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Exposicion a campos magneéticos
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La imagenologia por resonancia magnética (IRM) es una
técnica que utiliza campos magnéticos de distintas intensi-
dades para obtener imagenes tomogréaficas de alguna regién
del cuerpo humano.

Los estudios imagenolégicos son muy susceptibles al
movimiento del paciente dentro del equipo, ademds de que
suelen ser un reto para pacientes claustrofébicos debido al
disefio en tdnel del equipo. Una manera de realizar este tipo
de estudios en personas claustrofébicas o en pacientes que se
mueven demasiado, como el caso de los nifios, es la de solicitar
sedacién o anestesia al paciente durante la adquisicion de las
imagenes. Pero para realizar estos procedimientos se debe
contar con el equipo electrénico y monitoreo compatibles con
campos magnéticos. En el caso de los equipos biomédicos
se debe conocer las especificaciones por el fabricante de la
intensidad maxima de campo magnético al cual se mantendra
funcionando correctamente.

El monitor de signos vitales es una herramienta indis-
pensable para el anestesidlogo, con el cual observa las prin-
cipales variables fisiologicas del paciente anestesiado y le
informa del estado del mismo. Aunque en la mayoria de estos
equipos, su propaganda de venta es de «equipo compatible
con resonancia magnética», se debe tener cuidado con éste,
pues en las especificaciones del mismo nos indica hasta qué
intensidad de campo magnético tolera su electrénica. Por lo
general y debido a las partes ferromagnéticas, la intensidad de
campo magnético limite para un correcto funcionamiento es
de alrededor de 200 Gauss dependiendo del fabricante. Asi,
estos monitores pueden entrar a cualquier sala de resonancia
magnética (equipos de 3 Teslas, 1.5 T, 1 Ty 0.5 T); lalimitante
serd la distancia a la cual se puedan acercar al magneto y por
consecuencia al paciente. El resonador magnético se puede
ver de una manera simplista como un iman convencional, en
donde alrededor de €l se encuentran saliendo y entrando lineas
de campo magnético, cada una con distintas intensidades, de

tal manera que las lineas mds cercanas al iman son de una
intensidad mayor; asi, a mayor distancia del imidn menor es
su intensidad de campo magnético. Por eso es importante
conocer fisicamente dénde se encuentran ubicadas estas lineas
en cada sala a la que se introduce un monitor «compatible con
equipos de resonancia magnética». En las unidades no hay
suficiente informacién y las normas no estan suficientemente
establecidas; por lo tanto, las precauciones y requerimiento
de los equipos de IRM y de las salas donde se encuentran
éstos son, en la mayoria de los casos, responsabilidad del
profesional que cuente con los conocimientos adecuados
para establecer los limites en la sala. El fisico médico y en
los casos en los que no se cuente con éste se puede apoyar en
el ingeniero biomédico.

En el caso de herramientas y monitoreo deben ser de mate-
riales no ferromagnéticos, mejor conocidos como diamagné-
ticos, tales como: oro, plata platino, titanio, tdntalo, tungsteno,
zirconio, nylon, teflén y aluminio, debido a que no presentan
electrones no pareados en sus Orbitas, ni asimetrias, es decir,
que el grado de magnetizacidn de estos materiales en respuesta
aun campo magnético es minimo, casi imperceptible a simple
vista. Un equipo de resonancia magnética comercial puede
llegar a generar un campo magnético de hasta 60,000 veces el
de la Tierra (3 Teslas); asi, un simple objeto ferromagnético en
la sala, introducido por equivocacion, puede llegar a convertirse
en un peligroso proyectil lanzado al centro del magneto donde
probablemente se encuentre un paciente. Es por esto que todo
el personal ocupacionalmente expuesto (POE) debe de estar
debidamente capacitado para trabajar de forma segura en cam-
pos magnéticos y conocer las posibles emergencias en estas
salas. Entiéndase como POE a técnicos, enfermeras, médicos
radidlogos, fisicos médicos, anestesiélogos e incluso personal
de intendencia y mantenimiento.

El hombre, a través del tiempo, siempre ha estado ex-
puesto a la radiacién electromagnética, asi como a campos
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magnéticos, todos provenientes de la naturaleza. La radiacién
electromagnética es una combinacién de campos eléctricos y
magnéticos oscilantes, que se propagan a través del espacio
transportando energia de un lugar a otro y puede manifestarse
de diversas maneras como calor radiado, luz visible, rayos
X o rayos gamma'"). Depender4 de la energia que transporta
para generar ionizaciones a nivel molecular, radicales libres
que suelen ser muy toxicos para la célula, asi como dano es-
tructural en el DNA, como es el caso de los rayos X y rayos
gamma®. En el caso de la IRM, la energia que se maneja es
en varios 6rdenes de magnitud menores a la de los rayos X,
en el espectro de las radiofrecuencias, las cuales hasta hoy en
dia no han mostrado algtn efecto biolégico permanente en
quienes se exponen a esta radiacién®. Los estudios publicados
indican que hasta campos de 3T no se ha constatado ningtin
efecto adverso, aunque algunos estudios no son concluyentes
y algunas veces confusos.

Los estudios iniciales que demostraban efectos debidos
a los campos magnéticos estdticos han sido posteriormente
puestos en entredicho y no han podido ser reproducidos en méas

de un laboratorio. Muchos de estos efectos se han realizado en
animales y dificilmente pueden ser extrapolados al hombre®.

El efecto biol6gico més importante producido por la
emision de radiofrecuencia es el depdsito caldrico, pues la
mayor parte de la potencia de la radiofrecuencia (RF) utili-
zada en la IRM se transforma en calor dentro de los tejidos
del paciente debido a pérdidas resistivas. El pardmetro para
cuantificar la energia absorbida es la «potencia especifica
absorbida» o conocida por su siglas en inglés como SAR
«specific absorption rate», expresado en W/kg, que no es méas
que la energia absorbida en un tejido por unidad de volumen
y de tiempo (variables de las cuales dependera directamente
el SAR), por lo que el peso del paciente juega un papel muy
importante para esta medicién. Se ha calculado que 8W/kg
puede incrementar la temperatura en 1 °C de 1 mm? de agua
por lo que organizaciones como la U.S. FDA (Food and Drugs
Administration) recomiendan que en condiciones controladas
se tome la mitad del limite para generar dafio, por lo que 4W/
kg es el SAR permitido para cualquier equipo electrénico
que emita RF®,
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