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PRINCIPIOS FiSICOS BASICOS
DE LA ECOGRAFIA DIAGNOSTICA

Introduccion

La ecografia es una técnica diagnostica que mediante la
emision y recepcion de ultrasonidos, utiliza éstos como
medio diagnostico para definir las estructuras del cuerpo
humano.

La mejora tecnoldgica con el desarrollo de imégenes por
medio del “modo B” supone un salto hacia adelante. En la
década de los setenta la aparicion de los ecografos de tiem-
po real con escala de grises, la llamada ecografia conven-
cional, llega a la maxima expresion y es la que se utiliza en
la ecografia abdominal y musculoesquelética, con sondas
de 3,5y 7,5 Mhz respectivamente.

Principios fisicos
La ecografia diagnostica utiliza los ultrasonidos para pro-
ducir ecos.

Los ultrasonidos son ondas acusticas de muy alta fre-
cuencia (de 1,5 a 20 Mhz o mayores) no perceptibles por
el oido humano.

El eco es un fenomeno actstico producido al chocar un
sonido contra una superficie capaz de reflejarlo, superficie
o interfase reflectante (figs. 1 y 2).
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Figura 1. Formacion del eco.
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La ecografia es una técnica diagnostica que mediante
la emision y recepcion de ultrasonidos utiliza a estos
como medio diagndstico para definir las estructuras
del cuerpo humano.
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Figura 2. Interfase reflectante, ultrasonidos, eco de interfase reflectante.

Superficie reflectante es un plano de separacion de dos
medios fisicos con diferente impedancia actstica, donde la
impedancia actstica es la propiedad acustica de un medio
fisico relacionada con su densidad (figs. 1y 2).

El ecografo se compone de:

—Sonda exploradora, que recoge la informacion, me-
diante la emision de pulsos de ultrasonidos y recogida de
los ecos que esos pulsos emiten cuando chocan con inter-
fases reflectantes al atravesar distintos medios fisicos que
son los 6rganos humanos.

—~Unidad de procesamiento de la informacion, recogi-
da por la sonda y transformada en impulsos eléctricos que
se expresan en forma de imagen.

—Monitor que expresa la imagen (modo A, M o modo
B, bidimensional con escala de grises de la ecogratia abdo-
minal y mutsculoesquelética) (figs. 3, 4, 5y 6).

Las figuras 4, 5 y 6 expresan el recorrido del ultrasoni-
do desde su origen (fig. 4) y su pase a través del transduc-
tor o sonda hacia la superficie de la estructura anatomica
en estudio, el posterior avance del ultrasonido por el 6rga-
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Los ecografos de tiempo real con escala de grises, la
llamada ecografia convencional, es la que se utiliza
en la ecografia abdominal y mudsculo esquelética.

Figura 3. Ecografo.

no en estudio (fig. 5) atravesando las interfases reflectan-
tes de las estructuras anatémicas y mostrando también el
eco de interfase reflectante que devuelve hacia la superfi-
cie del 6rgano en estudio para ser captado de nuevo por la
sonda, el posterior avance del ultrasonido desde la sonda
(fig. 6) hacia la unidad de procesamiento y su conversion
en imagenes visibles en el monitor.

Atenuacion de la intensidad del sonido al propagarse
por un medio: la intensidad (I) de un pulso de ultrasoni-
dos, medida en decibelios, va disminuyendo al propagar-
se por el medio que atraviesa (fig. 7).

Artefactos ecograficos

Son imagenes que no corresponden a estructuras existen-
tes y son producidas por fenémenos fisicos durante la ge-
neracion de imagenes y por tanto son artefactuales (fig. 8).

I: Intensidad del sonido en decibelios
P: Profundidad del medio en centimetros
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Figura 7. Atenuacion de la intensidad del sonido.

Figura 8. Sombra actstica posterior y refuerzo ecogénico posterior.
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Figuras 4, 5 y 6. Recorrido del ultrasonido.
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Refuerzo ecogénico posterior

Se produce cuando el ultrasonido atraviesa un medio sin
interfases en su interior, anecoico (quiste con liquido), que
no atenua el avance del ultrasonido y pasa a un medio so-
lido ecogénico, por lo que el ultrasonido avanza rapida-
mente de la pared posterior a la pared anterior del quiste
formando unas reverberaciones. Es producida casi en ex-
clusiva por ocupaciones liquidas en el seno de sélidos eco-
génicos (quistes). Imagen reflectante, blanca a la vision 6p-
tica tras la pared posterior del quiste (fig. 8).

Sombra acustica posterior

Se produce cuando el ultrasonido choca con una interfase
muy reflectante y por tanto muy ecogénica (cuerpo éseo
suelto, calcificacion, etc.), que no permite pasar el ultraso-
nido. Imagen negra a la vision optica (fig. 8).

Anisotropia

Es la diferente ecogenicidad del tendon dependiendo del
angulo de incidencia del haz ultrasénico (4angulo normal:
90°). La estructura anisotropica por excelencia es el ten-
don. Imagen oscura a la vision optica (fig. 9).

Imagenes elementales en ecografia

Imagen ecogénica o isoecogénica

En condiciones normales el parénquima de un érgano se
presenta como estructura de similar ecogenicidad en todo
el corte ecografico, imagen reflectante, gris a la vision 6p-
tica, tipica de los tendones (finos ecos lineales, paralelos y
ecogeénicos reflectantes) (fig. 10).

Figura 9. Tenddn rotuliano (TR) en corte longitudinal, con anisotropia. R:
rotula; T: tibia.

Figura 10. Tendon rotuliano (TR) en corte longitudinal. R: rétula; T: tibia.

El objetivo de esta serie de publicaciones consiste en
analizar la utilidad de un método diagndstico
combinado, basado en tres pilares: la exploracion
clinica, el estudio radiologico y la ecografia.

Imagen hiperecogénica/hiperecoica
Se produce cuando en el interior de esa estructura existen
interfases mas ecogénicas que el parénquima normal que
la circunda.

Imagen intensamente reflectante, de color blanco inten-
so, tipica del hueso, calcificacion, cicatriz, engrosamiento
bursal (fig. 11).

Imagen hipoecogénica/hipoecoica

Se produce cuando en el interior de la estructura anormal
existen interfases de menor ecogenicidad que en la estruc-
tura normal que la circunda.

Imagen poco reflectante, de color gris oscuro, tipica de
las tendinitis, desestructuracion, inhomogeneidad, sombra
posterior o del musculo normal, dado que éste es hipoe-
coico respecto del tendon (fig. 12).

Imagen anecogénica/anecoica
Se produce cuando el ultrasonido atraviesa un medio sin
interfases reflectantes en su interior (fig. 13).

Imagen no reflectante, de color negro intenso, tipica de
los derrames, hematomas, acumulacién de liquido, rotu-
ras, cartilago, quistes.

Con ellas suele producirse el artefacto refuerzo poste-
rior.

GENERALIDADES

El ecografo a través del transductor emite ultrasonidos,
que al propagarse a través de los tejidos y chocar contra las
interfases reflectantes, se reflejan en distinta proporcion se-
gun la composicion de los tejidos, dando lugar a las ima-
genes en “escala de grises”: hiperecoica, hipoecoica, ane-
coica o isoecoica y generando, a veces, artefactos del tipo

B -l

Figura 11. Himero en corte transversal del tendén supraespinoso (1).
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de sombra actstica posterior, refuerzo ecogénico posterior
0 anisotropia entre otros.

El objetivo de esta serie de publicaciones en la revis-
ta SEMERGEN consiste en analizar la utilidad de un

Figura 12. Tendon supraespinoso en corte longitudinal. Tendinitis (T) del
tendén biceps en corte longitudinal. ss: tendon supraespinoso y mdsculo
deltoides; tb: tendon biceps.

Ecografia e higado

A. Pérez Pérez

método diagnostico combinado, basado en tres pilares:
la exploracion clinica, el estudio radiologico y la eco-
grafia.

En general, el estudio radioldgico representa, junto con
la ecografia, la primera etapa del diagnéstico por imagen
que debe aplicarse siempre antes de proceder con otras
técnicas de mayor coste (resonancia magnética) o mas
cruentas (artroscopia).

En general el estudio radioldgico representa junto con
la ecografia la primera etapa del diagndstico por
imagen que debe aplicarse siempre, antes de
proceder a otras técnicas con mayor coste (RM) o
mas cruentas (artroscopia).

Figura 13. Hueco popliteo, quiste de Baker en corte transversal.

Unidad de Diagnéstico Ecografico. Hospital Nuestra Sefiora de La Esperanza. Santiago de Compostela.
Grupo de trabajo de Ecogralia de SEMERGEN: Coordinador Dr. N. Diaz Rodriguez

INTRODUCCION

Situado en hipocondrio derecho, el higado es la viscera ab-
dominal mas grande. Sabemos que presenta una afecta-
cion muy frecuente tanto debido a patologia local como a
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patologias sistémicas, pero en la practica médica diaria la
valoracion clinica/analitica es nuestra gran y tnica arma
para su estudio ya que su localizacion subcostal dificulta
otro tipo de valoracion. Es, sin embargo, su caracter soli-
do y proximidad a pared abdominal lo que hace de la eco-
grafia la técnica mas adecuada para diferenciar la normali-
dad de la patologia que lo puede afectar y, junto a la clini-
ca y analitica poder realizar un diagnostico correcto.

Ademas, a la ecografia hay que afnadir como ventajas el
ser rapida, inocua y relativamente barata en relacion a
otros métodos complementarios de diagnostico.
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