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Resumen

Objetivos docentes: Caracterizacion radiologica de las diferentes patologias implicadas en la
mielopatia no traumatica. Revisar el protocolo de estudio mdas apropiado en cada caso (secuencias
de difusion, susceptibilidad magnética, contraste IV, angioRM...) y si es necesario incluir la
exploracion cerebral. Realizacion de un algoritmo diagnostico basado en el tiempo de evolucion,
localizacion y caracteristicas de las lesiones intramedulares.

Revision del tema: Las causas de mielopatia no traumaética incluyen un amplio grupo de patologias:
mielopatia compresiva, siendo la causa mas comun la patologia degenerativa; malformaciones
congénitas-estructurales; enfermedades infecciosas virales, pidgenas y parasitarias; enfermedades
inflamatorias, desmielinizantes y autoinmunes; patologia tumoral tanto medular como meningea;
lesiones quisticas; patologia vascular y toxico-metabdlicas. El curso clinico, tiempo de evolucion,
extension y localizacion de las lesiones son claves en la aproximacion diagndstica a la mielopatia no
traumatica. La RM es la exploracidn radioldgica de eleccion en el estudio de la mayoria de estos
procesos y debe realizarse en todo paciente con un sindrome medular agudo-subagudo o progresivo
debiendo adecuarse el protocolo de estudio segun la sospecha clinica.

Conclusiones: Las enfermedades de la médula espinal tienen con frecuencia consecuencias
devastadoras. En las mielopatias no traumaticas se incluyen una gran variedad de etiologias, muchas
de ellas pueden ser reversibles o mejorar su manejo si se diagnostican con rapidez y certeza. El
radiologo debe saber realizar un adecuado enfoque diagndstico que repercuta en un mejor manejo y
prondstico de estos pacientes.
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