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APLICACION DE SECUENCIA T2 PANORAMICA PARA
RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA LUMBOSACRA

APPLICATION OF PANORAMIC T2 SEQUENCE FOR MAGNETIC RESONANCE IMAGING OF
LUMBOSACRAL SPINE

Alexander Roman-Meza'??2< Raul Ruiz-Arias*>ode

RESUMEN

Introduccién: La evaluacion de columna total mediante resonancia magnética en una sola secuencia potenciada
en T2 utilizando Software Composing previa planeacién, denominada panoramica, seria beneficioso en el estudio
de columna lumbosacra por la informacién adicional que podria obtenerse. Objetivos: Analizar la aplicacion de
secuencia panoramica en T2 para resonancia magnética del segmento lumbosacro. Métodos: Estudio retrospectivo
y transversal realizado con 186 casos seleccionados mediante muestreo probabilistico estratificado, entre 18 a 60
anos, utilizandose una ficha conformada por una hoja general y una hoja analitica obtenidas de la solicitud de
estudio radioldgico y el propio examen realizado. Resultados: Del total, un 80,1% era de etapa de vida adulta, y
53,8% era femenino, ademas que un 52,7% tuvieron como presuncion diagnostica especifica la sospecha de hernia
discal. Se presenté principalmente patologias degenerativas, en un 93%, teniendo a las hernias como las mas
frecuentes en un 57%, que a su vez comprendié hernias extruidas, protruidas y migradas con 40,6%, 37,9%y 21,5%
respectivamente. Asi mismo, se comprobé con prueba de hipétesis que esta adquisicion permite localizar un 50%
mas de hallazgos a diferencia del examen habitual, definiéndose que esta secuencia debe aplicarse porque localiza
hallazgos en un mayor nimero en comparacion al examen selectivo lumbosacro. Conclusién: De forma general,
se definid que la aplicacion de esta secuencia T2 panoramica es de mayor utilidad para una mejor evaluacion, por
lograrse mayores hallazgos, resultando como patologias principales tanto en segmento lumbosacro como cervical
y dorsal las de tipo degenerativas, resaltando las hernias discales.

Palabras clave: Imagen por resonancia magnética; Tecnologia radiolégica; Columna vertebral (fuente: DeCS
BIREME).

ABSTRACT

Introduction: The evaluation of the total spine by magnetic resonance imaging in a T2-weighted single sequence
using Software Composing previous planning, called panoramic, would be beneficial in the study of lumbosacral
spine for the additional information that could be obtained. Objectives: To analyze the application of T2 panoramic
sequence for magnetic resonance imaging of the lumbosacral segment. Method: Retrospective and cross-sectional
study executed with 186 cases selected by stratified probability sampling, between 18 and 60 years old, using a
form consisted of a general sheet and an analytical sheet obtained from the request for radiological study and the
examination itself. Results: Of the total, 80.1% were in the adult stage of life, and 53.8% were female, and 52.7%
had the suspicion of herniated disc as a specific diagnostic presumption. Degenerative pathologies were mainly
presented, with 93%, having herniated discs as the most frequent with 57%, which included extruded, protruded
and migrated hernias with 40.6%, 37.9% and 21.5 % respectively. Likewise, it was verified with hypothesis test that
this acquisition allows to localize 50% more findings in contrast to the usual examination, defining that this sequence
should be applied because it localizes findings in a greater number in comparison to the lumbosacral selective
examination. Conclusions: In general, it was defined that the application of this panoramic T2 sequence is more
usefulness for a better evaluation, because it achieves greater findings, resulting as main pathologies in lumbosacral,
cervical and dorsal segments those of a degenerative type, standing out the herniated discs.

Key words: Magnetic resonance imaging; Radiologic technology; Spine (source: MeSH NLM).
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INTRODUCCION

La poblacién de nuestro pais ha pasado por una
transicion sociodemografica con disminucién de la
tasa de mortalidad, mayor poblacién econémicamente
activa y envejecimiento poblacional, con una mayor
presentacion de enfermedades crénico-degenerativas
en detrimento de enfermedades infecciosas". Entre
este grupo de enfermedades ahora frecuentes
encontramos a las dorsopatias, ubicado en un sexto
lugar de morbilidad para consulta ambulatoria, con un
3,2%, y que se presenta en toda etapa de vida adulta:
2,4% en adultos jovenes, 5,6% en adultos y 6,9% en
adultos mayores, e incluso en adolescentes, con un
1,3%, contexto situacional que no se habia presentado
en las Ultimas décadas®.

En tal forma, se muestra importante una evaluacién
adecuada de la columna vertebral, en especial a nivel
de la columna lumbosacra, regiéon donde se evidencia
una mayor sintomatologia. Siendo objetivo de revisién
clinicay especialmente radiolégica por ser la de mayor
utilidad diagnéstica, destacando en la actualidad las
imagenes de resonancia magnética por permitir
visualizar informacion anatémica a nivel medular y
vertebral con alta resoluciéon de contraste, teniendo
como parte fundamental la secuencia de imagen
potenciada en T2 que demuestra la diferenciacién
entre liquido cefalorraquideo con las otras estructuras
de la regidn vertebromedular, por lo que posee una
sensibilidad y especificidad del 85,5%, cercana al
100% en patologia oncoldgica e inflamatoria®*.

Sin embargo, tradicionalmente la evaluacién clinica
y sobretodo radiolégica de la columna en general se
ha limitado a la regién que se presume afectada por
diversas limitantes, a pesar que no todos los tipos
patoldgicos van a afectar una Unica regiéon, como
las hernias discales con un mayor asentamiento
lumbosacro, las espondiloartropatias en espalda
baja con posibilidad de afectacién en segmentos
adyacentes, y otros clinicamente silenciosos como
hemangiomas vertebrales, ubicados principalmente a
nivel dorsal aunque también en otros niveles®®.

Ante esto, se requiere alguna forma de visualizar
la columna total, que ahora es posible en una sola
secuencia con los modernos sistemas de resonancia
magnética, denominada como secuencia panoramica
o también imagen panoramica, en la cual se puede
lograr una adquisicion de imagenes en plano sagital
de todo el eje de la columna tomando sélo unos
minutos adicionales respecto al examen tradicional,
sin necesidad de un reposicionamiento del paciente,
y solo planificdandola desde la estacién de adquisicién
en la sala del comando del resonador magnético,

donde el tiempo de adquisicién variard segun cada
secuencia“’®,

La técnica se basa en una aplicacién directa del
Software Composing, el cual permite mostrar una
imagen resultante de otras secuencias que se
adquirieron por anticipado, y cumpliendo ciertas
condiciones,locualtradicionalmente serealizabaantes
s6lo en un postprocesado posterior de las imagenes,
pero que ahora puede obtenerse automaticamente
mediante una planeacién previa de las secuencias
de interés en forma alineada con lo que se consigue
sus adquisiciones con la imagen compuesta minutos
después, lo que significa una notable optimizacién en
lo que a utilizaciéon de tiempo extra y de plataforma
adicional se refiere para postprocesado de imagen®?),

Considerando que la secuencia T2 es un patrén y parte
basica de cualquier estudio de columna vertebral,
el hecho de utilizar una secuencia panoramica
potenciada en T2 seria de gran aporte y utilidad al
estudio habitual de columna lumbosacra porque
permitiria obtener informacién adicional, y cuyo
analisis serviria como informacién y recomendacion
para que se opte por su realizacion por su aporte
y beneficio en el diagnéstico y su corto tiempo de
realizacién. Por ello se plante6 como objetivo analizar
la aplicacién de esta secuencia para el estudio de
columna lumbosacra por resonancia magnética.

METODOS
Diseno del estudio

Se realizé un estudio retrospectivo y transversal, de
enero a junio del 2016, en un grupo de pacientes
adultos cuyas edades estuvieron comprendidas entre
los 18y 60anos deedad,aloscualesse lerealizé estudio
de resonancia de la columna lumbosacra procedente
de consulta ambulatoria en una institucion privada de
servicios de salud de Lima.

Poblacion y muestra

La poblacion estuvo conformada por 357 pacientes
que tuvieron resonancia magnética de columna
lumbosacra, cuya muestra se obtuvo con la debida
férmula para poblacion finita:

i N (22)(®) (1-p)
(@2)(N-1)+(2Z)(p)(1-p)

En la férmula se consider6 una prevalencia
equivalente a 0.5, con una precisién de 0.05 y un nivel
de significancia de 0.05, resultando una Muestra n =
186 casos. El Muestreo aplicado fue Probabilistico
estratificado, cuyo criterio fue considerar las etapas
de vida comprendidas dentro de los casos, tanto
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Adultos jovenes de 18-30 afos como Adultos
propiamente dichos de 31-60 afios. La poblacién
comprendié 71 adultos jovenes y 286 adultos,
con lo que se seleccion6 bajo el mismo grado de
proporcionalidad 37 casos de Adultos jovenes y
149 casos de Adultos, todos de forma aleatorizada,
conforméndose asi los 186 casos de la muestra total.

Instrumento de recoleccién y evaluacion

Se aplicé una ficha de recoleccion constituida por
una hoja general y una hoja analitica cuyos datos
fueron llenados considerando la solicitud de estudio
radiolégico y el examen realizado respectivamente
empleando la técnica de observacidon sistematica.
La primera hoja permite recabar datos bésicos como
género y etapa de vida del paciente, asi como la
presuncion diagndstica para realizarse el examen, y
la segunda hoja recopila si se presentaron hallazgos
y en qué grupos y subgrupos patoldgicos pudiesen
clasificarse. Los examenes fueron realizados en un
Resonador Magnetom Aera de Siemens, de 1.5 Tesla,
utilizdndose las antenas Spine 32 (adherida a la mesa
del equipo) y Body 18 (colocada a nivel abdominal
referenciando la ubicacién de la columna lumbosacra),
en el cual se adquirié el estudio especifico en su forma
habitual, asi como laimagen T2 panoramica utilizando
s6lo 3:37 minutos adicionales.

Analisis estadistico

Se elabor6 una matriz de datos mediante el
programa Microsoft Excel 2016 para la recopilaciéon
correspondiente, creandose tablas de contingencia
con una verificacion posterior de los datos obtenidos.
Para el procesamiento se utilizd el programa
estadistico R for Windows, Version 3.1.2, realizdndose
la distribucién de frecuencias correspondiente para los
diferentes hallazgosy permitiendo el célculo de medias
y tendencias. Asimismo, se comprobd la distribucion
normal en los datos obtenidos mediante Prueba de
Kolmogorov - Smirnov y con ello aplicar Prueba de
hipoétesis para una proporcién, considerando:

« Hipétesis nula (HO): La adquisicién de la imagen
panoramica T2 en columna lumbosacra no permite
localizar un 50% mas de hallazgos a diferencia de
un examen habitual.

+ Hipdtesis alterna (H1): La adquisicién de la imagen
panoramica T2 en columna lumbosacra si permite
localizar un 50% mas de hallazgos a diferencia de
un examen habitual.

Aspectos éticos

El estudio se realizé de acuerdo a las consideraciones
éticas y buenas practicas, con la debida autorizacién
del Comité de Investigacion de Clinica Internacional,

de cuya Sede San Borja se obtuvieron los exdmenes
radioldgicos previa coordinacion con las Jefaturas del
Centro de Diagndstico por Imagenes y Supervision
del Area de Resonancia Magnética, respetando la
confidencialidad de la informacién recopilada para
uso exclusivo de la investigacion.

RESULTADOS

Las edades de los pacientes que tuvieron resonancia
magnética varié entre 18 a 60 anos, cuya mediana
alcanzada fue de 40 anos. Revisando los casos
seleccionados en funcién de la etapa de vida, los
adultos propiamente dichos (de 31 a 60 aios) fueron
un 80,1%, mientras que los adultos jévenes (de 18 a
30 anos) significaron un 19,9%. Asi mismo, el género
femenino constituyd un 53,8% y el género masculino
un 46,2%, y en cuyo total de casos la presuncion
diagnéstica mas frecuente fue la hernia discal, con un
52,7%.

En general, del total de 186 examenes, hubo 5
casos que presentaron diagndéstico normal en el
estudio tradicional y con aplicacion de secuencia
T2 panoramica, con lo que los 181 casos restantes
tuvieron algun hallazgo, sea cual fuese el segmento
adquirido de la columna, y de estos 181 mencionados,
el estudio lumbosacro habitual tuvo en total 414
hallazgos.

En la columna lumbosacra se presencid6 a las
patologias de tipo degenerativas como los hallazgos
mas frecuentes, dados en un 93% de casos, donde las
hernias discales fueron las de mayor presentacion,
con un 57%, cuya totalidad comprendia en su
mayoria hernias extruidas en un 40,6%, asimismo
hubo hernias protruidas en un 37,9% y en menor
cantidad hernias migradas con sélo un 21,5%.
De ahi se observa a continuacién con un 19,5% y
un 9,9% a las degeneraciones discales y cambios
Modic respectivamente, teniendo como hallazgo
menos frecuente a la espondilélisis con sélo 0,5%.
Los demas hallazgos fueron anomalias congénitas
(5,3%) y patologia neoplasica (1%, representado por
hemangiomas como Unica forma de tumoracién) y
con menos del 1% de casos se tuvo a las patologias
inflamatorias (0,5%) y las lesiones traumaticas (0,2%),
destacando dentro de las anomalias congénitas las
denominadas anomalias de transicion, como las
lumbarizaciones en un 50% (conversion de la vértebra
S1) y las sacralizaciones en un 36,4% (conversién
de la vértebra S5). Las hernias discales ubicadas en
columna lumbosacra totalizaron un 52,9%: las hernias
extruidas equivalieron el 21,5%, las hernias protruidas
representaron el 20%, mientras que sélo el 11,4% eran
hernias migradas, dados en 167 pacientes (Tabla 1).
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Tabla 1. Hallazgos obtenidos por Estudio habitual de R.M. de Columna Lumbosacra.

Tipo de Patologia en Columna Lumbosacra

Hallazgos Degenerativa Congénita Neoplasica
diagnosticos

especificos i % i % A %
Hernia protruida 83 21,6% 83 20,0%
Hernia extruida 89 23,1% 89 21,5%
Hernia migrada 47 12,2% 47 11,4%
Degeneracién discal 75 19,5% 75 18,1%
Cambios Modic Il 21 5,5% 21 5,1%
Cambios Modic | 17 4,4% 17 4,1%
Noédulos de Schmorl 7 1,8% 7 1,7%
Espondildlisis 2 0,5% 2 0,5%
Oleia] le 44 11,4% 44 10,6%
degenerativos
Lumbarizacion 11 50,0% 11 2,7%
Sacralizacion 8 36,4% 8 1,9%
Otros tipos 3 13,6% 3 0,7%
congenitos
Hemangioma 4 100% 4 1,0%
Otros 'flpos 0 0% 0 0%
neoplésicos
Otras patologias 3 0,7%
vertebromedulares
Totales por Tipo 385 100% 22 100% 4 100% 414 100%
Total absoluto 385 93,0% 22 5,3% 4 1,0% 414 100%

Sobre los 181 casos previamente mencionados, se
denotaron también hallazgos a nivel de columna
cervical y columna dorsal por aplicacion de
secuencia T2 panoramica, los cuales fueron 117 y
46, es decir, 163 hallazgos adicionales. A nivel de
columna cervical hubo basicamente patologias
degenerativas, en un 99,1%, destacando las hernias
discales, con un 59,5%, de cuya totalidad abarcaban
hernias protruidas en un 58% (especialmente en el
disco C5-C6), con hernias extruidas en un 39,1% y
por ultimo hernias migradas en un 2,9% (Figura 1),
seguido en un 28,4% por las degeneraciones discales.
Cabe mencionar que también se presenté anomalias
congénitas en un 0,9%, representado por la
hidrosiringomielia. Es preciso indicar que las hernias
localizadas significaron el 59% de lesiones cervicales,
que a su vez abarca en un 34,2% hernias protruidas
mientras que un 23,1% consistio en hernias extruidas
y s6lo un 1,7% fue hernias migradas.

Por su parte en columna dorsal también hubo un
mayor porcentaje de patologias degenerativas, en
una frecuencia del 81,7%, donde predominaron
las hernias discales en mas de la mitad de casos
(51,7%), abarcando hernias protruidas en un 70%
(especialmente en el disco D7-D8) y hernias extruidas
en un 30% (Figura 1); aparte de los Nédulos de
Schmorl con un 24,1% y las degeneraciones discales
con un 20,7%. El 18,3% remanente en el segmento
dorsal correspondié a patologias neoplasias,
cuya estirpe fue especificamente el hemangioma
vertebral. Las hernias dorsales presentadas fueron
un 42,3% del total de hallazgos, comprendiendo
tanto hernias protruidas, en un 29,6%, como hernias
extruidas, en un 12,7%. Por ende, los principales
hallazgos localizados fuera de la columna lumbosacra
fueron las hernias, dado en 77 pacientes, tanto a
nivel cervical, en un 59%, como a nivel dorsal, en un
42,3% (Tabla 2).
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Tabla 2. Hallazgos obtenidos fuera de la Columna Lumbosacra por Secuencia T2 Panoramica.

Tipo de Patologia fuera de la Columna Lumbosacra

Degenerativa Congénita Neoplasica Total
Hallazgos diagnésticos especificos
% n % n %
Hernia protruida 40 34,5% 40 34,2%
Hernia extruida 27 23,3% 27 23,1%
Hernia migrada 2 1,7% 2 1,7%
Degeneracién discal 33 28,4% 33 28,2%
Hallazgos otethi
en J ros 'potf‘ 14 12% 14 12%
AT ) egenerativos
Cervical
Hidrosiringomielia 1 100% 1 0,9%
Otros tipos congénitos 0 0% 0 0%
Totales por Tipo 116 100% 1 100% 117 100%
Total absoluto Cervical 116 99,1% 1 0,9% 117 100%
Hernia protruida 21 36,2% 21 29,6%
Hernia extruida 9 15,5% 9 12,7%
Nédulos de Schmorl 14 24,1% 14 19,7%
Degeneracion discal 12 20,7% 12 16,9%
Hallazgos .
en Otros tipos 2 3,4% 2 2,8%
degenerativos
Columna
Dorsal Hemangiomas 13 100% 13 183%
Otros tipos 0 0% 0 0%
neoplasicos
Totales por Tipo 58 100% 13 100% 71 100%
Total absoluto Dorsal 58 81,7% 13 18,3% 71 100%

Sobre la localizacién de las hernias discales a nivel
de columna lumbosacra, que ha sido la lesion mas
frecuente, se presentd principalmente a nivel del
disco L5-S1 en un 42% de casos, aunque también
se presentd en los otros discos intervertebrales: L4-
L5 con un 39,7%, L3-L4 con un 12,3%, L2-L3 con

un 3,2% y L1-L2 con un 2,3%. El disco L5-S1 fue la
ubicacién principal de hernias extruidas y migradas,
con un 44,9% y 55,1% respectivamente, a diferencia
de las hernias protruidas ubicadas principalmente
en el disco L4-L5, con 44,6% (Gréfico 1).
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Figura 1.R.M.de 2 casos con aplicacion de Secuencia T2 panoramica: 1. Pcte de 29 afos (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 E y F respectivamente).
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Hernia migrada

Hernia extruida

0.00% 20.00% 40.00% 60.00% 80.00% 100.00%
Hernia protruida Hernia extruida Hernia migrada
mDisco L1-L2 2.40% 3.40% 0%
mDisco L2-L3 7.20% 1.10% 0%
Disco L3-L4 10.80% 19.10% 2.10%
m Disco L4-L5 44.60% 31.50% 46.80%
mDisco L5-S1 34.90% 44.90% 51.10%

Grafico 1. Localizacion anatémica de las Hernias discales lumbares.

La aplicacién de la imagen T2 panoramica para
examen de la columna lumbosacra por resonancia
magnética fue comprobada utilizando prueba
de hipotesis para una proporcidon teniendo en
consideracion que como HO la técnica no permite
localizar un 50% mas de hallazgos a diferencia de un
examen habitual, y que como H1 la técnica si permite
localizar un 50% mas de hallazgos a diferencia de
un examen habitual. En tal forma, se obtuvo el
valor de Sig del Zcal correspondiente a partir de
los hallazgos a nivel del segmento lumbosacro en
el examen convencional y la cantidad de hallazgos
obtenidos al afadirse la secuencia T2 panoramica,
obteniéndose Sig = 0,031, que al ser menor que
0,05, con lo que se rechaza la hipoétesis nula y por
ende al 95% de confianza se puede afirmar que la
aplicacién de esta secuencia si permite localizar un
50% mas de hallazgos, demostrandose que es util
para resonancia magnética de columna lumbosacra.

DISCUSION

Losresultadosdemostraronqueesvalidalaaplicacion
de esta secuencia panoramica potenciada en T2 para
examen de columna lumbosacra, reafirmandose en
primer lugar la importancia de la imagenologia por
resonancia magnética en columna vertebral, como
afirma Aroche! y Medina™, y que las solicitudes
de examen con presuncion especifica justifican su
realizacion para una evaluaciéon debida, y asi tener
una relevancia clinica, por permitir ver cambios
tempranos y/o lesiones incipientes, como explican

Fretes!'?, Kovacs?, Millan y Cols"¥, y Rodriguez'®.
y y

Analizando, la comprobacion de la hipotesis definié
que se localiza un 50% mas de hallazgos con la
secuencia panoramica en mencién a diferencia
del estudio habitual, similar a lo reportado por
Méndez""®, que obtuvo un 74,8% de hallazgos
adicionales utilizando secuencia STIR panoramica,
aunque aplicando posproceso posterior al examen
y considerando pacientes en edad adulto mayor.
Ademas, se apoya lo planteado por Schiappacasse!”
y Campos™® donde se proponia utilizar una secuencia
sagital para toda la columna, y que también confirma
lo concluido por Burbano™ y Campos™® donde
la imagen potenciada en T2 era superior para las
diversas anomalias. En relacion a esto, se corroboralo
expresado por Tito??, que indicaba laimportancia de
incluir esta secuencia en el examen por representar
una imagen que revela lesiones adyacentes a las
presentadas en el segmento especifico inicial.

Revisando los hallazgos, hubo presencia de un
mayor numero de patologias degenerativas, con
un 93% de hallazgos, donde las principales fueron
las hernias discales, cuya frecuencia fue del 60%,
lo cual coincidié con los estudios de Ortega®’ en
el Centro Médico Ecatepec, del Instituto Mexicano
de Seguridad Social, el de Gonzdlez?® en el
Hospital Universitario Nacional de Colombia, y
el de Enriquez?® en la Clinica Pichincha en cuyos
resultados también fueron lo mas resaltante, con
un 40,2%, 33,7% y 32,7% respectivamente. El mayor
porcentaje fueron hernias extruidas, en un 40,6%,
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teniendoluegoalas hernias protruidas, con un 37,9%,
situacion diferente y a la vez menor en comparacion
a los estudios de Ortega®’ y Gonzalez??, asi como
el estudio de hernias realizada por Solano, y Avila®
en el Hospital Carrasco de Cuenca, del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, en los cuales
principalmente se presentd protrusiones discales,
con cifras equivalentes al 73,3%, el 87,6% y el 96,7%
en cada caso.

Del mismo modo, se obtuvo que la principal
localizacién de los distintos tipos de hernias
presentadas fue principalmente a nivel del disco L5-
S1 en un 42% de casos, lo cual coincidié con las tesis
de Gil® en una Empresa Productora de Sanitarios de
Lima, el de Rivero®® en el Hospital Nacional Dos de
Mayo, del Ministerio de Salud, el de Quispe®” en la
Clinica La Luz de Lima, el de Medina® en el Hospital
Nacional “Ramiro Prialé Prialé”, del Seguro Social -
EsSalud, y el de Roman® en el Hospital Nacional “Luis
N. Sdenz’, de la Policia Nacional del Perd, en cuyos
resultados también fue la principal ubicacién, con
un 66%, 62%, 39,1%, 34,4% y 34% respectivamente,
refrendando absolutamente que es el disco
intervertebral mas afectado en las personas sea cual
fuese la actividad que pudiesen desarrollar y grupo
poblacional al que pudiesen pertenecer.

Asi mismo se obtuvo hallazgos tanto en columna
cervical como columna dorsal adquiriéndose la
secuencia T2 panordmica. En ambos segmentos, la
mayor frecuencia fue dada también por las hernias
discales presentada en un 59,5% y un 51,7% de
casos respectivamente. Con ello, se confirma que
las hernias discales es la patologia mas frecuente
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de todo el eje de la columna, y no sélo a nivel
lumbosacro, aunque clinicamente este ultimo es la
zona de mayor asentamiento sintomatolégico por la
presencia de algunos factores de riesgo tipicos de la
actividad, carga laboral o ritmo de vida de la persona.

CONCLUSION

Mediante la presente investigacion se reafirmé que
la resonancia de columna lumbosacra es un examen
significativo por permitir descarte y/o evaluacion
de multiples hallazgos con precisién, permitiendo
diferenciarlos, siendo las entidades degenerativas
las mas frecuentes, y demostrandose que es util
la adquisicion de la imagen panordmica en T2
porque contribuye a localizar un mayor nimero de
afecciones a nivel general de la columna como en
segmentos no contiguos, por lo que esta secuencia
debe ser considerada como elemento fundamental
para hallar informacién adicional que contribuye
a un mejor diagnostico en comparacién al examen
habitual de resonancia lumbosacra.

De esta manera, se determiné que la aplicacién de
laimagen T2 panoramica para resonancia magnética
lumbosacra es absolutamente funcional y util en la
evaluaciéon diagndstica porque permite localizar un
50% mas de hallazgos adicionales respecto al estudio
habitual del segmento lumbosacro. Los principales
hallazgos en el segmento lumbosacro, asi como
a nivel cervical y dorsal, fueron las enfermedades
degenerativas predominando las hernias discales
en mayor proporcion, cuya localizaciéon lumbosacra
mas frecuente fue el disco L5-S1.
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