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I- TiTULO

“BIOMETRIA DEL CUERPO CALLOSO EN PACIENTES PEDIATRICOS DE 2
A 5 ANOS POR RESONANCIA MAGNETICA ENFATIZADA EN T1 PLANO
SAGITAL, CON REPORTE NORMAL, ATENDIDA EN LA UMAE DR.
“GAUDENCIO GONZALEZ GARZA” DEL CENTRO MEDICO NACIONAL “LA
RAZA”



Il. RESUMEN.

Titulo: “Biometria del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 arios por
resonancia magnética enfatizada en T1 en plano sagital, con reporte normal,
atendida en el Hospital General, Dr. Gaudencio Gonzalez Garza, CMN La Raza”
Autores: Dra. Xochitl Serrano Almanza y Dr. Herrera Mejia Hugo Francisco

Antecedentes:

El cuerpo calloso es una estructura de sustancia blanca que conecta ambos
hemisferios cerebrales y se ubica en el fondo de la fisura longitudinal del cerebro,
al penetrar a la sustancia blanca’, las fibras constituyen la radiacién del cuerpo
calloso, que separan haces de asociacion y fibras de proyeccién.? Se le considera
un extremo anterior denominado pico o rostrum, que es la parte delgada; una rodilla,
que es su extremo anterior curvo, que se dobla inferiormente por delante del septo
pelucido; un cuerpo, que se arquea posteriormente y termina como una porcion
posterior engrosada denominada esplenio®. El cuerpo calloso forma un arco de
aproximadamente 10 cm de longitud y su extremidad anterior se encuentra

aproximadamente a 4 cm de los polos frontales®.

Con el avance tecnoldégico el manejo de los diferentes métodos de imagen a
cambiado, actualmente se ocupa el PACS, de sus siglas en ingles que significan
Picture Archiving and Communication System, un sistema computarizado para el

archivado digital de imagenes médicas'°.

Objetivo:

Conocer la biometria del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2- 5 afios por
resonancia magnética enfatizada en T1 en plano sagital, con reporte de normal
atendidos en el servicio de Radiologia e Imagen de la UMAE.

Material y Métodos:

Se realizara estudio retrospectivo, transversal, descriptivo y observacional
utilizando archivos de imagen del sistema PACS. Se revisaran todos los estudios

de resonancia magnética de craneo simple, los cuales cumplan los criterios de
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inclusion para este protocolo, realizados en el periodo comprendido del 1 de Enero
de 2018 a 31 de Agosto de 2018, se clasificara por un radidlogo experto en
resonancia magnética, posteriormente se obtendra mediante estadistica descriptiva
paramétrica, tablas de contencion y graficos.

Recursos e infraestructura:

Se revisaran las imagenes de las resonancias magnéticas de craneo que fueron
realizadas del 1 de Enero de 2018 a 31 de Mayo de 2018 para las que se emplearon
recursos propios de la UMAE Hospital General GGG del CMN La Raza del Instituto
Mexicano del Seguro Social, tanto médico, como de equipamiento perteneciente al

servicio de Radiodiagnostico.



lll. MARCO TEORICO:

Introduccion

Origen Embrionario del Cuerpo Calloso

La comisura cerebral mas grande es el cuerpo calloso, que conecta las areas
neocorticales®. Aparece hacia la décima semana del desarrollo y conecta las areas
no olfativas de la corteza cerebral derecha e izquierda®. El cuerpo calloso se sitta
inicialmente en la lamina terminal, pero a medida que aumenta de tamano la corteza
muestra un incremento progresivo de sus fibras nerviosas; el resultado es que al
final se extiende gradualmente hasta mas alla de la lamina terminal. El resto de la
lamina terminal se sitia entre el cuerpo calloso y el fornix’. Mas adelante se
distiende para formar el fino septo pelucido, una banda de tejido cerebral. En el
momento del nacimiento el cuerpo calloso se extiende sobre el techo del
diencéfalo®.

Anatomia del Cuerpo Calloso

El cuerpo calloso es una estructura de sustancia blanca que conecta ambos
hemisferios cerebrales y se ubica en el fondo de la fisura longitudinal del cerebro,
al penetrar a la sustancia blanca’, las fibras constituyen la radiacién del cuerpo
calloso, que separan haces de asociacion y fibras de proyeccion.? El numero de
fibras del cuerpo calloso es del orden de 300 millones; sin embargo la comisura

varia considerablemente de tamarno entre diferentes individuos normales.

En un corte medio sagital del encéfalo, aparece como un prominente cumulo de
fasciculos nerviosos con forma de C°. Por lo comun se divide en una cabeza
(rostro) en el extremo rostral, el cual se continua con la lamina terminal, formando
la pared anterior del tercer ventriculo; un gran tronco que se extiende a través de
los l6bulos frontal y parietal, una rodilla (genu) conectando el rostro y el tronco, y
un esplenio en el extremo caudal el cual se reporta como de mayor tamafio en las

mujeres que en los hombres cuando es visto en un corte sagital®.

El tronco del cuerpo calloso es considerablemente mas corto que los hemisferios

siendo esto la causa de los engrosamientos de la comisura en ambos extremos,
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las fibras del cuerpo se extienden lateralmente como la radiacién del cuerpo
calloso®. Se cruzan con haces de asociacion y fibras de proyeccién a medida que
atraviesan la corteza cerebral. Algunas de las fibras forman el techo y la pared
lateral del cuerno posterior del ventriculo lateral, estas fibras se denominan
tapetum. El esplenio y las radiaciones que conectan a los lobulos occipitales
constituyen el forceps occipital o mayor. La rodilla y las radiaciones que conectan

a los Iébulos frontales forman el férceps frontal o menor’.

La arteria Cerebral Anterior emite ramificaciones colaterales destinadas a la corteza
cerebral, las cuales se originan en la cara medial del hemisferio, por su lado
convexo. Otras arterias de menor calibre nacen de la concavidad y se dirigen al
cuerpo calloso, asegurando una vascularizacion intrinseca del mismo, al crear un

sistema de suturas o puntos vasculares regulares alrededor de sus fibras®.

Los ramos originados de la concavidad, son en extremo delgados, penetran en el
cuerpo calloso, al que irrigan. Tienen exteriormente un trayecto corto. Se escalonan

a lo largo de la Cerebral Anterior, de delante a atras®.

A estas ramificaciones perforantes se les denominan arterias Callosas Cortas,
porque surgen a partir de la arteria Pericallosa y penetran directamente en el cuerpo
calloso. Pueden encontrarse 20 ramificaciones callosas cortas en un hemisferio,
promedio de 7. Ellas no solo irrigan al cuerpo calloso sino que continuan a través
de éste para irrigar el septum pelucido, los pilares anteriores del fornix y parte de

la comisura anterior®.

En unos pocos casos ramificaciones mas largas, bien formadas, denominadas
arterias Callosas Largas, surgen a partir de la arteria Pericallosa y cursan paralelas
a la misma, entre ella y la superficie del cuerpo calloso, para dar origen a las
ramificaciones perforantes callosas. Drenando a su vez en las venas cerebrales

internas®.

Al penetrar a la sustancia blanca, las fibras constituyen la radiacion del cuerpo
calloso, que separan haces de asociacion y fibras de proyeccion. En estudios
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conductuales muestran que el cuerpo calloso desempefia un papel importante en

la transferencia de informacion entre los dos hemisferios’.

Hallazgo por Imagen
Dentro de los métodos de imagen se aborda en primera instancia al ultrasonido,
siendo solo posible en la etapa neonatal, por la ventana acustica que proporciona

la fontanela anterior principalmente.

Observandose en esta etapa de la vida, con su forma anatomica ya antes descrita,
isoecogenica a la sustancia blanca adyacente, esto debido al proceso de

mielinizacion de esta estructura®.

Otro método de estudio que se utiliza para la valoracion de esta estructura es la
Tomografia Computada, en la cual dicha estructura presenta, una densidad similar
a la sustancia blanca adyacente, presentando un indice de atenuacion de hasta 27
a 28 UH™.

Por Resonancia Magnética, las caracteristicas por este método de imagen, son
similares a la de la sustancia blanca, con alta sefial en imagenes ponderadas en
T1, y relativa baja intensidad de sefal, en imagenes ponderadas en T2 y densidad
de protones. En cortes mediosagitales, representan mejor las cuatro porciones del
cuerpo calloso, junto con el giro y surco del cinglo sobre el cuerpo calloso y el
ventriculo lateral por debajo™.

Técnicas del Medicion del Cuerpo Calloso

En analisis cuantitativo y morfolégico del cuerpo calloso en el plano medio sagital
se complica por la variabilidad interindividual de su tamafio y forma. El analisis
morfométrico automatizado estandar se basa en imagenes ponderadas en T1. A
menudo el resultado es impreciso por la variabilidad en tamafo y forma con resto a
otras estructuras cerebrales. También se han utilizado técnicas para mapear, la
sustancia blanca, el cual tiene la ventaja de no necesitar segmentacion del cuerpo
calloso en imagenes individuales. Una variedad de técnicas se han introducido

para medir con precision el cuerpo callos, sin embargo la mayoria de estas tenias
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no son completamente automatizadas vy requieren intervencion manual para

delinear los limites del cuerpo calloso™.

A la hora de analizar el cuerpo calloso, lo que nos interesa principalmente es su
grosor y su area total. Se ha comprobado que el area del plano medio sagital
"midsagittal" del cuerpo calloso esta relacionado con el recuento de fibras totales
existente en este. Este corte es el plano que divide el cerebro en dos partes
exactamente iguales. Los planos sagitales son en anatomia aquellos planos,
perpendiculares al suelo y en angulo recto con los planos frontales, que dividen al
cuerpo en mitades izquierda y derecha'.

Anatomicamente, el corte sagital medio se ha definido como el plano que contiene
la materia gris minima en la cisura interhemisférica. La cisura interhemisférica o
intercerebral es una frondosa hendidura que divide longitudinalmente al cerebro en
dos hemisferios unidos entre si por el cuerpo calloso. Esto por suerte facilita mucho
el proceso. En lugar de tener que encontrar una estructura compleja concreta
dentro de un entorno tridimensional, solo tenemos que buscar una figura plana en
una imagen bidimensional, lo que reduce la complejidad del problema. Para ello el
primer paso sera obtener una imagen, la correspondiente a un corte medio sagital

del cerebro'’.

Con él corte sagital la imagen del escaner cerebral correctamente orientado,
procederemos a obtener una imagen del corte medio sagital. Si la fase de orientado
ha sido exitosa este paso no deberia ser muy dificil de realizar de una manera
efectiva. Lo habitual es seleccionar una serie planos de la zona central para calcular
su contenido de blancos y grises. Asi obtendriamos el plano correcto. Cabe
destacar que en este caso el plano que nos interesa es el que debe contener mas
materia blanca y menos materia gris. Otra posibilidad es la de seleccionar un plano
n y compararlo con los planos n-1 y n+1, para asi ir afinando la seleccion'’. El

resultado de estos procesos sera una imagen de este tipo (Figura 1)
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Figura 1. Ejemplo de plano medio sagital
Segmentacién del Cuerpo Calloso

Una vez obtenido un corte sagital medio del cerebro, deberemos aislar el cuerpo
calloso de la imagen. A primera vista puede parecer un proceso simple dado que
tiene una forma bastante caracteristica, pero a la hora de tratar de automatizar el
proceso hay varios factores que se deben tener en cuenta. El tamafio, la formay la
localizacion varia de una persona a otra lo que dificulta aislar el CC correctamente.
Lo que se suele hacer en estos casos es tratar de separar la materia gris de la
materia blanca que es de lo que se compone el cuerpo calloso. Para ello se debe
tratar la imagen haciéndola pasar por un proceso de segmentacion, que consiste
en particionar una imagen en multiples segmentos (conjuntos de pixels), que en

este caso seran agrupados por colores'’.
Medicién Del Cuerpo Calloso

A pesar de no existir ninguna separacion fisiolégica en el cuerpo calloso son
multitud las propuestas de esquemas de division para este. La mayoria de estas
propuestas se basan en el esquema propuesto por Witelson (Witelson, 1989),
aunque los datos fueron tomados del cerebro de primates no humanos, es el punto
de partida para muchos de las posteriores divisiones. Cabe destacar que ni la
clasificacion de Witelson ni otros esquemas de posicionamiento geomeétrico reflejan

exactamente la textura del CC a nivel celular."”
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Divisiones de Witelson

Este esquema propone dividir el cuerpo calloso en cinco segmentos verticales
basados en fracciones de la distancia maxima entre la parte frontal y trasera'’
(Figura 2).

El CC quedara dividido en regiones que comprenden
El tercio anterior (1)

El medio cuerpo anterior (Il)

El medio cuerpo posterior (lI)

El tercio posterior (1V)

El quinto posterior. (V)

Witelson’s Scheme

1/2

1/3

Figura 2. Division de Witelson

Divisiones de Hampel

Hampel a su vez propone otro modelo de divisién del cuerpo calloso. En este
modelo el cuerpo calloso se encaja dentro de un rectangulo, el lado inferior de este
corta tangencialmente los puntos anterior y posterior. En el punto medio del lado
inferior del rectangulo se genera una figura formada por 10 lineas equidistantes
entre si que pasan todas por este punto. Las 4 lineas superiores cortaran el cuerpo
calloso en varios puntos, creando 5 subdivisiones. Analizando el numero de pixels

de cada subdivision y el tamano de estos nos permite calcular las areas. Mientras
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que el lado inferior del rectangulo nos dice la longitud del cuerpo calloso'’. (Figura
3)

Figura 3. Diviisiones de Hampel
En este corte del cuerpo calloso se pueden ver varias regiones que comprenden.
— C1 representa el rostrum.
— C2, el tronco anterior;
— C3, el tronco medio;
— C4, el tronco posterior;
— C5, el splenium.
Medida del grosor

Como ya he comentado, una de las medidas importantes a la hora de analizar el
CC es el grosor de este. Basicamente el procedimiento es el de generar una linea
media que recorra todo el cuerpo calloso, esta linea se calcula marcando una serie
de puntos equidistantes al borde superior e inferior (Figura 4). Una vez tenemos
esta linea el paso siguiente es el de trazar segmentos perpendiculares ala linea
creada anteriormente. Dependiendo del estudio interesara tomar mas o menos
medidas de grosor, en los programas utilizados la norma es tomar 100 medidas de
grosor a lo largo del CC"".
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Figura 4. Grosor CC

IV. JUSTIFICACION

El cuerpo calloso incluye la mayoria de las fibras que conectan los dos
hemisferios corticales. Es la comisura principal de materia blanca interhemisférica
que incluye alrededor de 200 millones de axones. La maduracion del cuerpo calloso
comienza en la infancia y continia en la adultez temprana. En humanos, las
extensas proyecciones bilaterales de fibras callosas proporcionan una via unica
para la transferencia interhemisférica. Estudios de morfometria y area en seccion
transversal han revelado diferencias en el desarrollo, el género y el hemisferio en
poblaciones sanas y déficits asociados con enfermedad neurodegenerativa y lesion
cerebral’®. Sin embargo, la cuantificacién precisa del cuerpo calloso utilizando
imagenes de resonancia magnética se complica por la variabilidad intersubjetiva en
el tamaro, la forma y la ubicacién de la comisura y, a menudo, requiere una

delineacion manual del cuerpo calloso para lograr un rendimiento adecuado™.

La posibilidad de obtener la informacién sobre la biometria del cuerpo calloso
en pacientes pediatricos, nos impulsa a investigar sobre el tema, asi que como a
través de diferentes trabajos de investigacion se ha observado trastornos del
desarrollo incluido el sindrome de Williams, trastorno por déficit de atencion /
hiperactividad y la dislexia se asocian con anomalias callosas'®. El cuerpo calloso
también es vulnerable a una lesidn axonal difusa y atrofia después de una lesidn
cerebral traumatica o por encefalopatia hipoxico isquémica, asi como en
padecimientos neuropsiquiatricos como autismo, esquizofrenia o depresion mayor.
Se observd atrofia Cuerpo Calloso regional en pacientes afectados por la

enfermedad de Alzheimer la cual representa un incidencia del 1-2 % en pacientes
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mayores de 60 afios de edad'. también observando este trastorno en demencia de
Huntington, epilepsia mesial del l6bulo temporal, y en pacientes con trastorno
bipolar. Por ello se necesita conocer las dimensiones normales de esta estructura
en que basarnos para la evaluacion cuantitativa de los pacientes referidos con
enfermedad cerebral, y que nos permita designar y comprender las alteraciones
cognitivas de los pacientes'®. Por ello nos preguntamos, ¢ Cuales son las medidas
del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 afios por resonancia magnética

que no tengan alguna alteracion estructural?
V. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢, Cual es la medida longitudinal, el espesor de rodilla y cuerpo, del cuerpo
calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 afos por resonancia magnética con
reporte normal?
VI. OBJETIVOS:

Objetivos generales:

- A través de Resonancia Magnética conocer la Biometria del cuerpo calloso
en corte sagital, en pacientes pediatricos de 2 a 5 afios con reporte normal
por resonancia magneética.

Objetivos especificos

- ldentificar el diametro longitudinal del cuerpo calloso, asi como el espesor

de los segmentos de la rodilla y cuerpo.
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VIl. HIPOTESIS:

No aplica por tratarse de estudio transversal.

Vill. PROGRAMA DE TRABAJO

Lugar donde se efectuara el estudio.
El estudio se llevara a cabo en el servicio de Resonancia Magnética del
Departamento de Radiodiagndstico de la U.M.A.E. Hospital General “GGG”
CMN La Raza del Instituto Mexicano del Seguro Social.

Disefo de la investigacion.
1. Por el control de la maniobra experimental : Transversal
2. Por la captacién de la informacion: Retrospectivo.

3. Por el manejo de la informacién: Observacional

Disefio de la muestra:

Se revisaran todos los estudios de resonancia magnética de craneo simple, en
pacientes de 2 a 5 afios, los cuales tengan reporte normal, en secuencia T1 sagital,
realizados en el periodo comprendido del 1 de Enero de 2018 a 31 de Agosto de
2018.

Criterios de seleccion:
Inclusion:
- Imagenes de pacientes con rango de edad de 2 a 5 afos.

- Estudio de resonancia magnética, con ponderaciéon T1 en corte
sagital, en el periodo de 1 de Enero de 2018 a 31 de Agosto de 2018,
realizados en el servicio de resonancia magnética del Hospital
General del CMN “La Raza”, con reporte de resonancia magnética

normal.
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Exclusion:

Imagenes de pacientes con resonancia magnética de craneo con reporte de

anormalidad.

Pacientes fuera del periodo de tiempo del estudio del 1 de Enero de 2018 a
31 de Mayo de 2018.

Pacientes fuera del rango del rango de edad.
Eliminacion:

Pacientes pediatricos de 2 a 5 afios de edad, con reporte de normalidad, con

estudio incompleto, o perdido.

Tamano de la muestra.

Se incluira a todos los pacientes con reporte de normalidad en resonancias
magnéticas de craneo en corte sagital enfatizadas en T1, en pacientes de 2
a 5 afos de edad, del periorodo de 1 de Enero de 2018 a 31 de Agosto de
2018.

VARIABLES:
Podriamos plantear como:
Variable Dependiente al tamafio del cuerpo calloso.

Variable Independiente resonancias magneéticas realizadas, con reporte de
normalidad.

DEFINICION DE VARIABLES

VARIABLE INDEPENDIENTE: RESONANCIA MAGNETICA

1) Definicién Conceptual: Estudio de imagen que consiste en la obtencion de
imagenes de la zona anatomica que se desea estudiar mediante el empleo
19



de un campo electromagnético (iman), un emisor/receptor de ondas de radio

(escaner) y un ordenador.

2) Definicién operativa: Visualizacion correcta y precisa de la anatomia del

cerebro con enfoque al cuerpo calloso en un plano sagital.

3) Indicador: Imagenes que muestren el cuerpo calloso en cortes sagitales
enfatizadas en T1.
4) Escala de medicion: Cualitativa Politomica.

CUERPO CALLOSO

1. Definicion conceptual: El cuerpo calloso es una estructura de sustancia
blanca que conecta ambos hemisferios cerebrales y se ubica en el fondo de
la fisura longitudinal del cerebro, al penetrar a la sustancia blanca, las fibras
constituyen la radiacion del cuerpo calloso, que separan haces de
asociacion y fibras de proyeccion

2. Definicién operacional: El cuerpo calloso es una estructura de sustancia

blanca que conecta ambos hemisferios cerebrales.
VARIABLES DEMOGRAFICAS

EDAD:

Definicion Conceptual: f. (lat. Aetas). Tiempo transcurrido desde el nacimiento:
un nino de corta edad. Duracién de la vida. Duracion de una cosa material.

Definicidn operativa: Tiempo transcurrido entre el nacimiento y la fecha de
estudio.

Indicador: Ahos cumplidos.

Escala de medicion: Cuantitativa discreta.
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SEXO:

Definicion Conceptual: m. (lat. Sexus). Diferencia fisica y constitutiva del hombre
y de la mujer: sexo masculino, femenino.

Definicidon operativa: Se clasificara de acuerdo al género indicado en la solicitud.

Indicador: Masculino / femenino

Escala de medicion: Cualitativa Nominal.

GRUPO ETAREO:

Definicion Conceptual: Dicho de varias personas que tienen la misma edad.
Perteneciente o relativo a la edad de una persona. Periodo etario. Franja etaria.

Definicion operativa: Grupos de edad en que se divide la poblacién pediatrica
de acuerdo periodos de tiempo en que sus caracteristicas fisiologicas son

afines.

Indicador: Edad: 2, 3,4y 5 ainos.

Escala de medicion: Cualitativa Ordinal.

CUERPO CALLOSO.

1. Definicion conceptual: El cuerpo calloso es una estructura de sustancia
blanca que conecta ambos hemisferios cerebrales y se ubica en el fondo de
la fisura longitudinal del cerebro, al penetrar a la sustancia blanca’, las fibras
constituyen la radiacion del cuerpo calloso, que separan haces de
asociacion y fibras de proyeccion

2. Definicién operacional: El cuerpo calloso es una estructura de sustancia
blanca que conecta ambos hemisferios cerebrales.

3. Indicador: Imagenes que muestren el cuerpo calloso en cortes sagitales
enfatizadas en T1

4. Escala de medicién: Cualitativa politomica
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CUANTIFICACION:

Definicion Conceptual: Expresion numeérica de un cuerpo en diametro
longitudinal.

Definicidn operativa: Calculo en milimetros del cuerpo calloso en sus diferentes
segmentos: rodilla, cuerpo y rodete, virtualmente en imagen sagital de
resonancia magnética.

Indicador: Medida en milimetros en eje longitudinal del cuerpo calloso y del
espesor de la rodilla y cuerpo.

Escala de medicion: Cuantitativa ordinal, medida en milimetros.

IX. ASPECTOS ETICOS

La investigacion corresponde a una investigacion donde solo se revisaran
imagenes de archivo clinico, sin necesidad de tomar nuevos estudios, lo cual no
significara ningun riesgo para el paciente segun el articulo 17 de la ley general de
salud en materia en materia de investigaciéon para la salud en nuestro pais.
(Capitulo I/titulo segundo: de los aspectos éticos de la investigacion en seres

humanos).

X. RECURSOS HUMANOS
Se cuenta con personal médico con especialidad en Radiologia e Imagen, los

cuales tienen amplia experiencia para la interpretacion de los estudios, asi como

meédicos residentes de la especialidad en Imagenologia diagnostica y Terapéutica,
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se cuenta ademas con técnicos radidlogos con amplia experiencia en realizacion

de los estudios, y por ultimo con personal de enfermeria.

XI. FACTIBILIDAD

El presente estudio es particularmente reproducible debido a que en éste hospital
se concentra a la poblacion de la Zona Norte del centro del pais en condiciones
raciales y socioecondémicas similares. Ademas se cuenta con la infraestructura
tecnoldégica y humana, un registro radioldgico digital completo, la informacion de
dicha base de datos y expedientes clinicos suficientes para permitir el analisis de

las variables del estudio.

XIl. RESULTADOS:
Los resultados del estudio se encuentran organizados en base a las variables de
investigacion establecidas.

A continuacién, se presentaran los resultados enfocados en las variables género,
frecuencia, que se recopilaron referente a los 50 estudios de Resonancia
Magnética, que se solicitaron al servicio de radiodiagnostico en el periodo del 1
Enero de 2018 al 31 de agosto de 2018 en el Hospital General Centro Médico
Nacional La Raza, con reporte normal.

Frecuencias de datos acorde a edad

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
2 afos 18 36.0 36.0 36.0
3 afos 15 30.0 30.0 66.0
4 afios 12 24.0 24.0 90.0
5 afios 5 10.0 10.0 100.0
Total 50 100.0 100.0

Tabla 1. Frecuencias de datos acorde a edad.
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GRAFICA EDAD

B2 anos B 3 anos
B4 anos B 5 anos

Grdfica 1. Porcentajes de frecuencias de datos acorde a edad.

En el periodo de 1 de Enero de 2018 al 31 de Agosto de 2018, se encontraron 50
estudios de Resonancia Magnética de Craneo de pacientes con reporte normal, de
los cuales el 18 correspondieron a nifios de 2 afios de edad lo que representa el
36%, 15 correspondieron a nifios de 3 afos de edad lo que representa el 30%, 12
correspondieron a nifios de 4 afos de edad lo que representa el 24%, y los 5
restantes a nifios de 5 afios de edad lo que representa el 10%.

GENERO
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido
FEMENINO 23 46.0 46.0
MASCULINO 27 54.0 54.0
Total 50 100.0 100.0

Tabla 2. Frecuencias de datos acorde al genero.

GENERO

MENINO
ASCULINO

Grdfica 2. Frecuencias de datos acorde al genero.
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En el periodo de 1 de Enero de 2018 al 31 de Agosto de 2018, se encontraron 50
estudios de Resonancia Magnética de Craneo de pacientes con reporte normal, de
los cuales 23 correspondieron pacientes genero femenino lo que representa el 46%,
y los 27 restantes a pacientes del genero masculino lo que representa el 54%.

Descriptivos de mediciones obtenidas del cuerpo calloso

Medicién en Cm.

MEDICION
LONGITUD
DEL CUERPO
CALLOSO

MEDICION
RODILLA
DEL CUERPO
CALLOSO

MEDICION
DEL

CUERPO DEL
CcC

Media

95% de intervalo de
confianza para la media
Mediana

Varianza

Desviacion estandar
Minimo

Maximo

Media

95% de intervalo de
confianza para la media
Mediana

Varianza

Desviacion estandar
Minimo

Maximo

Rango

Media

95% de intervalo de
confianza para la media
Mediana

Varianza

Desviacion estandar
Minimo

Maximo

Rango

5.96200
5.83146
6.09254
5.95000
211
459321
5.000
7.000
9.48800
9.16500
9.81100
9.45000
1.292
1.136525
7.000
12.000
5.000
4.850200
4.654773
5.045627
4.800000
473
.6876475
3.3000
7.0000
3.7000

Limite inferior

Limite superior

Limite inferior

Limite superior

Limite inferior

Limite superior

Tabla 3. Datos descriptivos de la medicion de la longitud del cuerpo calloso, y espesor de
la rodilla y cuerpo.
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CURVA DE DISTRIBUCION LONGITUD DEL CUERPO CALLOSO

. — Normal
Histograma

Media = 5.962
Desviacion estandar= 459
N=50

12,57

Frecuencia

6.000
LONGITUDCC

Grafica 3. Histograma de la distribucion de longitud del cuerpo calloso.

La longitud del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 afios, oscilo entre
los 5.8 y los 6 cm, con un mediana de 5.9 cm, lo que demuestra que la longitud
promedio para este grupo de edad se encuentra entre los 5.8 y 6 cm.
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CURVA DE DISTRIBUCION LONGITUD DE LA RODILLA DEL CUERPO
CALLOSO

. ——Normal
Histograma

Media = 9.488
Desviacion estandar=1.137
N=150

Frecuencia

7.000 8.000 9.000 10.000 11.000 12.000
RODILLA

Grafica 4. Histograma de la distribucion de longitud de la rodilla del cuerpo calloso.

La longitud de la rodilla del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 afos,
oscilo entre los 9.1 y los 9.8 mm, con un mediana de 9.4 mm, lo que demuestra
que la longitud promedio para este grupo de edad se encuentra entre los 9.1y 9.8
mm.
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= Normal

LONGITUD DEL CUERPO DEL CUERPO CALLOSO

Histograma

125 Media = 4.8502
Desviacion estandar= 6876
N =50

107

(3

Frecuencia

|

I I
3.0000 4.0000 5.0000 6.0000 7.0000
CUERPO

Grafica 4. Histograma de la distribucion de longitud del cuerpo del cuerpo calloso.

La longitud de la rodilla del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 afios,
oscilo entre los 4.6 y los 5 mm, con un mediana de 4.8 mm, lo que demuestra que
la longitud promedio para este grupo de edad se encuentra entre los 4.6 y 5 mm.
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XIll. DISCUSION

El analisis de la anatomia del cuerpo calloso por los diferentes métodos de imagen
se facilita en resonancia magnética especificamente en las ponderaciones T1,
siendo donde mejor se delimita en la adquisicion sagital.

La revision de todos los estudios de resonancia magnética en secuencia T1 sagital,
de entre 2 a 5 afios de edad, con reporte normal, en tiempo antes mencionado, no
permiti6 comprender la anatomia normal del cuerpo calloso, y asi objetivar las
principales medidas del cuerpo calloso.

Los resultados de este estudio muestran que la longitud del cuerpo calloso en el
grupo de edad de 2 a 5 afios de edad con reporte normal, presenta una media de
5.9 cm, en comparacion con un estudio realizado en adultos post mortem del Int.
J. Morphol ", el cual reportan una longitud de 8.8 cm como promedio.

En cuanto al espesor de la rodilla del cuerpo calloso se observo una media de 9.4
mm, en comparacion con un estudio realizado en adultos post mortem del Int. J.
Morphol ', el cual reportan una longitud de 13 mm como promedio. Y en el espesor
del cuerpo del cuerpo calloso se identifico una media de 4.8 mm, sin tener en esta
ocasion parametro comparativo ni el poblacién adulta o pediatrica.

XIV. CONCLUSION

El conocimiento de la normalidad sobre la biometria del cuerpo calloso, permite
tener un punto de cohorte con los pacientes que presenten alguna alteracion a nivel
del cuerpo calloso, que modifiquen su anatomia, como es el caso de encefalopatia
hipoxico isquémica u otros padecimientos que pueden causar hipoplasia, o
hipotrofia como enfermedades metabdlicas o toxicoldgicas.
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CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES:

Biometria del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 aflos por resonancia
magnética con reporte normal, atendida en el Hospital General, “Dr. Gaudencio
Gonzalez Garza”, CMN “La Raza”.

ENERO MARZO/ JUNIO JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE/‘

FEBRERO MAYO ENERO

Busqueda
bibliografica X

Elaboracion
del proyecto X

Registro en el
SIRELCIS X

Recopilacion
de datos X

Analisis
estadistico X

Redaccion
de tesis X

Publicacion
de tesis X
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“Biometria del cuerpo calloso en pacientes pediatricos de 2 a 5 afios por
resonancia magnética con reporte normal, atendida en el Hospital General, Dr.
Gaudencio Gonzalez Garza, CMN La Raza”.

HOJA DE RECOLECCION DE DATOS

NOMBRE DEL PACIENTE
FECHA: EDAD: ANOS SEXO: F M

LONGITUD ROSTRO CAUDAL DEL CUERPO CALLOSO

ESPESOR DE LA RODILLA CUERPO CALLOSO

ESPESOR DEL CUERPO CUERPO CALLOSO

DIAGNOSTICO POR RESONANCIA DE CRANEO:
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XIV. CONSENTIMIENTO INFORMADO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD DE EDUCACION, INVESTIGACION Y POLITICAS DE SALUD

COORDINACION DE INVESTIGACION EN SALUD

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPACION EN PROTOCOLOS DE INVESTIGACION

Nombre del estudio:

Patrocinador externo (si aplica):

Lugar y fecha:

Numero de registro:

Justificacion y objetivo del estudio:

Procedimientos:

Posibles riesgos y molestias:

Posibles beneficios que recibira al
participar en el estudio:

Informacion sobre resultados y
alternativas de tratamiento:

Participacion o retiro:

Privacidad y confidencialidad:

“ SERVICIO DE RADIOLOGIA E IMAGEN”

“BIOMETRIA DEL CUERPO CALLOSO EN PACIENTES PEDIATRICOS DE 2 A 5 ANOS POR RESONANCIA
MAGNETICA CON REPORTE NORMAL”.

NO APLICA

Julio de 2018, Azcapotzalco, Ciudad de México, México

En Tramite

Conocer las medidas de una parte del cerebro de su paciente, por un estudio resonancia de la cabeza.

Se revisara el estudio de resonancia magnética que se le hizo a su paciente, con reporte normal.

Ninguno, dado que solo se veran las imagenes en la computadora sin comprometer la integridad del paciente.

Los resultados del estudio se encuentran en el expediente y seguramente usted ya los recibid, en este trabajo
de investigacion solo queremos identificar las medidas del cuerpo calloso.

Los resultados seguramente ya se los informaron, pero si usted quisiera conocerlos, el investigador esta en la
mejor disposicién de proporcionarlos.

La participacion es voluntaria, en el caso que usted desee dejar de participar, lo puede hacer sin que haya
ninguna repercusion en la atencién.

Los datos obtenidos seran manejados con absoluta confidencialidad.

En caso de coleccién de material bioldgico (si aplica):

Disponibilidad de tratamiento médico en derechohabientes (si

aplica):

Beneficios al término del estudio:

No autoriza que se tome la muestra.

Si autorizo que se tome la muestra solo para este estudio.

Si autorizo que se tome la muestra para este estudios y estudios futuros.

Este estudio no utilizara farmacos para tratamiento

Los resultados del estudio seran comunicados en la sesion de radiologia de
este hospital, para su analisis y posterior ver que medida se considera como
normal y asi detectar algunas enfermedades de esa parte del cerebro.
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En caso de dudas o aclaraciones relacionadas con el estudio podra dirigirse a: Departamento de radiologia e imagen del hospital general en el centro
meédico nacional La Raza.

Investigador Responsable: Xochitl Serrano Almanza

Colaboradores: Herrera Mejia Hugo Francisco

En caso de dudas o aclaraciones sobre sus derechos como participante podra dirigirse a: Comision de Etica de Investigacion de la CNIC del IMSS: Avenida Cuauhtémoc 330 4°
piso Bloque “B” de la Unidad de Congresos, Colonia Doctores. México, D.F., CP 06720. Teléfono (55) 56 27 69 00 extension 21230, Correo electrénico:
comision.etica@imss.gob.mx

Nombre y firma de ambos padres o tutores o representante Nombre y firma de quien obtiene el consentimiento
legal
Testigo 1 Testigo 2
Nombre, direccién, relacion y firma Nombre, direccién, relacion y firma

Este formato constituye una guia que debera completarse de acuerdo con las caracteristicas propias de cada protocolo de investigacion, sin omitir

informacion relevante del estudio.

Clave: 2810-009-013

35




36



	Portada
	Contenido
	I. Título
	II. Resumen
	III. Marco Teórico
	IV. Justificación
	V. Planteamiento del Problema   VI. Objetivos
	VII. Hipótesis   VIII. Programa de Trabajo
	IX. Aspectos Éticos   X. Recursos Humanos
	XI. Factibilidad   XII. Resultados
	XIII. Discusión   XIV. Conclusión
	XV. Bibliografía
	XIV. Consentimiento Informado

