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92.11.5 - TOMOSCINTIGRAFIA (SPET) CEREBRALE  
con indicatori positivi di cellularità (99mTc-sestaMIBI) 

Principio 
il radio farmaco utilizzato si fissa nelle lesioni ipercellulari con lesione della 
barriera EE e non nelle lesioni non neoplastiche.  

Indicazioni 

• follow-up delle neoplasie cerebrali dopo intervento chirurgico e/o 
radioterapia per la diagnosi differenziale tra esiti cicatriziali e ripresa o 
persistenza di malattia  
• diagnosi differenziale tra linfoma e infezione opportunistica nei pazienti 
immunodepressi 

Prenotazione presso U.O. Medicina Nucleare tel. 0332 278319 fax 0332 278668 

Criteri di 
accesso 

necessario portare documentazione relativa a indagini già eseguite per la 
patologia in studio 

Preparazione 
del paziente 

non necessaria 

Contro-
indicazioni  

gravidanza accertata o presunta  

Effetti 
collaterali 

non segnalati 

Tracciante 
99m

Tc-sestaMIBI (2-metossi-isobutil-isonitrile) 

Attività 
somministrata 

740 MBq/60 Kg. 

Modalità di 
somministrazione 

Via endovenosa 

Tempi di 
esame 

• 15’: visita breve, raccolta del consenso informato e somministrazione e.v. 
del tracciante 
• intervallo libero 30’ 
• 40’: 1^ acquisizione delle immagini tomoscintigrafiche 
• intervallo libero 3h 
• 40’: 2^ acquisizione delle immagini tomoscintigrafiche 

Consegna del 
referto 

• dopo 3 gg lavorativi dal termine dell’esecuzione dell’indagine 
• ritiro del referto presso il CUP con pagamento dell’eventuale ticket, se 
dovuto 


