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Varón de 47 años. Disección de aorta torácica. Recambio de válvula aórtica (prótesis metálica) 
e implantación de dos tubos de Dacron aórticos.
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FDG uptake in 15/16 vascular grafts without graft infection.
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Varón 71 a. 
Fiebre
Bacteriemia S. aureus
FDG PET/CT: v. mitral

Varón 65 a. 
Fiebre
Bacteriemia Estreptococo B
FDG PET/CT: v. aórtica

Preparación convencional:  
S: 39%  
E=93%
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FDG PET/CT  - VARIABILIDAD EN LA CAPTACIÓN CARDÍACA

Preparación convencional 



CONSENSO:
1)Valoración clínica + LAB + EC
2)FDG PET/CT en casos concretos
3)Total body: metástasis a distancia
4)SUV para valorar respuesta a tto.

PREPARACIÓN:
•Día previo: dieta rica en grasa y 
baja en carbohidratos.
•1 hora antes: bebida rica en grasa y 
baja en carbohidratos.

Bertagna F. Int J Cardiovasc  Imaging 2012

Paciente mujer, 50 años, prótesis mitral. Endocarditis.

U. Brescia



CONSENSO:
1)Valoración clínica + LAB + EC
2)FDG PET/CT en casos concretos
3)Total body: metástasis a distancia
4)SUV para valorar respuesta a tto.

PREPARACIÓN:
•Día previo: dieta rica en grasa y 
baja en carbohidratos.
•1 hora antes: bebida rica en grasa y 
baja en carbohidratos.

Avances técnicos: TOF – PSF

SUVmax=10

SUVmax=8

Tiempo de incorporación de FDG: 
1 hora vs 2-3 horas (tardías)
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APLICABILIDAD FDG PET/CT:
•Endocarditis
•Infección de CIED
•Émbolos
•Metástasis sépticas
•Monitorización de respuesta

Millar BC. International J Cardiol.  2013
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ASSESSMENT OF TREATMENTS 
AGAINST STAPHYLOCOCCUS 

AUREUS BIOFILMS USING IN VIVO 
18F-FDG-PET IN AN ANIMAL MODEL 
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Material and Methods

ANIMAL MODELANIMAL MODEL

 CD1 ♀ mice  Subcutaneous implantation of 
sealed catheters of VialonTM

biomaterial pre-colonized 
with Staphylococcus aureus 
ATCC15981

1. Uninfected controls (negative): sterile catheter

AnimalsAnimals Biofilm model Biofilm model 

Mice groupsMice groups

2. Untreated controls (positive): infected catheter

3. Treated mice: infected catheter + oral rifampicin 
(0.5 mg/day) for 7 days 



Material and Methods

 Mosaic (Philips) small animal 
PET scanner.

FDG PET IMAGING PROCEDUREFDG PET IMAGING PROCEDURE

 18F-FDG: iv administration
dose 18,3 ± 1,6 MBq.

 Static study: 
– Mice fasted for 12h 
– 1h of uptake under inhalation 

anesthesia (isoflurane)
– 15 min study

PET quantitative image analysisPET quantitative image analysis

SUV60 index:
SUV mean of the catheter 
contour semiautomatically 
delineated by using a 
threshold of 60% of the 
maximal SUV within the 
lesion.

SUVmax  index:
SUV mean value of the 
axillary iplisateral lymph 
node

Catheter

Axillary lymph node

PET imaging protocolPET imaging protocol
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Results

Response to antibiotic treatmentResponse to antibiotic treatment
Catheter areaCatheter area

p=0.006
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P<0.001
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control

Antibiotic Control AntibioticAntibioticControl AntibioticAntibiotic
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