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Resumen 

Las imagenes por resonancia magnetica nu­
clear son la representacion de un fenomeno 
Hsico que ocurre a nivel atomico en una sus­
tancia ante la aplicacion de un campo magne­
tico y una radiofrecuencia. Por las mismas se 
pueden visualizar en cortes tomogd.ficos las 
estructuras del sistema nervioso y analizar sus 
caracteristicas, en base a parametros como los 
tiempos de relajacion Tl y T2. 

La manipulacion instrumental de las image­
nes obtenidas, permi te discriminar con gran 
sensibilidad alteraciones m1nirrias a nivel tisu­
lar. Los principion basicos para la interpreta­
cion de las imagenes normales y las variacio­
nes observai:las ante la presencia de un tumor 
son expuestas y discutidas. 

Introduccion 

Las imagenes por resonancia magnetica (IRM} 
se basan en la representacion gnifica del com­
portamiento de los nucleos atomicos de un de­
terminado tejido o sustancia sometidos a un 
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campo magnetico de gran intensidad. Si bien 
el principia flsico de la resonancia magnetica 
nuclear (RMN} es conocido y aplicado en el 
analisis de solidos, liquidos y gases desde hace 
40 afios, las primeras comunicaciones de su 
utilizacion en la formacion de imagenes de te­
jidos vivos datan recien de 19 7 6. A partir de 
elias, son multiples los trabajos y publicacio­
nes acerca de las IRM, especialmente en el es­
tudio del sistema nervioso, que ponen en evi­
dencia una relativa superioridad con respecto 
a las imagenes obtenidas par la tomografla 
computada de rayos X (TC). Sus ventajas fun­
damentales son Ia ausencia de radiacion, la 
capacidad de efectuar cortes multiplanares 
directos, la mejor diferenciacion entre sustan­
cia gris y sustancia blanca asi como tambien 
la mayor sensibilidad a las alteraciones tisulares 
(i.e. variaciones m{nimas de concentracion de 
agua y sodio ). 

La interpretacion de las imagenes de la pa­
tologia neoplasica del sistema nervioso es ac­
tualmente motivo de estudio, siendo el fin de 
la presente comunicacion detallar los parame­
tres a tener en cuenta para el estudio de los 
tumores mediante esta nueva modalidad. 

Principios Fisicos Basicos 

AI someter los atomos de una sustancia dete­
minada a un campo magnetico, se produce una 



alineaci6n de sus nucleos en la direcci6n del vec­
tor del mismo. Esta alineaci6n ( o "polarizaci6n ") 
no es uniforme, pudiendose encontrar los nu­
cleos (en nuestro caso es el nucleo de hidr6ge­
no el cual esta representado por un solo pro­
ton) en un mayor o menor nivel energetico, 
siendo el ultimo el mas frecuente. 

Si se somete este sistema en equilibria dimi­
mico a una radiofrecuencia de sentido diferen­
te al vector del campo magnetico ( o sea que se 
le "entrega" energia), se produce un pasaje de 
los nucleos al estado de mayor energia, inesta­
ble, con una alineaci6n diferente al vector ori­
ginal. Luego de transcurrido un breve periodo 
de tiempo, esta energla "en exceso" es "de­
vuelta" al media, repolarizandose los nucleos 
y restableciendose el equilibria previa. La ener­
gia liberada, caracteristica de cada elemento 
qulmico, es pues, el fen6meno flsico de "re­
sonancia" (FIG. 1), pudiendo ser detectada co­
mo senal mediante una antena y receptor ade­
cuado. 
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Figura H Fenomeno de resonancia magnetica por radiofrecuen­
cia aplicada a un sistema sometido a un campo magnetico. 

diferen"tes valores, son representadas con dife­
rente i~tensidad ( o brillo ). 

Hecho similar se observa en el liquido cefa­
lorraquideo, que al poseer un valor T1 extre­
madamente prolongado con respecto a las sus­
tancias gris y blanca, es representado con una 
intensidad infinitamente menor o casi nula 
(FIG. 3 A). 

Un estudio retrospectivo realizado sabre los 
primeros 150 tumores estudiados por IRM, per­
mi ti6 realizar Ia observaci6n de que el T 1 de 
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Caracterizacion y representacion 
del fenomeno de RMN 

La liberaci6n o "devoluci6n" de energia al 
media presenta dos caracteristicas fundamen­
tales: 1 •) el tiempo que transcurre hasta repo­
larizarse los nupleos en resonancia, denomina­
do tiempo de relajaci6n primero (T1) y 2•) el 
periodo de tiempo que transcurre hasta ago­
tarse Ia senal emi tida al liberarse la energia al 
media, designado como tiempo de relajaci6n 
segundo (T2). 

Utilizando Ia RMN del hidr6geno, se obtie­
nen diferentes T 1 y T2 para cada estructura 
del sistema nervioso, dependiendo de la con­
centraci6n de agua presente (por lo tanto de 
hidr6geno) y del estado de la misma (libre o 
ligada a Ia e structura de grandes moleculas) 
(FIG. 2). 

Por manipulaci6n instrumental, se obtienen 
imagenes que evaluan el T1, en las cuales la 
sustancia blanca y Ia sustancia gris que tienen 

Figura 2: Olivas de Tl y T2 de las sustancias blanca, gris y liqui· 
do cefalorraquideo graficando sus diferentes val ores. 

los procesos neoplasicos benignos, se encuentra 
en valores pr6ximos a los del cerebra normal, 
y que la malignidad de estos procesos se ve 
acompanada de un alargamiento de este valor, 
no siendo estas caracteristicas constantes. Asi­
mismo, dada la disparidad de valores T1 entre 
los tumores y el liquido cefalorraquideo, se 
pudieron identificar sin inconvenientes ague­
lias lesiones ocupantes de cistemas o espacios 
subaracnoideos, hecho muy significativo para 
el diagn6stico de patologias en Ia base de cni­
neo y medula espinal. 
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Sin embargo, en gran numero de casos, la ob­
servacion linica de las imagenes que evaluan Tl, 
no ha sido suficiente para el diagnostico de cer­
teza de la presencia de un tumor, debido a la 
similitud de algunos valores Tl tum orales con 
respecto a los del parenquima circundan te 
(FIG. 4 A) . Se hace imprescindible pues, eleva­
luar tambien las imagenes que representan los 
T2 y establecer diferenciaciones mas exactas. 

En las imagenes que evaluan T2, tambien ob­
tenidas por manipulacion instrumental, tanto 
la sustancia blanca como Ia gris se presentan 
de poca intensidad debido a que poseen un 
T2 corto. o ocurre lo mismo con el liquido 
cefalorraqu{deo que posee un T2 muy largo 
por lo que representado en la imagen como 
muy brillante (FIG. 3 B). 

El T2 de los tejidos cerebrales normales se 
ve alargado en tiempo toda vez que aumenta 

A 

Figura 4 (A): Imagen de 
quierdo medido por su TI. 
dominic T2 del mismo caso. 

B 

glioma temporal iz­
(8): Imagen a pre-

Ia concentracion de agua en los mismos, como 
ser en el caso de neoplasias infiltrantes y ~dema 
reaccional (FIG. 4 B). Los tumores solidos en 
su mayoda y por Ia misma causa, tambien po­
seen T2 prolongados, siendo perfectamente 
visualizados por la intensidad que presentan 
en la imagen. Las lesiones qu{sticas con conteni­
do liquido tambien se visualizan con gran pre­
cision por los T2 muy prolongados de los con­
tenidos, proximo al del liquido cefalorraqu{­
deo. 

La utilizacion de sustancias de contraste para 
IRM se encuentra aun en estudio. Su mecanis­
me de accion se basa en la modificacion de los 
T 1 y T2 de tejidos patologicos por las propie­
dades paramagneticas de estos agentes. La ne­
cesidad de su adrninistracion no ha sido acep­
tada p or la gran cantidad de variables que po­
see la IRM por s{ rnisma. 

A B 

Figura 3 (A): Imagen del encefalo normal a pre­
dominic TI. (B) : Imagen de cerebro normal a 
predominio T2. 



Conclusiones 

Las Il{M poseen gran sensibilidad a las peque­
iias alteraciones tisulares y perrniten evaluar 
por dife~entes parametros las patologias y es­
tructuras normales sin la obligatoriedad de la 
administraci6n de contraste. 

Su capacidad para detectar neoplasias s6li­
das, qu{sticas y edema diferenciandolos de 
los tejidos normales la hacen un metodo diag­
n6stico ideal para este tipo de lesiones. 
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