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RESUMEN

La resonancia magnética (RM) se ha convertido en una herramienta diagnéstica esencial en la evaluacion de patologias
de la columna lumbar, ofreciendo una vision detallada y precisa de las estructuras anatémicas. Esta revision bibliografica
examind la utilidad de la resonancia magnética (RM) en el diagndstico de patologias de columna lumbar. Se realizé una
busqueda exhaustiva en bases de datos como PubMed, Scopus y Web of Science, utilizando términos clave como "reso-
nancia magnética’, "columna lumbar" y "hernia discal". Se incluyeron estudios publicados los Ultimos afios, que evaluaron
la precision diagnostica de la RM en diversas patologias lumbares. La RM es una herramienta valiosa para el monitoreo
de la progresion de las patologias de la columna lumbar y para evaluar la respuesta al tratamiento. Su capacidad para
proporcionar imagenes detalladas y precisas permite a los médicos realizar un seguimiento preciso de los cambios en la
columna vertebral a lo largo del tiempo. Ademas, la RM permite la evaluacion de los musculos paraespinales, y la detec-
cién de atrofia e infiltracion de grasa, lo que permite un diagndéstico mas completo del paciente.

Palabras clave: Resonancia magnética, Columna, Lumbar, Discal.

ABSTRACT

Magnetic resonance imaging (MRI) has become an essential diagnostic tool in the evaluation of lumbar spine pathologies,
offering a detailed and precise view of anatomical structures. This literature review examined the utility of magnetic res-
onance imaging (MRI) in the diagnosis of lumbar spine pathologies. An exhaustive search was conducted in databases
such as PubMed, Scopus, and Web of Science, using key terms such as "magnetic resonance imaging," "lumbar spine,"
and "disc herniation." Studies published in recent years were included, which evaluated the diagnostic accuracy of MRl in
various lumbar pathologies. MRl is a valuable tool for monitoring the progression of lumbar spine pathologies and for eval-
uating treatment response. Its ability to provide detailed and precise images allows physicians to accurately track changes
in the spine over time. Furthermore, MRI allows for the evaluation of paraspinal muscles, and the detection of atrophy and
fatty infiltration, enabling a more comprehensive patient diagnosis.

Keywords: Magnetic resonance Imaging, Spine, Lumbar, Disc.

RESUMO

A ressonancia magnética (RM) tornou-se uma ferramenta de diagndstico essencial na avaliagdo das patologias da co-
luna lombar, oferecendo uma visdo detalhada e precisa das estruturas anatémicas. Esta revisdo da literatura examinou
a utilidade da ressonancia magnética (RM) no diagnoéstico de patologias da coluna lombar. Foi efectuada uma pesquisa
exaustiva em bases de dados como PubMed, Scopus e Web of Science, utilizando termos-chave como “magnetic reso-
nance imaging”, “lumbar spine” e “disc herniation”. Foram incluidos estudos publicados nos ultimos anos, que avaliaram a
precisdo diagnoéstica da RM em varias patologias lombares. A RM é uma ferramenta valiosa para monitorizar a progressao
das patologias da coluna lombar e para avaliar a resposta ao tratamento. A sua capacidade de fornecer imagens por-
menorizadas e precisas permite aos médicos acompanhar com precisdo as alteracdes da coluna vertebral ao longo do
tempo. Além disso, a RM permite a avaliagcdo dos musculos paraespinhais e a detecdo de atrofia e infiltracdo de gordura,
possibilitando um diagnostico mais abrangente do doente.

Palavras-chave: Ressonancia magnética, Coluna vertebral, Lombar, Disco.
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Introduccion

La estructura de la columna vertebral de
un ser humano es un sistema fundamental
y complejo que actua como el mecanismo
de soporte del cuerpo, proporcionando es-
tabilidad y flexibilidad. Sin embargo, al igual
que cualquier otra parte del cuerpo huma-
no, la columna vertebral es susceptible a
una amplia gama de condiciones clinicas y
trastornos que pueden afectar la salud y el
bienestar de una persona (1).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
sefala que “El dolor lumbar es la causa
principal de vivir con discapacidad durante
afos en todo el mundo. En 2018, un gru-
po de trabajo internacional pidi6é a la OMS
que prestara mas atencion a la carga del
dolor lumbar y a la necesidad de evitar so-
luciones excesivamente medicas. El do-
lor provocado a nivel de la region lumbar
implica una pérdida economica, tanto en
terapias médicas, diagnosticos por image-
nes (radiografias, tomografias entre otras),
hospitalizaciones, intervenciones quirurgi-
cas, incapacidad y tratamiento. Afecta a la
poblacion ocupada en la pérdida de dias
laborales y disminucion de la productividad
laboral, entre otros problemas (2).

Los estudios epidemioldgicos revelan que
aproximadamente el 70 a 85% de las per-
sonas refieren dolor lumbar y con una inci-
dencia de alrededor del 5% anual. En los
paises desarrollados se invierte aproxima-
damente entre €l 20 mil a 40 mil millones de

dolares para el diagnostico y tratamiento de
los problemas lumbago (3). La incidencia
de problemas de columna lumbar relacio-
nados con traumatismos varia segun diver-
sos factores, incluyendo la edad, el sexo,
tipo de actividad fisica y el entorno laboral.
Los traumatismos relacionados con acci-
dentes automouvilisticos, caidas desde al-
turas y lesiones deportivas son algunas de
las causas mas comunes de dolor lumbar
de origen traumatico en adultos. Ademas,
determinadas ocupaciones que implican
movimientos repetitivos, levantamiento de
objetos pesados o posturas prolongadas
pueden aumentar el riesgo de lesiones en
la columna lumbar (4).

Metodologia

Esta revision bibliografica examind la utili-
dad de la resonancia magnética (RM) en el
diagnostico de patologias de columna lum-
bar. Se realiz6 una busqueda exhaustiva
en bases de datos como PubMed, Scopus
y Web of Science, utilizando términos cla-
ve como ‘resonancia magnética’, "colum-
na lumbar" y "hernia discal". Se incluyeron
estudios publicados los ultimos anos, que
evaluaron la precision diagnostica de la RM
en diversas patologias lumbares. Se realizd
un analisis cualitativo para sintetizar los re-
sultados y evaluar la evidencia disponible
sobre la utilidad de la RM en la deteccion
de afecciones lumbares. Finalmente, se re-
sumieron las principales conclusiones.

Resultados

Tabla 1. Patologias de Columna vertebral mas prevalentes

Mecanicas

Inespecificas
Alteraciones degenerativas
Prolapso del disco intervertebral

Malformaciones adquiridas
Estenosis vertebral
Espondilolistesis
Espondildlisis
Malformaciones congénitas
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Espina bifida

Sobrecarga funcional
Dismetrias pélvicas

De origen coxofemoral

Anomalias de transicion (lumbarizacion S1. sacralizacion LS5)

Insuficiencia vertebral/trastornos de la estatica

Inflamatorias

Espondiloartritis anquilopoyética
Artritis reumatoide

Neoplasia*

Tumores vertebrales primarios o secundarios

Metabolicas

Osteoporosis (si aplastamiento vertebral)
Osteomalacia

Infecciones

Osteomielitis vertebral
Discitis
Sacroileitis

Enfermedad dsea de Paget

Funcionales y psicogenas

Fuente: Martinez Peredo et al (5).

Lesiones lumbares

La patologia de la columna lumbar es in-
numerable, pero se puede clasificar ana-
tomicamente en lesiones del hueso, disco,
meninges, médula espinal o region para-
espinal. La eleccion de una modalidad de
imagen adecuada proporciona informacion
suficiente en funcion de la etiologia (trau-
ma, congénita, degenerativa, infecciosa,
vascular y neoplésica). La lumbalgia es
dolor, tension o rigidez muscular localizada
por debajo del margen costal y por encima
de los pliegues gluteos inferiores, con o sin
ciatica, y se define como crénica cuando
persiste durante 12 semanas o mas. El do-
lor lumbar inespecifico es un dolor que no
se atribuye a una patologia reconocible (p.
ej., 12 infeccion, tumor, osteoporosis, artritis
reumatoide, fractura, inflamacion) (6).

El DL es un tema amplio con muchas etio-
logias potenciales que se dividen principal-
mente en cinco categorias principales:

e Mecanico: mas comiunmente esto se
debe a una lesion en la columna ver-

tebral, los discos intervertebrales o los
tejidos blandos. Las fracturas como la
espondilolistesis pueden ser tanto un
proceso agudo como cronico. El lumba-
go a menudo se etiqueta como un dolor
de espalda agudo o una tension en el
musculo cuadrado lumbar o en los mus-
culos paraespinales. La hernia de disco
es un tipo comun de dolor de espalda
traumatico. El embarazo es también una
causa mecanica del dolor de espalda.

Degenerativa: la osteoartritis de la co-
lumna vertebral incluye la osteoartritis
de la articulacion facetaria, la osteoartri-
tis de la articulacion sacroiliaca, la este-
nosis espinal y la enfermedad degene-
rativa del disco. Ademas, las fracturas
por compresiones osteopordticas tam-
bién son un proceso degenerativo.

Inflamatoria: esto se debe principal-
mente a espondiloartropatias inflamato-
rias (seronegativas), como la espondili-
tis anquilosante. La sacroilitis es la mas
frecuente. La fisiopatologia del dolor de

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025) 1041
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espalda depende de la etiologia. Muy a * Infeccioso: Infecciones de la columna

menudo, puede ser parte de un proceso vertebral, discos, abscesos epidurales
inflamatorio agudo. 0 abscesos musculares/de tejidos blan-
dos (6).

e Oncoldgico: Esto es causado por lesio-
nes liticas en la columna vertebral, can- Diagnostico
ceres de la médula o fendmenos nervio-
so0s compresivos de lesiones adyacentes
gue ocupan espacio. A menudo se pre-
senta como una fractura patolégica.

Resonancia magnética

Figura 1. R.M. de 2 casos con aplicacion de Secuencia T2 panoramica: 1. Pcte de 29
anos (A), donde se denota hernia extruida en disco L5-S1 asi como hernia protruida en
disco C5-C6 (imagenes By C respectivamente). 2. Pcte de 39 afios (D), donde se denota
hernia extruida en disco L4-L5 asi como hernia protruida en disco D7-D8 (imagenes Ey F
respectivamente)

Fuente: Roman Meza & Ruiz Arias (7).
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Parametros de valoracion del dolor lum-
bar con resonancia magnética

Componente muscular: La resonancia
magnética (RM) se ha consolidado como
una herramienta valiosa para evaluar el
componente muscular en pacientes con
dolor lumbar, permitiendo la deteccion de
atrofia y cambios en la composicion de los
musculos paraespinales. Especificamente,
la RM evidencia la disminucion del area de
la seccion transversal de musculos como
el multifidus y el psoas, lo cual se correla-
ciona con una reduccion en la fuerza mus-
cular. Ademas, esta técnica de imagen re-
vela la infiltracion de grasa intramuscular,
un hallazgo comun en la lumbalgia, que se
asocia fuertemente con el dolor en adultos.
La capacidad de la RM para proporcionar
imagenes detalladas de tejidos blandos, sin
exposicion a radiacion, la convierte en un
método cuantitativo preciso para evaluar
la salud de los musculos paraespinales. Si
bien muchos estudios se han enfocado en
el musculo multifidus, se reconoce la nece-
sidad de investigar mas a fondo los cam-
bios multisegmentales en otros musculos
paraespinales y las diferencias entre la lum-
balgia aguda y cronica (8).

Componente 6seo

De acuerdo a Milette y colegas (1999) ci-
tado por xxx se deben obtener imagenes
sagitales en la secuencia T1 FSE y T2 FSE
e imagenes axiales en secuencia T2 parale-
las al disco intervertebral. Se obtienen ima-
genes sagitales con un grosor de corte de
4 mm con un espacio entre cortes de 0,3
mm. Se utilizan imagenes coronales STIR
para la evaluacion de las articulaciones sa-
croiliacas. Seis segmentos vertebrales que
incluyen D12-L1 a L5-S1 se evaluan para
documentar los siguientes parametros que
han sido explicado por algunos autores (8).

Elementos anteriores:

¢ Hiperintensidad normal del disco:
la intensidad de sefial mas brillante en
T2WI en los cuatro quintos centrales del

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)

disco D12-L1 y L1-L2 se considera es-
tandar normal para cada paciente.

* Desecacion del disco: |la pérdida com-
pleta de hiperintensidad central se con-
siderara grado Il y cierta hiperintensidad
residual como grado |.

e Reduccion en la altura del disco en com-
paracion con la altura del disco adya-
cente de apariencia normal.

e Protuberancia anular difusa: disco cir-
cunferencial extendido mas alla del mar-
gen adyacente del cuerpo vertebral.

e Protrusion del disco: desplazamiento del
nucleo pulposo a través del anillo fibroso
con un borde estrecho y una base ancha.

e Extrusion del disco: extension a través
de todas las capas del anillo con un bor-
de mas amplio que la base que estaba
unida al disco original.

e Secuestro del disco: Fragmento del
disco que no esta en continuidad con el
material original del disco.

e HIZ: senal de alta intensidad que se lo-
caliza en la sustancia del anillo fibroso
posterior que esta claramente disociada
del nucleo pulposo (8).

Elemento posterior:

e Artropatia de la articulacion facetaria:
espacio articular reducido, pérdida de
hiperintensidad T2 o hipertrofia marginal
hiperarticular.

e \Valoracion de la Reduccion del agujero
neural (la medicion normal de los aguje-
ros neurales se toma como 4 mm). Se cla-
sific6 como Grado | (pérdida de espacio
disponible), Grado Il (pilar de elementos
neurales adyacentes) y Grado Il (compre-
sion, sefal alterada del elemento neural)
en la escala de valoracion numérica.

e Osteofitos marginales anterior y posterior.

* Hipertrofia de ligamentum flavum: gro-

sor de ligamentum flavum era> 5 mm 4. ¥
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Espondildlisis: cambios anormales de la
sefial o discontinuidad en los pares inte-
rarticulares para evaluar la espondildlisis.

Espondilolistesis: con la clasificacion
de Meyerding (1932).

Diametro anterior-posterior: medida
desde el margen posterior del disco in-

tervertebral hasta la union espinolaminar
en cada nivel. Considerado estenosado
cuando era <11.5 mm.

Cambios en la placa terminal: valora-
cion segun la clasificacion de Modic y
colegas (1988).

Observacion de nodos de Schmrol (8).

Figura 2. RM columna secuencia potenciada en T1, plano sagital

Fuente: Gallegos Duran & Siguenza Jara (9).

Figura 3. RM columna secuencia potenciada en T2, plano axial

Fuente: Gallegos Duran & Siglenza Jara (9).
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El diagnostico por resonancia magnética
permite una valoracion mas precisa de la
patologia discal, tanto anatomica como
fisiopatoldgica de las estructuras que for-
man parte de la region lumbar. La RM es
una técnica que no emplea radiacion io-
nizante, sin embargo, esta contraindicada
para pacientes con protesis metalicas den-
tro de su cuerpo, esto debido a la fuerza
de atraccion del iman. Es un estudio deta-
llado que brinda imagenes diagndsticas en
los tres planos del espacio, en el cual se
recomienda al paciente permanecer inmo-
vil durante el estudio. El descubrimiento de
la Resonancia Magnética ha sido de gran
ayuda para el diagndstico médico hoy en
dia, sin embrago, cabe mencionar que de
la misma manera también se considera
una de las técnicas con mayor dificultad
debido a los principios fisicos en los cua-
les esta basada (9).

Proporciona informacion sobre los cuerpos
vertebrales, los espacios discales, el canal
espinal, incluidas las meninges, la médula
espinal, el cono, la cauda equina y las rai-
ces nerviosas salientes. Se obtienen multi-
ples secuencias en diferentes planos, cada
una de las cuales ayuda a evaluar diversas
patologias. Las secuencias mas comunes
incluyen T1y T2 sagital y axial y un STIR sa-
gital (recuperacion de inversion tau corta).
La secuencia ponderada en T1 posterior al
contraste es Util para evaluar infecciones
espinales, complicaciones posoperatorias,
malformaciones vasculares, tumores espi-
nales primarios y metastasis (6).

El Colegio Americano de Radiologia (ACR
por sus siglas en inglés) plantea parame-
tros de practica y estandares técnicos so-
bre la RM de columna, en el cual se especi-
fica que las secuencias deben elegirse de
acuerdo a la indicacion clinica; comunmen-
te en columna lumbar se aplican secuen-
cias sagitales ponderadas en T1, densidad
proténica (DP), T2 con supresion grasa
(STIR); coronales ponderadas en T2 o DP,
axiales ponderadas en T1y T2. Los proto-
colos de RM lumbar siguen las secuencias

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)

de indicacion médica y son adaptadas de
forma individual dependiendo de las carac-
teristicas de los pacientes (10).

En la actualidad, los sistemas modernos de
resonancia magnética permiten la evaluacion
de toda la columna en una sola secuencia, a
la que se denomina imagen o secuencia pa-
noramica, esta permite obtener imagenes de
todo el eje de la columna en un plano sagital
y solo requiere de unos minutos adicionales.
Esta adquisicion no requiere el reposiciona-
miento del paciente, solo se planifica desde
la consola de adquisicion, y el tiempo va en
funcion de lo que se esté adquiriendo, ya
seaT2, T1oSTIR(11).

Esta técnica se basa en la aplicacion del
software Composing, que permite unir varias
secuencias adquiridas bajo ciertas condicio-
nes —que antiguamente se realizaba solo en
el posprocesamiento de las imagenes— asi
como obtener automaticamente esa ima-
gen mediante una planeacion denominada
Set and Go, la cual consiste en programar
la adquisicion de las secuencias de interes
de forma alineada, con lo que se consigue
la imagen inmediatamente después, esto im-
plica una optimizacion considerable por el
ahorro en uso de plataformas y tiempo en el
posprocesamiento de la imagen (11).

Un estudio citado realizado citado por Cam-
pos Huamani et al (10) cuyo objetivo fue
identificar diagnosticos adicionales en pa-
cientes evaluados mediante RM de columna
total, en una muestra conformada por 237
examenes de 228 casos, encontrd un total
de 981 diagnosticos en la columna lumbar
con vista panoramica, el 70 % correspon-
dieron al estudio segmentario, donde el 30
% fueron las prominencias lumbares, segui-
das de las hernias 20,72 %, rectificacion de
lordosis lumbar 18,4 %, espondiloartrosis
12,3 % y otras patologias 18,4 %. Los diag-
nosticos adicionales con vista panoramica
correspondieron al 30 % de los hallazgos
totales, de las cuales 69,1 % estuvieron pre-

sentes en la region cervical con predominio 4/
de hernias discales 36,8 %, rectificacion de
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lordosis 21,9 %, espondiloartritis 17,4 % vy
otras patologias en el 23,9 %. Por otro lado,
los hallazgos en la region dorsal represen-
taron al 30,9% de los hallazgos adicionales,
donde la hernia discal fue 44,5 %, espondi-
loartritis 15,5 % y otras patologias en 40 %.
El investigador concluye que la adquisicion
de la secuencia T2 panoramica para la eva-
luacion completa de la columna vertebral
en una sola sesion es viable.

Otro estudio de corte transversal citado
por Campos Huamani et al (10) busco de-
mostrar la importancia de la inclusion de la
secuencia T2 panoramica en columna ver-
tebral en 554 pacientes que se sometieron
a RM de columna. Los investigadores rea-
lizaron el estudio de las tres regiones con
su vista panoramica. El 77% correspondio
a estudios de la columna lumbar con vista
panoramica, donde se encontraron 685 ha-
llazgos en el area de estudio de los cuales
46,1% correspondieron a protrusiones, her-
nia 11,1%, espondilosis 10,8%, rectificacion
3,8 % y otros 28,18%. En el area fuera de
estudio se encontré 525 hallazgos patolo-
gicos, de estos el 65,71% se localizaron
en la region cervical y 34,29% en la region
dorsal. Los hallazgos mas prevalentes en la
region cervical fueron la protrusion discal en
75,36%, rectificacion 9,28%, espondilosis 9
%; mientras que, en la region dorsal la pro-
trusion discal estuvo presente en 49,44%
y espondilosis 28,33%. Los investigadores
concluyen que los hallazgos patoloégicos
fuera de la zona de estudio fueron espondi-
losis, protrusiones, hernia discal y rectifica-
cion, esto demuestra la gran la gran utilidad
de la secuencia panoramica en el diagnos-
tico de patologias.

Ventajas de RM. Entre las mas importantes
se puede citar las siguientes:

e Permite la obtencion de imagenes en di-
ferentes planos.

e Su resolucion de contraste es cientos de
veces mayor a otros métodos por imagen.

1046

e Permite la obtencion de imagenes tanto
estaticas como funcionales y vasculares
sin utilizar medios de contraste.

e |nocuo no utiliza radiaciéon ionizante.
e Buena resolucion espacial (12).

Desventajas. Como todo estudio presenta
detrimentos entre los mas importantes:

e Por su tiempo de estudio no es indica-
do para pacientes que presentan claus-
trofobia.

e Suele ser molestoso el ruido acustico
ocasionado por el magneto. Indicacio-
nes (12).

Es posible el diagndstico de:

e |esiones traumaticas contracturas rup-
turas, evolucion o complicaciones.

e | esiones inflamatorias.

e | esiones musculares periféricas lesio-
nes de la fascia, aponeurosis.

e Sindrome comportamental.
e Tumores en partes blandas u seas.
e Enfermedad neuromuscular.

e Patologia de lumbago para especificar
etiologia.

e Compresion de plexos braquial o lumbo-
ciatico.

e Medicina del deporte (12).

Contraindicaciones. El estudio de RM no
esta permitido en los siguientes casos.

e Presencia de marcapaso.

e (Clip aneurismatico en otra area.
e Protesis 6tica metélica.

e Cuerpo extrafno intraocular.

e Cuando una proétesis metélica aun de tita-
nio esta en el &rea de interés se vera afec-
tada la imagen por artefactos cuanticos.

RECIMUNDO VOL. 9 N°1 (2025)
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e No se realiza a pacientes poli traumati-
zados.

e En pacientes mayores a 120 kg hay di-
ficultad para realizar el examen depen-
diendo el equipo (12).

Conclusion

La resonancia magnética ha emergido
como una herramienta diagnoéstica funda-
mental en la evaluacion de patologias de
la columna lumbar. Su capacidad para pro-
porcionar imagenes detalladas de estruc-
turas Oseas y tejidos blandos permite la
visualizacion precisa de hernias discales,
estenosis espinal, espondilolistesis y otras
afecciones degenerativas. Esta precision
es crucial para un diagnostico temprano y
preciso, lo que a su vez facilita la planifica-
cion de tratamientos adecuados.

Ademas de su capacidad para detectar pa-
tologias comunes, la RM es particularmente
valiosa en la identificacion de afecciones
complejas que involucran tejidos blandos.
La compresion de nervios, la inflamacion y
la infiltracion de grasa en los musculos pa-
raespinales son ejemplos de condiciones
que la RM puede revelar con gran detalle.
Esta capacidad es esencial para compren-
der la etiologia del dolor lumbar y para guiar
intervenciones terapéuticas especificas.

La evaluacion de la integridad estructural de
la columna lumbar es otro aspecto crucial
en el que la RM desempefia un papel fun-
damental. Permite una evaluacion detallada
de los discos intervertebrales, las vertebras
y los ligamentos, l0 que es esencial para la
planificacion de intervenciones quirurgicas
y otros procedimientos. Las imagenes de
RM proporcionan informaciéon valiosa que
mejora la precision y la eficacia de estas in-
tervenciones, lo que se traduce en mejores
resultados para los pacientes.
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