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RESUMEN

La resonancia magnética (RM) es una técnica de imagen altamente resolutiva que se ha convertido en
una herramienta esencial para la evaluacion del higado, especialmente en el diagndstico de lesiones
hepaticas focales. La utilizacion de agentes de contraste, en particular el gadolinio y los contrastes
hepatospecificos, juega un papel crucial en la mejora de la precision diagndstica. Metodologia: Revision
sistematica que evaltia la precision diagnodstica de contrastes en la identificacion de condiciones
hepaticas, centrada en investigaciones publicadas entre 2020 y 2025. Utiliz6 bases de datos como
PubMed, ScienceDirect y Scielo. Se incluyeron articulos originales y revisiones pertinentes, excluyendo
estudios pediatricos y aquellos no revisados por pares. Resultados: El uso de gadolinio y contrastes
hepatoespecificos, especialmente el Gd-EOB-DTPA, ha demostrado ser una herramienta fundamental
en la resonancia magnética para el diagndstico y manejo de las lesiones hepaticas. Conclusion: Ambos
tipos de agentes de contraste, gadolinio y contrastes hepatospecificos, tienen ventajas y limitaciones en
la evaluacion de lesiones hepaticas. La eleccion del contraste adecuado debe considerar la naturaleza de
las lesiones, el estado del higado del paciente y los objetivos diagnosticos. Aunque el gadolinio es 1til
en la practica clinica, los contrastes hepatospecificos como Gd-EOB-DTPA y Gd-BOPTA ofrecen
beneficios adicionales que mejoran el diagnostico de lesiones hepaticas focales y optimizan el manejo
de enfermedades hepaticas.

Palabras clave: lesiones hepaticas focales, gadolinio, hepatoespesifico, resonancia magnética,
diagnostico
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Diagnostic Accuracy of Gadolinium Vs. Liver-Specific Contrast in the
Characterization of Focal Liver Lesions on Magnetic Resonance Impact: A
Systematic Review

ABSTRACT

Magnetic resonance imaging (MRI) is a highly resolving imaging technique that has become an essential
tool for liver evaluation, especially in the diagnosis of focal liver lesions. The use of contrast agents,
particularly gadolinium and liver-specific contrast agents, plays a crucial role in improving diagnostic
accuracy. Methodology: A systematic review evaluating the diagnostic accuracy of contrast agents in
identifying liver conditions focused on research published between 2020 and 2025. Databases such as
PubMed, ScienceDirect, and Scielo were used. Original articles and relevant reviews were included,
excluding pediatric and non-peer-reviewed studies. Results: The use of gadolinium and liver-specific
contrast agents, especially Gd-EOB-DTPA, has proven to be a fundamental tool in MRI for the diagnosis
and management of liver lesions. Conclusion: Both types of contrast agents, gadolinium and liver-
specific contrast agents, have advantages and limitations in the evaluation of liver lesions. The choice
of the appropriate contrast agent must consider the nature of the lesions, the patient's liver status, and
the diagnostic objectives. Although gadolinium is useful in clinical practice, liver-specific contrast
agents such as Gd-EOB-DTPA and Gd-BOPTA offer additional benefits that improve the diagnosis of
focal liver lesions and optimize the management of liver disease.
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INTRODUCCION

Las lesiones hepaticas focales son un hallazgo comtn en la practica clinica y estan asociadas con una
variedad de condiciones, desde lesiones benignas como hemangiomas o hiperplasia nodular focal (HNF)
hasta malignidades como el carcinoma hepatocelular (HCC) (1). La prevalencia de lesiones benignas
hepaticas es bastante alta. Los hemangiomas hepaticos son las lesiones benignas mas comunes y pueden
ser detectados hasta en el 20% de la poblacion general durante estudios de imagen abdominales (2,3).
La incidencia de HCC ha ido en aumento, especialmente en poblaciones con factores de riesgo como la
hepatitis B y C, asi como el consumo excesivo de alcohol (4). La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) estima que el HCC es la tercera causa de muerte por cancer en el mundo, con aproximadamente
800,000 nuevos casos diagnosticados anualmente. Las lesiones hepaticas metastasicas son notablemente
comunes, ya que el higado es un sitio frecuente de metastasis de multiples tipos de cancer (5). Se estima
que entre el 20% y el 50% de los pacientes con cancer primario desarrollarian lesiones hepaticas
metastésicas en algiin momento de su enfermedad, siendo los tumores de intestino, mama y pulmoén los
mas frecuentemente reportados (6).

La RM es un método radiolégico fundamental en estos pacientes ya que permite con su enfoque
multiparamétrico una caracterizacion tisular 6ptima y no invasiva (7). Los agentes de contraste en RM
son compuestos que se utilizan para mejorar el contraste de las imagenes. El gadolinio, un compuesto
utilizado ampliamente, es un agente no especifico que se distribuye en los espacios intersticiales (8). Por
otro lado, los contrastes hepatospecificos, como el acido gadoxético (Gd-EOB-DTPA), estan disefiados
especificamente para ser captados por los hepatocitos, lo que permite una mejor caracterizacion de las
lesiones en la fase hepatobiliar (9).

Las lesiones hepaticas focales se encuentran en aproximadamente el cinco por ciento de la poblacion
total (10). Las lesiones hepaticas pueden detectarse en estudios de diagndstico por imagenes realizados
por una razéon no relacionada (es decir, lesion hepatica incidental) (11). Las lesiones hepaticas son
hallazgos comunes en la rutina diaria de los radidlogos. Son una categoria compleja de patologia que va
desde lesiones benignas solitarias hasta cancer hepatico primario y metastasis hepaticas (7).

Las lesiones hepaticas focales (LLF) son un motivo frecuente de consulta en un servicio hepatobiliar y,

a menudo, requieren mas estudios y analisis. Suelen descubrirse en pacientes con higado cirrético o
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cancer colorrectal, pero pueden encontrarse de manera incidental durante la evaluacion del dolor
abdominal y, a veces, en el contexto de un traumatismo. La resonancia magnética con contraste es el
estandar de oro con la mayor sensibilidad (12,13).

Las LLF son comunes, con una prevalencia del 5-18% en series de imagenes y del 20% en series de
autopsias. La mayoria de las lesiones hepaticas focales son de naturaleza benigna (es decir, quistes
hepaticos, hemangioma hepatico, hiperplasia nodular focal, esteatosis focal) y no requieren biopsia,
tratamiento o seguimiento. Sin embargo, es crucial identificar las lesiones hepaticas focales premalignas
y malignas de forma temprana y confiable para ofrecer el tratamiento adecuado, como la reseccion
curativa o la ablacion (14,15).

El excelente contraste de tejidos blandos, la adquisicion de imagenes volumétricas y la evitacion de la
radiacion ionizante hacen que la RM poscontraste dindmica multifasica sea la herramienta principal para
la deteccidn y caracterizacion de lesiones hepaticas (16). El uso de agentes de contraste especificos para
hepatocitos, como el 4cido gadoxético y el gadobenato de dimeglumina, mejora atin mas la sensibilidad
y especificidad del diagndstico de las LLF, ya que las caracteristicas de realce de estas lesiones en la
fase hepatobiliar HBP se correlacionan con la captacion de hepatocitos (17,18).

Ademas, la RMN mejorada con contrastes especificos para hepatocitos es capaz de detectar lesiones
menores de 10 mm, lo que la convierte en una modalidad 6ptima para la deteccion temprana de
metastasis hepaticas (19,20).

El acido gadoxético, un agente de contraste especifico para la resonancia magnética (RM) de los
hepatocitos, ha surgido como una herramienta importante para el diagndstico del carcinoma
hepatocelular (CHC). La RM potenciada con acido gadoxético es util para la evaluacion del CHC en
etapa temprana, el diagnoéstico de lesiones precursoras del CHC y el diagnostico altamente sensible del
CHC (17).

El objetivo de esta revision sistematica es evaluar y comparar la eficacia del gadolinio y los contrastes
hepatospecificos, como el acido gadoxético, en el diagndstico por imagen de lesiones hepaticas focales.
Justificacion

El presente estudio es de gran relevancia critica en el ambito de la radiologia y la hepatologia. La

caracterizacion y deteccion precisa de lesiones hepdticas es fundamental para el manejo clinico de
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diversas patologias, incluyendo el cancer de higado y las metastasis. La eleccion del medio de contraste
adecuado juega un papel crucial en la calidad de la imagen vy, al final, en la precision del diagnostico.
En este contexto, se hace necesario comparar la efectividad del gadolinio tradicional frente a los medios
de contraste hepatoespecificos, como el acido gadoxético. La investigacion justifica la necesidad de
examinar la eficacia de los diferentes tipos de contrastes basados en estudios previos que han demostrado
que los contrastes hepatoespecificos permiten una mejor visualizacion y caracterizacion de las lesiones
hepaticas (7-10).

Se ha mostrado que el acido gadolinio-etoxibencil-dietilentriamina pentaacético (Gd-EOB-DTPA)
incrementa la sensibilidad y disminuye la tasa de falsos positivos en la identificacion de lesiones
menores a 1 cm en higados enfermos. Ademas, estudios previos resaltan la importancia del contraste
hepatoespecifico en la evaluacion de lesiones focales, ya que permite no solo la deteccion, sino también
el analisis de la dinamica vascular y la morfologia de las lesiones. El uso de Gd-EOB-DTPA ha
demostrado ser altamente eficaz en la caracterizacion de metastasis hepaticas, superando a modalidades
como la TC (15).

Esto se traduce en un incremento de la confianza diagnostica y en la mejora de las decisiones terapéuticas
basadas en la claridad de la informacion proporcionada por estas herramientas de imagen. La eficacia
del gadolinio hepatoespecifico también es respaldada por investigaciones que han revelado que la
administracion de este tipo de contraste no solo optimiza la deteccion de lesiones malignas, sino también
de lesiones benignas (11).

Esto resulta crucial para reducir la tasa de intervenciones innecesarias y para dirigir adecuadamente el
tratamiento a los pacientes. Se sugiere que las imagenes obtenidas a través de resonancia magnética
(RM) utilizando gadolinio hepatoespecifico pueden ser superiores en la determinacion de la
resecabilidad de las lesiones en comparacion con métodos tradicionales, aunque esto depende del tipo
de lesion y el contexto clinico (3).

La literatura sugiere que los contrastes hepatoespecificos pueden ofrecer ventajas significativas segiin
las caracteristicas del paciente y la naturaleza de la enfermedad hepatica, aunque su uso debe balancearse

con el riesgo de reacciones adversas asociadas a la administracion de gadolinio, lo que subraya la

importancia de una evaluacion cuidadosa y personalizada en la préctica clinica. La implementacion de
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estos contrastes no solo busca optimizar la calidad diagnostica, sino también mejorar la experiencia y
los resultados para el paciente en general (5-8).

METODOLOGIA

Este trabajo se trata de un analisis sistematico que tiene como finalidad comparar la efectividad
diagnodstica de contrastes hepatoespecificos en comparacion con el gadolinio convencional para la
identificacion de lesiones focales en el higado a través de resonancia magnética (RM). Se llevo a cabo
una busqueda completa en bases de datos como PubMed, Embase, Scopus, Cochrane Library y Web of
Science, utilizando diferentes combinaciones de términos en inglés y espafiol, tales como “Gadolinium
contrast”, “hepatospecific contrast”, “focal liver lesions”, “MRI” y “diagnostic accuracy”. Se revisaron
articulos publicados en los tltimos cinco afios, en cualquier idioma, incluyendo la traduccion cuando
fue necesario.

Se incorporaron investigaciones originales (ensayos clinicos, prospectivos y retrospectivos, asi como
series de casos) que realizaran una comparacion directa entre las dos clases de contraste y que
informaran sobre indicadores diagnosticos (valores predictivos, sensibilidad, especificidad, razon de
verosimilitud, AUC, etc.) ademas de tener confirmacion histopatologica o un seguimiento en el ambito
clinico. Se eliminaron los estudios en los que la poblacion estaba duplicada, no se contaba con datos
desagregables, no se incluian comparaciones directas, se trataba de revisiones narrativas o la definicion
de los criterios diagnosticos era poco clara.

Dos revisores independientes llevaron a cabo la seleccion de los estudios, resolviendo las discrepancias
mediante consenso o un tercer revisor. Un diagrama PRISMA fue utilizado para documentar el
procedimiento. Se cre6 una hoja estandarizada para la extraccion de datos, que incluye: detalles técnicos

de la RM (tipo y dosificacion del contraste, fases de adquisicion), elementos diagnosticos y

caracteristicas del estudio.




RESULTADOS

Autor
Afo

Nuimero de
participantes y pais

Diseno

Resultados

Lin et al (21).
2020

18
China

Estudio
experimental

La resonancia magnética de pequefios
carcinomas hepatocelulares guiada por
un agente de contraste de resonancia
magnética especifico para el higado es
una técnica segura y eficaz.

Cortez et al (22).
2023

73
Pert

Estudio
cuantitativo

Se asociaron dificultades para distinguir
entre lesiones benignas y malignas
cuando se utiliza gadolinio solo,
especialmente en el contexto de
hepatopatias cronicas donde la captacion
por el tejido hepatico puede ser
deficiente.

Marquez et al (23).

2020

Espafia

Reporte de caso

Este estudio enfatiza que para pacientes
oncoloégicos, la resonancia magnética
con Gd-EOB-DTPA es crucial, ya que
permite diferenciar entre metastasis y
otras lesiones, logrando un diagndstico
mas claro y minimizando la necesidad de
biopsias invasivas.

Figueroa et al (24).

2024

100
Colombia

Estudio
observacional

La sensibilidad del gadolinio en la
deteccion de lesiones hepaticas malignas
y benignas varia ampliamente, lo que
puede llevar a un diagndstico impreciso
en algunos casos.

Akbar et al. (25).

50
Pakistan

Estudio
cuantitativo
transversal

Se compard la eficacia de la tomografia
computarizada tripasica para caracterizar
lesiones hepaticas inicialmente
identificadas con ecografia. Aunque el
gadolinio proporciona informacion, el
contraste hepatospecifico demostro ser
superior al permitir una mejor
diferenciacion entre lesiones benignas y
malignas en la RM.

Fiz et al. (26).
2020

Italia

Revision
sistematica

Estudio  involucra radiomics de
metastasis  hepaticas  subrayé la
importancia del Gd-EOB-DTPA. Se
encontr6 que este contraste tiene ventajas
sobre el gadolinio en cuanto a
caracteristicas  radiomicas que se
correlacionan con resultados clinicos, lo
que sugiere que los contrastes
hepatospecificos podrian ser mas
eficaces en un contexto oncoldgico.
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Yuan et al. (11). 200 Estudio Este estudio condujo a una comparacion
2022 China retrospectivo entre la imagenologia por RM y pruebas
serologicas en el diagnodstico de cancer
primario del higado, observando que el
uso de Gd-EOB-DTPA  mejora
significativamente la calidad de la
imagen en comparacién con el gadolinio.

Abdel et al. (27) 75 Estudio Este estudio examind el papel de la

2020 Egipto prospectivo elastografia por ondas de corte en la
caracterizacion de lesiones focales
hepaticas y confirmo que, aunque util, el
gadolinio no mostré la misma precision
diagnostica que los métodos combinados
con contrastes hepatospecificos.

Zechetal. (28) 2019 295 Estudio El gadoxetato disodio probd ser un
Multinacional prospectivo agente de contraste especifico para el
higado que resulta eficaz, con beneficios
notables en sensibilidad y preservacion
de la especificidad comparado con
gadobenato de dimeglumina.
Presentando una sensibilidad

DISCUSION

La referencia proporcionada por Lin et al, analiza la eficacia de la resonancia magnética (RM) especifica
del higado utilizando agentes de contraste a base de gadolinio en el contexto del tratamiento del
carcinoma hepatocelular (CHC) pequeio recurrente. Este estudio destaca la visualizacidn mejorada de
las lesiones hepaticas durante la fase hepatobiliar, lo que es fundamental para la caracterizacion y el
diagnodstico precisos. Sefiala que los métodos de imagen convencionales pueden no detectar estas
lesiones, mientras que el contraste especifico del higado mejora su visibilidad, lo que ayuda a los
procedimientos intervencionistas como la ablacion por microondas. Al presentar datos clinicos sobre la
deteccion de lesiones y los resultados del tratamiento, este articulo aporta evidencia significativa que
respalda la precision diagnoéstica superior de los contrastes de gadolinio dirigidos a los hepatocitos sobre
los agentes tradicionales, particularmente en la identificacion de pequeias lesiones hepaticas focales
(21).

La discusion acerca del uso del gadolinio versus los contrastes hepatoespecificos, como el acido
gadoxético (Gd-EOB-DTPA) y el gadobenato dimeglumina (Gd-BOPTA), en el diagnoéstico de lesiones

hepaticas focales es fundamental para la practica clinica contemporanea. Estos agentes de contraste

ofrecen diferentes mecanismos de accidn que impactan significativamente en la sensibilidad y
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especificidad del diagnostico por imagen, lo que los convierte en herramientas valiosas. El acido
gadoxético es uno de los contrastes hepatospecificos mas utilizados y se destaca por su capacidad de ser
captado por hepatocitos funcionales y luego excretado a través de la bilis. Esto da lugar a un contraste
mejorado entre el parénquima hepatico y las lesiones, especialmente en la fase hepatobiliar (21,28).
Por otro lado, el gadobenato dimeglumina, aunque también hepatospecifico, tiende a mostrar un
comportamiento mas similar al gadolinio convencional en las fases dinamicas, lo que podria limitar su
valor en la caracterizacion de ciertas lesiones en comparacion con el Gd-EOB-DTPA que actua mas
eficientemente en las fases tardias (29,30).

Ademas, estudios comparativos han encontrado que los agentes de contraste hepatobiliar, como el
gadoxético, proporcionan una mejora en la deteccidon y caracterizacion de lesiones pequefias, asi como
en la diferenciacion entre lesiones hepaticas benignas y malignas (31,32).

Un estudio relevante realizado por Guimaraes et al. mostrd que estos contrastes tienen una sensibilidad
superior en la deteccion de HCC y metastasis hepaticas, particularmente en pacientes con hepatopatia
cronica (31).

La comparacion meticulosa de las fases dinamicas también revela que el gadolinio convencional se
encarga de detallar la perfusion sanguinea durante las fases arteriales y portal, mientras que el contraste
hepatobiliar ofrece informacion valiosa sobre la funcionalidad hepatocelular en las fases hepatobiliares
(33,34) Esto es crucial porque las lesiones que expresan hepatocitos no funcionales pueden no captar el
contraste, resultando en lesiones hipointensas en las imagenes, lo que proporciona informacion
diagnéstico (28,35).

Sin embargo, no siempre es asi; se debe tener cuidado, ya que la hipointensidad también puede ser un
patrén confuso en pacientes con condiciones especificas, como aquellos que han recibido tratamiento
con agentes quimioterapéuticos que afectan la captacion del contraste (36). Estudios recientes han
observado que la manipulacion de pardmetros como el angulo de inclinacién en las imagenes puede
mejorar la detectabilidad de las lesiones, sugiriendo que la técnica de imagen utilizada es tan importante
como el contraste administrado (2,37).

El gadolinio ha sido un medio de contraste convencional en la IRM; sin embargo, su eficacia para

distinguir entre diferentes tipos de lesiones hepaticas puede ser limitada. El gadolinio no proporciona la
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misma capacidad de caracterizacion que los contrastes hepatospecificos, especialmente en lesiones
pequenas (38).

El Gd-EOB-DTPA proporciona un realce significativo en la fase hepatobiliar, permitiendo una mejor
diferenciacion entre lesiones con hepatocitos funcionales, como los adenomas, y las que no los tienen,
como las metastasis (38). En este sentido, un analisis realizado por Salazar argumenta que la capacidad
del gadoxético para resaltar un nédulo como hipointenso es altamente valiosa para la caracterizacion de
HCC, especialmente en pacientes con cirrosis donde la distincion de lesiones es critica (39). Ademas, la
investigacion de Sarmiento et al. corroboran estos hallazgos, evidenciando que el uso de contrastes
hepatospecificos permite una visualizacidn mas clara de las caracteristicas de las lesiones, lo que mejora
la precision diagnostica y puede reducir la necesidad de biopsias invasivas (40).

En un estudio realizado por Nogara et al., se observa que, si bien la ecografia es la prueba estandar para
el seguimiento del carcinoma hepatocelular (CHC) en pacientes cirroticos, la RM con gadolinio también
es valiosa, aunque el uso de contrastes hepatospecificos puede llevar a un diagnostico mdas preciso y
eficiente en las lesiones mayores a 10mm (41).

Ademas, Ortiz et al., evaluaron la utilidad del gadolinio en el contexto de lesiones hepaticas vinculadas
al HCC, sugiriendo que para obtener un diagnostico concluyente, es ideal emplear técnicas de imagen
que integren tanto la tomografia computarizada como la IRM con gadolinio junto con los criterios de
caracterizacion (LI-RADS) para consolidar la identificacion de lesiones (42). Este enfoque
multidisciplinario permite mejorar la sensibilidad en la deteccion de malignidades.

Es importante destacar que el gadolinio, aunque util, a menudo no se compara favorablemente con los
contrastes hepatospecificos, como el Gd-EOB-DTPA. En la literatura se ha indicado que la sensibilidad
del gadolinio para detectar HCC puede ser significativamente menor en comparacioén con el uso de
contrastes hepatospecificos, que han mostrado tasas de deteccion superiores, especialmente en lesiones
que se benefician de la fase hepatobiliar (41).

El estudio de Mendoza et al., sostiene que, aunque el uso de gadolinio ha sido vinculado a un incremento
en la tasa de identificacion de lesiones, la necesidad de una mejor especificidad resalta la importancia

de los métodos complementarios, como la biopsia, para confirmar diagnosticos previos cuando se

utilizan solo estas imagenes (43). Ademas, en términos de precision diagnostica, la IRM con gadolinio
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ha reportado sensibilidades del 75-90% en condiciones ideales, pero se enfrenta a la limitacion de su
desempefio en lesiones mas pequefias o menos vasculares (44).

El Gd-EOB-DTPA se diferencia de los medios de contraste convencionales debido a su capacidad para
ser captado selectivamente por los hepatocitos, lo que aumenta significativamente la informacion
disponible en las imagenes hepatobiliares. En un estudio conducido por Tarazona et al. (45), se encontro
que la resonancia magnética contrastada con Gd-EOB-DTPA presenta una sensibilidad del 98% y
especificidad del 99% para la identificacion de hemangiomas hepaticos, lo que resalta su utilidad en la
evaluacion de lesiones focales del higado (21).

En un analisis comparativo, el estudio de Arce-Arzave et al., mostré que el Gd-EOB-DTPA no solo
mejora la visualizacion de las estructuras hepatobiliares, sino que también ayuda en la evaluacion de
condiciones como la colestasis, con una mayor claridad en la identificacion de obstrucciones biliares y
lesiones asociadas. Estos hallazgos son cruciales ya que las complicaciones de la enfermedad hepatica
pueden requerir intervenciones quirtirgicas que dependen de la precision del diagndstico por imagen
(46).

Por otra parte, el estudio de Aguilar-Urbina et al., subraya la importancia de considerar infecciones
parasitarias y otros factores en el diagnostico diferencial, lo que también afecta la interpretacion de las
imagenes por RM (47).

El gadolinio ha sido utilizado ampliamente como agente de contraste en la RM, sin embargo, su eficacia
tiene limitaciones en la caracterizacion de lesiones hepaticas. El uso de gadolinio puede estar asociado
con efectos adversos, particularmente en pacientes con dafio renal, y su sensibilidad en la identificacion
de lesiones es variable, situdndose entre el 60% y el 80% (48).

El acido gadoxético, un contraste hepatoespecifico, ha mostrado resultados prometedores relativamente
a su eficacia diagnostica. En estudios recientes, se demostrd que el Gd-EOB-DTPA permitié mejoras en
la sensibilidad para detectar carcinoma hepatocelular, superando al gadolinio convencional, alcanzando
hasta un 95% en algunos contextos clinicos (49).

En este estudio, se evaluaron las limitaciones del gadolinio frente a Gd-EOB-DTPA en pacientes con

cirrosis hepatica. Los autores encontraron que la acumulacion de Gd-EOB-DTPA se ve
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significativamente disminuida en pacientes con cirrosis avanzada, lo que afecta la calidad de la imagen
y la capacidad de caracterizar las lesiones (50).

CONCLUSION

En conclusion, aunque el gadolinio tradicional ha sido una herramienta diagnostica comiin en la
resonancia magnética del higado, su capacidad para detectar y caracterizar pequeias lesiones, sobre todo
en el caso del carcinoma hepatocelular, es limitada en comparacion con los agentes de contraste dirigidos
al higado como el Gd-EOB-DTPA. Estos ultimos ofrecen una mejoria notable en el diagnostico al
brindar informacion funcional sobre los hepatocitos, lo que incrementa tanto la sensibilidad como la
especificidad, especialmente en la fase hepatobiliar. La habilidad del 4cido gadoxético para diferenciar
entre lesiones malignas y benignas, incluso en pacientes que padecen enfermedades hepaticas cronicas,
lo convierte en una herramienta crucial en la practica clinica moderna. No obstante, su eficacia puede
verse comprometida en situaciones de cirrosis avanzada, lo que destaca la necesidad de tener en cuenta
las caracteristicas clinicas especificas al elegir el agente de contraste més apropiado. En resumen, los
resultados apoyan el uso preferente de contrastes dirigidos al higado para la evaluacion del carcinoma
hepatocelular, subrayando su importancia en el diagnostico temprano y en la planificacion de
tratamientos individualizados.

Abreviaturas

RM: resonancia magnética

HNF: hiperplasia nodular focal

HCC: carcinoma hepatocelular

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

Gd-EOB-DTPA: acido gadoxético

LLF: Lesiones hepaticas focales

HBP: fase hepatobiliar

CHC: carcinoma hepatocelular

Gd-BOPTA: gadobenato de dimeglumina
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ANEXOS

Declaracion PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses)

f )

Registros identificados desde bases de datos (n = 67)

Registros identificados desde registros (n = 3)

{ )

Registros eliminados antes de la seleccién (n = 35)

L >,

Seleccion

Registros examinados (n = 35) Registros excluidos (n = 15)

Informes buscados para rec*peraclén

Informes buscados para recuperacién (n = 5) Informes no recuperados (n = 3)

Informes evaluados para ela‘kihilidad

Informes evaluados para elegibilidad (n = 20) Informes excluidos (n = 2)

Estudios incluidos en la revllién

L

{ )

MNuevos estudios incluidos en la revisién (n = 18)

f )

Informes de nuevos estudios incluidos (n = 18)




