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Una nueva herramienta en imagenes por
resonancia magnética para el diagnéstico en
la enfermedad de Parkinson: visualizacion del
Nigrosoma 1

A new imaging diagnostic tool by magnetic
resonance in Parkinson’s Disease:
Visualization of Nigrosome 1

Sr. Editor:

La enfermedad de Parkinson (EP) constituye
una de las enfermedades mds prevalentes en neu-
rologia v es la segunda enfermedad neurodege-
nerativa en frecuencia después de la enfermedad
de Alzheimer'.

En el afio 2006 presentamos la ecografia trans-
craneal como examen de apoyo diagnéstico de esta
entidad'. Es un método de imdgenes con buena
sensibilidad, pero no tan alta como otros estudios
que miden la transmisién dopaminergica con
ligando al transportador de dopamina, los cuales
son de alto costo y de poca disponibilidad?. Similar
problema se observa con la ecografia transcraneal,
que no estd ampliamente disponible y sus resulta-
dos son altamente dependientes de la experiencia
del operador, lo cual limita la comparabilidad de
la técnica®.

La resonancia magnética (RM) se encuentra
ampliamente disponible en nuestro pais y su rol
reside en la deteccién de causas secundarias de
parkinsonismo: lesiones vasculares, infecciosas,
tumorales, etc. Hasta ahora los equipos disponi-
bles eran de campo magnético bajo y medio (0,5
hasta 1 Tesla) y no permitian evaluar la integridad
de la sustancia nigra del mesencéfalo, foco esencial
del dafio en la EP. Los nuevos equipos de alto
campo magnético (3 Tesla) y de muy alto campo
(7 Tesla), permiten una excelente visualizacién de
la sustancia nigra®>.

En estudios neuropatolégicos por histoqui-
mica se ha determinado que las neuronas dopa-
minérgicas en la sustancia nigra se agrupan en
estructuras que se han denominado nigrosomas,
siendo el mds importante el nigrosoma 1, el que
a su vez tiene el mayor volumen®. Es posible vi-
sualizar este componente de la sustancia nigra del
meséncefalo en sujetos normales en equipos de 7
Tesla, pero también es factible su observacién en
equipos de 3T por la mejora en sus componentes
(bobinas y software)’, que permiten una mayor
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relaciéon senal/ruido mejorando la resolucion
espacial, para ver con mayor detalle estructuras
pequenas como la sustancia nigra en el mesencé-
falo, cosa que no es posible con equipos de menor
potencia. Lo importante desde el punto de vista
diagnéstico es que tanto en resonadores de 7 Tesla
como 3 Tesla se observé su ausencia en personas
afectadas con EP*?, lo cual hace posible utilizar
esta nueva secuencia ya que existen al menos 5 de
estos equipos en nuestro pais.

Como parte de su evaluaciéon diagnostica, a
6 pacientes que consultaron por sintomatologia
parkinsoniana tipica y que tenfan una ecografia
transcraneal con cambios patoldgicos sugerentes
de EP, se les realiz6 una Resonancia Magnética
y se comparé con las imdgenes obtenidas en 10
controles sin EP que se hicieron RM por otra ra-
z6n. Ambos grupos fueron comparables en edad
y sexo. Se emple6 un resonador Magnetom Skyra
(Siemens Medical Systems, Erlangen, Alemania)
de 3T y se realizaron secuencias Flair, T1 SE, y T2
FSE, T2 GRE y FLAIR para descartar otras lesiones
que puedan causar un sindrome parkinsoniano
secundario, agregando una secuencia SWI iso-
volumétrica focalizada en el mesencéfalo, donde
cada voxel mide 0,6 mm en todos sus ejes, lo que
permite hacer reconstrucciones en los 3 planos
(sagital, axial y coronal) sin deformar la imagen
o perder resolucién espacial.

En los 10 pacientes controles se demostré la
presencia del nigrosoma 1 en la secuencia SWI
(Figura 1 A). En los 6 pacientes parkinsonianos
demostramos la ausencia de nigrosoma 1 en SWI
(Figura 1 B).

Figura 1A. Secuencia axial SWI isovolumétrica en Resonan-
cia Magnética focalizada en el mesencéfalo en un paciente
control, que muestra la presencia de nigrosoma 1 (flecha),
que se visualiza hiperintenso por su bajo contenido en hierro.



Figura 1B. Ausencia bilateral del nigrosoma 1 en el mesen-
céfalo en un paciente parkinsoniano tipico.

Esta es una potencial herramienta de apoyo
diagnoéstico en pacientes con Parkinson tipico.
Otro importante tépico en desarrollo es su utili-
zacién en casos de parkinsonismos atipicos.
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