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OBJETIVOS DE APRENDIZAJE

Conocer la importancia de la tecnologia hibrida en el diagndstico de enfermedades
neurodegenerativas: tomografia por emisién de positrones (PET)- resonancia magnética
3Tesla(RM3T)con 2-[18F]fluoro-D-glucosa([18F]-FDG).

Conocer la preparacion del paciente, flujo de trabajo y protocolo para enfermedades

neurodegenerativas en PET-RMS3T para la correcta adquisicion de las imagenes.
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REVISION DEL TEMA

Las enfermedades neurodegenerativas constituyen un grupo complejo y superpuesto de
alteraciones del sistema nervioso central dificil de diferenciar clinicamente, con una prevalencia

en aumento.

El PET-RM3T emerge como un hito diagndstico permitiendo aplicar terapéuticas precisas para
mejorar la calidad de vida del paciente.

Detecta las patologias en etapas tempranas a través de la actividad metabdlica, cuando la RM
como unico método no muestra alteraciones estructurales, y las diferencia dentro de su amplio
espectro de manifestaciones clinicas.
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PROTOCOLO PET-RM

3Plan LOC SSFE 00:18

MRAC 00:15 Sl
SAG FSPGR BRAVO S:17 N
SAG CUBE FLAIR 5:07 N
3D ASL 4:50 NO
COR T2 PROPELLER NO
AXI T2 PROPELLER 2:39 NO
AXI DWI 1:19 NO
AXI SWAN 2:31 NO
AXI SWAN NIGRO 6:14 NO
SAG CUBETI 2:50 NO
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PREPARACION DEL PACIENTE
o & REEET

* Ayuno de alimentos por al menos 4

horas, solamente pude ingerir bebidas Inyeccion al P Adquisién de
. . paciente en Adaq imdagenes
que no afecten el ritmo metabdlico del ol e st imagenes PET- =
cerebro (por ejemplo, agua y té, no 30min 15 min 30min
café).
* Entrevista (con paciente o médico 0.08
derivante). .
= 0.06 o | OriNG
. . . z %g - Cerebro
* Dosis: recibe 0.055 mCi/Kgo 2.035 - ‘ [ ——— [
MBq/Kg de radiofarmaco ([18F]-FDG). §§ e
©
Co 002
* 30 minutos de espera en condiciones , | o oo e e o o e e e e e ) PliTIORES
controladas para lograr una actividad e i o =5
cerebral en estado basal: sala con luz R SR

tenue y acusticamente aislada.
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PET-RM 3T

Esquema de equipo PET/MR hibrido:
camilla con adquisicion simultanea de
imagenes anatomicas y metabolicas

@) inechus

CIENCIA AL CUIDADO DE TU SALUD




Casos ejemplificadores:

Sin patologia:

PET con radiofarmaco RM proporciona . :
[18 F]-FDG (analogo de imagenes de alta Fus'g]MPET
la glucosa) mide resolucion

metabolismo cerebral
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Enfermedad de Alzheimer

1.17/50 % PET
2.8mm /2.78sp
03:10:55 PM

m=0.00 M=10.00 g/ml

Fusion PET-RM: Imagen parasagital
denota hipometabolismo en region
cingulo posterior / precunea / parietal

Mismo corte, PET
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Post-procesos del estudio:

genes de la p i6nz ‘
Z-score negativo: Region Rolca [ Putac |
Indica una disminucion pracién
significativa del metabolismo
, Prefrontal Lateral D 111 | 448
de la glucosa en la areas Profrontal Latorsl || 101 | A28
men Cio n ad as Prefrontal Medial D 1,08 414 Lateral derecho Lateral izquierdo \
) Prefrontal Medial | 1,02 2,73 [
Sensorimotor D 111 YT }
Sensorimotor | 1,05 1,84 i
Anterior Cingulate D 089 | o044 :
Anterior Cingulate | 09 | 058 ‘
Posterior Cingulate D 0,90 25 1

Posterior Cingulate | 0,81 5,31

Medial derecho Medial izquierdo

Precuneus D o.a’ -7,64
Hipometabolismo e SR ns |
. i , Parietal Superior D 130 1,83 w
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. . Occipital Lateral | po3 | 318 Posterior
izquierdo. Primary Visual D G0 | o |
Primary Visual | 15 | 031
Temporal Lateral D o.‘1 3,95 ;
Temporal Lateral | o,'i\ 5,67
Temporal Mesial D 064\ | 126 ;
Temporal Mesial | 060 N.303 1
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Medial izquierdo Medial derecho ' Medial izquierdo Medial derecho
[ -1 -2 -3 -4 -5 6 -7
I B

*Las imag repr ivas tienen pi i Z en la mayoria de las areas del cerebro que son inferiores a 2
Las imégenes que se muestran tienen un umbral 2 SD aplicado
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Enfermedad de Cuerpos de Lewis

Hipometabolismo
glucidico

occipital, corteza
visual  primaria
con isla de
conservacion de

cingulos
posterior.
Posterior Cingulate D 1,07 -0,47
Posterior Cingulate | 1,07 -0,16
Pariotal Superior D | 097 | 031 Pyntuacion Z estadisticamente
st 108 | 232 gjgnificativa en ambos I6bulos
i e— 097 | 9% occipitales y parietales / cingulos
Parietal Inferior | 1,03 0,89 t . d
e e oo e PoOsteriores conservados.
Occipital Lateral | 0,96 -2,20
Primary Visual D 0,95 -2,42 )
Medial derecho Medial izquierdo Primary Visual | 087 | -394 ‘O) :":]"T"_‘ecé"r"ws
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Sindrome corticobasal con predominancia de su

variante PSP

Region Relacic’erj de ;untuacién
Prefrontal lateral D [1.05 1.49
Prefrontal lateral | 0.93 -2.04
Prefrontal Medial D |1.01 2.16
Prefrontal Mediall [0.76 -4.33
[Sensorimotor D 1.09 3.47
'Sensorimotor | 0.84 -4.15
Anterior Cingulate D (0.82 0.01
Anterior Cingulate | [0.65 -2.79
Posterior Cingulate D|1.1 0.14
Posterior Cingulate | [0.93 -2.61
Precuneus D 1.1 0.67
Precuneus | 0.99 -2.18
Parietal Superior D |[1.04 1.72
Parietal Superior | 0.92 -0.29
Parietal Inferior D 0.99 0.74
Parietal Inferior | 0.87 -3.28
Occipital lateral D 1.18 3.5
Occipital lateral | 1.1 2.06
Primary Visual D 1.27 2.22
Primary Visual | 1.14 0.56
Temporal lateral D  [0.84 -1.69
Temporal lateral | 0.84 -1.4
Temporal Mesial D  [0.63 -1.96
Temporal Mesial | 0.63 -2.13

Imagenes de la puntuacién Z
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Hemisferios
&E=cerebrales

izquierdo y derecho puntuaci puntuaci
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Hipometabolismo hemisférico izquierdo
estadisticamente significativo.

Hipometabolismo en cingulo anterior y medio
izquierdo.

Hipocaptacion, con significancia estadistica,
precuneo, cingulo posterior, parietal inferior y

temporal medial izquierdos. )
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Resalta la asimetria interhemisférica fronto / parietal con compromiso de area
sensoriomotora / cingulo anterior-medio indicativas de sindrome corticobasal.

Hipometabolismo izquierdo con
— compromiso de caudado y talamo
subtalamico principalmente.
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CONCLUSIONES

El método hibrido nos permite diagnosticar de forma precoz enfermedades
neurodegenerativas y poder diferenciarlas en su amplio espectro de presentaciones
clinicas.

La exposicion del paciente a un ambiente controlado proporciona imagenes de la
actividad cerebral en estado basal evitando estimulaciones neuronales que interfieran
con el diagnostico.

PET-RM aporta informacion mas certera que la RM como método aislado en el

diagnéstico de enfermedades neurodegenerativas.
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