A P

O JO——— R ‘ ,: &) - ~ _ A\
8% \cdicentro NS a ey

ELECTRONICA sl Reyista Cientifica Wil Gk

Medicent Electron. 2024;28:e4382
ISSN 1029-3043

Carta al Editor

Diagndstico de la esclerosis multiple por resonancia magnética:
certera actualizacion en los criterios McDonald 2024
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Sefior Editor:

En el mes de julio del 2000, un panel internacional liderado por lan McDonald se
reunié bajo el auspicio de la National Multiple Sclerosis Society y la Multiple
Sclerosis International Federation, con el objeto de revisar los criterios
diagnosticos de la esclerosis multiple (EM) y adecuarlos a los progresos
realizados en esta area.! Los resultados fueron publicados en julio del 2001.?
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Dichos criterios establecian varios niveles de certeza: EM, EM posible (aquellos
pacientes que parecen presentar cierto riesgo de padecer la enfermedad pero en
los que la evaluacion diagndstica no ha sido concluyente) y no EM. En igual
sentido que los adoptados con anterioridad, estos criterios se fundamentaban en
la diseminacion de las lesiones de tipo temporal y espacial, si bien se
simplificaban las categorias diagnosticas y se evitaban términos como
«clinicamente probable», «probable por laboratorio», entre otros; que podian
resultar confusos y dificiles de utilizar en la practica clinica diaria.

En marzo del 2005, estos se adecuaron a nuevos conocimientos en el terreno del
diagnéstico de la EM; ello se conocié como la revision 2005 de los criterios de
McDonald."?) Estos sostenian la necesidad de diseminacién en tiempo y espacio,
con la condicién de que no existiera una mejor posibilidad diagnéstica. Mientras
que la utilidad de los potenciales evocados -excepto los visuales- y el estudio del
liquido cefalorraquideo (LCR) -salvo la forma primaria progresiva- quedaban
relegados; y se consideraba la resonancia magnética (RM) una herramienta
diagnéstica, casi como una sustituta del diagnéstico clinico.®

Esta revision volvié a evaluarse por el Grupo Colaborativo Europeo Multicéntrico,
del llamado Magnetic Resonance Network in Multiple Sclerosis (MAGNIMS), en
Dublin, Irlanda, en mayo de 2010. Ello dio lugar a otra revisién de estos criterios,
publicada en el afio 2011.® Esta tenfa como fundamento el papel de la RM y su
evolucion, la participacion de la médula espinal en el diagnéstico y la
simplificacion de las definiciones de diseminacion en espacio y tiempo; con el fin
de unificar las normas diagnoésticas, facilitar su aplicacion practica y lograr un
diagnostico precoz a partir de una Unica RM, pero manteniendo su sensibilidad y
especificidad. Estos criterios se basaban en la ubicacion, no solo en el nimero de
lesiones; lo que simplificaba el proceso diagnéstico de la EM.®

En el afio 2017 estos criterios volvieron a revisarse;®? y esta vez se consideraron
el nimero de brotes clinicos, el de lesiones demostradas por medio de RM, por la

diseminacién en espacio y tiempo y la presencia de bandas oligoclonales en el
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liquido cefalorraquideo.® El objetivo de esta revision era mejorar la sensibilidad
sin reducir significativamente la especificidad, en funcion de un diagnostico mas
precoz. Asi, la RM jugaba un rol fundamental, por lo que se hacia necesario
conocer los criterios de imagen con las principales variantes y el diagnostico
diferencial.

Montalban,® en el 40 Congreso del Comité Europeo para el Tratamiento y la
Investigacion de la Esclerosis Mudltiple (ECTRIMS), celebrado en el 2024,
presentd estos criterios revisados una vez mas, con el objetivo de actualizar los
de McDonald que se hallaran vigentes.

Esta revision se orientaba hacia el conocimiento de las caracteristicas adicionales
que ayudarian a los médicos a realizar un diagnostico preciso, en una fase mas
temprana de la enfermedad; incluso si los pacientes aun no habian manifestado
sintomas clinicos. Asi, permitirian diagnosticar la EM en sujetos afectados por un
sindrome radiol6gicamente aislado (SRA); lo cual se define como la presencia de
lesiones cerebrales por RM, similares a las de la EM pero sin sintomas clinicos

manifiestos relacionados con la enfermedad.

Estos criterios proponian cambios sustanciales como:

e La afectacion del nervio O6ptico, quinto sitio topogréafico para satisfacer la
diseminacion en el espacio (DIS).

e El uso de la cadena ligera libre kappa (kFLC) del LCR, biomarcador diagnéstico
eqguivalente a las bandas oligoclonales del LCR.

e La adicion del signo de la vena central como marcador de imagen.

e La adicion de la lesion del borde paramagnético como marcador de imagen.

e Los pacientes con sindrome radiologicamente aislado (RIS) que cumplen los
criterios de DIS pueden tener un diagnostico de EM, incluso en ausencia de
signos/sintomas clinicos; siempre que cumplan los criterios de diseminacion en el
tiempo (DIT), estén presentes biomarcadores en el LCR o haya presencia de 6 o

mas signos en las venas centrales.!”
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El gremio de profesionales de la salud espera por la pronta publicacién de dicha
investigacion.

Sin dudas, los criterios de McDonald, clinicos, radiograficos y de laboratorio, son
ampliamente utilizados en el diagndstico de la EM; ya sea en la investigacion
como en la préactica clinica. Estos ayudan en el didlogo médico-paciente, informan
las decisiones de tratamiento y constituyen una referencia para predecir el
pronostico de la enfermedad.

No puede olvidarse que la EM es un diagndstico de exclusion, tras descartar
todas las demas causas posibles de los sintomas de un paciente, mediante varias
pruebas clinicas y de laboratorio. La RM del cerebro y la médula espinal siguen
siendo la herramienta de imagen mas sensible para ayudar a diagnosticarla.®

En ECTRIMS 2024, se acordé publicar los criterios McDonald de ese propio afio
en una revista cientifica. Ademas, el comité consultivo pretendia examinar a una
comunidad mas amplia de pacientes con EM y poner en marcha una campafia

mundial de educacion; sin embargo, aun no se han oficializado dichos criterios.
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