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Pet Scan y Ecocardiograma en el Diagnostico de Endocarditis

Infecciosa de Protesis Valvular
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Paciente de 81 afnos, masculino, internado por fiebre hay
cinco dias, presentaba antecedente de reemplazo valvular
adrtico por proétesis biolégica seis afios antes, y hace un ano,
intervencién via percutdnea para insercion de plug para
correccion de insuficiencia adrtica periprotética residual de
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grado moderado, sin éxito. El ecocardiograma transtoracico
mostré importante compromiso ventricular izquierdo y
protesis adrtica engrosada con reflujo perivalvular moderado
a importante (Figuras 1y 2). El ecocardiograma transesofégico
mostré engrosamiento irregular con drea ecolucente
mitroadrtica (Figura 3), semejante a examenes anteriores.
PET scan (después de dieta pobre en glucosa) mostré area de
aumento de la captacién de glucosa en la region mitroadrtica,
compatible con proceso inflamatorio/infeccioso en anillo
aértico (Figura 4), mostrando la importante contribucién de
ese examen para el diagnéstico de endocarditis infecciosa en
protesis y sus complicaciones'. El hemocultivo fue positivo
para Streptococcus mitis, confirmando el diagnéstico. A pesar
de la presencia de absceso periadrtico, el paciente fue tratado
clinicamente en funcién de comorbilidades, presentando
evolucién satisfactoria.

Figura 1 - Ecocardiograma transtorécico (corte transversal longitudinal) evidenciando la insuficiencia perivalvular aértica. VD: ventriculo derecho; VI: ventriculo izquierdo;

IAO: insuficiencia adrtica; Al: atrio izquierdo; AO: aorta ascendente.
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Figura 2 - Ecocardiograma transtorécico (corte transversal longitudinal) evidenciando la prétesis adrtica, se nota engrosamiento de la region mitroadrtica. VD: ventriculo derecho;
VI: ventriculo izquierdo; Al: atrio izquierdo; AO: aorta ascendente.
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Figura 3 - Ecocardiograma transesofagico evidenciando engrosamiento de la regién mitroadrtica. VI: ventriculo izquierdo; Al: atrio izquierdo; AO: aorta ascendente.
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Figura 4 — Pet Scan en los planos transversal, frontal y sagital evidenciando érea de hipercaptacion de glucosa (flechas mostrando mosaico en amarillo y rojo).
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