estadisticamente significativas entre ambos
grupos de pacientes.

Resultados: Se obtuvieron 82 gammagrafias positivas para amiloidosis cardiaca ATTR (74 con grado visual
3 de Perugini; 75 con distribucion biventricular del radiofarmaco). Al comparar factores epidemiol 6gicos, se
observo un predominio de varones (89%, p = 0,0000) con edad superior a 80 afios (61%, p = 0,0004) entre
los pacientes con resultado gammagrafico positivo. De los factores de riesgo cardiovascular y antecedentes
clinicos valorados, tan solo se encontro diferencias estadisticamente significativas en los pacientes sin
evidencia clinica de hipertension arterial (39%, p = 0,012). En cuanto alos hallazgos patol 6gicos en otras
técnicas diagndsticas, |os pacientes con gammagrafia positiva presentaban alteraciones ecocardiogréficas
tipicas como hipertrofia ventricular (74%, p = 0,0003), ausencia de datos de hipertrofia septal (85%, p =
0,005) o FEVI reducida 50% (39%; p = 0,012). A su vez se obtuvieron diferencias en algunos patrones de
real ce tardio con gadolinio en RM cardiaca como es el caso del realce subendocéardico difuso o lacinética
atipicadel gadolinio (p = 0,023 y p = 0,0105, respectivamente).

Conclusiones: La gammagrafia cardiaca con 99mTc-DPD es un método diagnostico que permite una
adecuada valoracién de la amiloidosis cardiaca por depdsitos de transtirretina, sobre todo en aquellos
pacientes con variables clinicas predictivas, como son el sexo masculino, la edad avanzada (> 80 afios), la
ausencia de datos clinicos de hipertension arterial o ciertos hallazgos patol 6gicos en ecocardiograma o
resonancia cardiaca.



