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RESUMEN 
 
En este trabajo se describe, el modelo matemático, utilizado para el estudio de 
quemaduras producidas por resonancia magnética (MRI). El estudio de las quemaduras 
producidas por MRI, está gobernada por interacciones de los pulsos de radiofrecuencia 
(RF) de las bobinas y la absorción de esta onda electromagnética en los tejidos en los 
que se cierra el bucle; la piel se modela como un circuito conductor, y por inducción 
de Faraday circula corriente inducida en dicho bucle al someterse a las secuencias, 
siendo más predominante en donde se tenga mayor resistencia. 
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ABSTRAC 
 
In this work, the mathematical model used for the study of burns produced by magnetic 
resonance imaging (MRI) is described. The study of burns produced by MRI is governed 
by the interactions of the radiofrequency (RF) pulses of the coils and the absorption of 
this electromagnetic wave in the tissues in which the loop is closed; the skin is modeled 
as a conductive circuit, and by Faraday induction induced current circulates in said loop 
when subjected to the sequences, being more predominant where there is greater 
resistance. 
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1. INTRODUCCIÓN  
 
La resonancia magnética nuclear se ha convertido en un procedimiento de diagnóstico 
estándar en la medicina clínica, los escáneres de resonancia magnética modernos, 
utilizan un campo magnético estático muy fuerte, campos magnéticos de gradiente 
adicionales y ondas cortas de alta frecuencia de campos de radiofrecuencia (RF) para 
excitar protones [1]. La resonancia magnética se basa en la interacción de espín nuclear 
con un campo magnético externo B0. El núcleo dominante en la resonancia magnética 
es el protón en el hidrógeno y su interacción con el campo externo da como resultado la 
precesión del espín del protón alrededor de la dirección del campo. 
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La obtención de imágenes de los seres humanos reside en la capacidad de manipular, 
con una combinación de campos magnéticos, y luego detectar, la precesión masiva de 
los giros de hidrógeno en el agua, la grasa y otras moléculas orgánicas. 
 
Una de las razones del entusiasmo por la resonancia magnética fue y continúa siendo, 
su seguridad, donde la naturaleza no invasiva de los campos magnéticos empleados hace 
posible diagnosticar afecciones en personas de casi cualquier edad. 
 
Se utiliza para detectar enfermedades, lesiones y una variedad de problemas, con más 
de 60 millones de estudios de resonancia magnética al año. Sin embargo, debido a su 
fiabilidad en sus resultados para los estudios clínicos, hay un porcentaje muy bajo en el 
que se producen accidentes deliberados, cómo hacer movimientos inapropiados en el 
resonador y producir una quemadura, etc. El estudio de las quemaduras producidas por 
resonancia magnética, aunque poco común, ha tomado gran relevancia debido a que es 
un problema de seguridad. Las quemaduras se producen por las interacciones de los 
pulsos de radiofrecuencia (RF) de las bobinas y la absorción de esta onda 
electromagnética en los tejidos de interés. 
 
Durante un procedimiento de RM, las ondas de RF son transmitidas por la bobina que 
induce corriente de alta frecuencia en los tejidos [2]. La mayor parte de la potencia de 
RF transmitida se transforma en calor dentro del tejido del paciente como resultado de 
las pérdidas resistivas.  
 
La mayoría de estas lesiones térmicas se producen cuando el paciente está conectado a 
algún tipo de dispositivo de monitorización fisiológica, o por lo general se produce 
donde la piel está en contacto con la antena de RF o forma un bucle con parte de su 
cuerpo, es decir, forma un circuito, y en consecuencia se presenta quemaduras de piel 
con piel [3], en el que se ha  observado quemaduras de tercer grado durante un examen 
simple de imágenes por resonancia magnética. 
 
En la literatura se reporta un caso inusual en un paciente [4], durante la resonancia 
magnética, se creó un bucle conductor cerrado a través del torso y las pierna [5] que se 
presenta esquemáticamente en la Fig. 1. El paciente forma un circuito con sus piernas 
cuando ambas pantorrillas se tocan entre sí, como resultado de la inducción magnética 
en el cuerpo se tiene como consecuencia una corriente en el bucle que depende de la 
resistencia del tejido, lo que significo un aumento de la temperatura en las zonas 
fronterizas y causo una quemadura. 
 

 
Figura 1. Quemadura en las pantorrillas producidas por resonancia magnética 

 
El calentamiento electromagnético por inducción de los cables de monitoreo a menudo 
se ha considerado la causa principal de lesiones térmicas sufridas durante la resonancia 
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magnética. La formación de un bucle en el cable del monitor aumentaría la inductancia 
del circuito y, por lo tanto, se inducirían corrientes más grandes con un mayor 
calentamiento del cable. 
 
El peor caso de calentamiento por inducción electromagnética (es decir, inducción de 
corriente máxima) ocurrirá cuando un circuito esté en ciertas condiciones, una es la 
condición resonante que se logra cuando  la frecuencia de los pulsos de RF es igual a la 
frecuencia de Larmor [6], otras son, la manipulación del ángulo de magnetización a 
través de la potencia y duración adecuadas de las ondas de RF.  
 
2. TEORÍA 
 
De la literatura anterior se propone que la piel se comporta como un circuito RLC, y que 
sus propiedades eléctricas que pertenecen a este bucle de tejido, estarán asociadas a una 
resistencia, un inductor y un capacitor para el bucle de tejido, como se muestra a 
continuación  

 
Figura 2. Se muestra un bucle de tejido conductor, formado por parte del cuerpo y se modela como un circuito conductor 

 
Este circuito RLC, el capacitor contiene un dieléctrico que, si en cierto momento hay 
ruptura de dieléctrico, el dieléctrico se quema y se convierte en un conductor. Cuando 
sucede dicho fenómeno lo vamos a asociar en el momento en el que se forma la 
quemadura o edema. 
 
Al suponer que la corriente I que viaja sobre el cuerpo humano debido a los iones que 
se encuentran en el fluido corporal, donde a nivel celular lo que se forman son los 
llamados canales iónicos en el cual estos dejan pasar iones como calcio, sodio, potasio, 
etc., el cual genera una corriente que viaja por los axones de las neuronas hasta el cerebro 
[7]. 
 
Se sabe que las quemaduras por resonancia, las que son reportadas, son más comunes 
para secuencias como la turbo espín eco [8] , esta secuencia consiste en mandar pulsos 
de RF de 90°  y posteriormente mandar pulsos de 180°  para refasar el vector de 
magnetización transversal y así obtener ecos (señal) con un solo pulso de 90°, estás 
secuencias son más rápidas que la espín eco (SE), sin embargo, el calentamiento por 
inducción electromagnética ocurrirá cuando un circuito esté en una condición resonante. 
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Para conocer esta frecuencia resonante, ocuparemos la ley de Kirchhoff para los voltajes 
[9] 
 

𝒅𝒅𝟐𝟐𝑸𝑸
𝒅𝒅𝒕𝒕𝟐𝟐

+
𝑹𝑹
𝑳𝑳
𝒅𝒅𝒅𝒅
𝒅𝒅𝒅𝒅

+ 𝝎𝝎𝟐𝟐𝑸𝑸 =
𝑽𝑽
𝑳𝑳

 
(1) 

 
Donde 𝜔𝜔2 = 1/𝐿𝐿𝐿𝐿, es la frecuencia de resonancia del circuito.  
 
Para encontrar la solución se necesita conocer la forma del potencial, vamos a considerar 
una secuencia turbo espín eco (ver fig.3), este potencial inducido estará relacionado con 
los pulsos de 90° que son rectangulares y que se repiten en un tiempo que se llama, 
tiempo de repetición, el cual cuantifica cada cuanto se manda el siguiente pulso de 90°. 
 

 
Figura 3. Voltaje inducido por pulsos de RF. Dónde 𝑇𝑇𝑅𝑅 es el tiempo de repetición y 𝜇𝜇 es el tiempo  

de duración del pulso de RF de 90° 
 
Por tanto, el potencial se propone de acuerdo con la secuencia anterior como 𝑉𝑉 =  𝜎𝜎(𝑡𝑡). 
Dónde 𝜎𝜎(𝑡𝑡) tiene la siguiente forma 
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(2) 

 
La ecuación (2) es la serie de Fourier [10] para el voltaje 𝜎𝜎(𝑡𝑡) que se muestra en la 
figura 3. 
 
3. RESULTADOS 
 
Tras encontrar la expresión para el voltaje inducido, al resolver la ecuación (1), se 
obtiene 
 

𝐐𝐐(𝐭𝐭) = 𝐂𝐂𝟏𝟏𝐞𝐞𝐦𝐦𝟏𝟏𝐭𝐭 + 𝐂𝐂𝟐𝟐𝐞𝐞𝐦𝐦𝟐𝟐𝐭𝐭 + ��𝐀𝐀𝐧𝐧 𝐬𝐬𝐬𝐬𝐬𝐬
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(3) 

 
Donde 𝐶𝐶1 y 𝐶𝐶2 son constantes, 𝑚𝑚1 = − 𝑅𝑅

2𝐿𝐿
+ �(𝑅𝑅/2𝐿𝐿)2 + 𝜔𝜔2 ,  𝑚𝑚2 = − 𝑅𝑅
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�
𝐵𝐵𝑛𝑛. 

 
Al derivar con respecto del tiempo tenemos la corriente inducida  
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(4) 

 
La potencia disipada en la resistencia: 
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(5) 

 
Ahora tenemos las gráficas del voltaje, corriente y potencia inducida, realzadas en 
Matlab  
 

 
Figura 4. Se muestra el voltaje, corriente y potencia inducida a partir de las ecuaciónes (2), (4) y (5) 

 
4. CONCLUSIÓN 
 
Los pulsos de RF inducen un voltaje y comienza a fluir corriente en el circuito, la 
corriente inducida tiene una duración corta teniendo su máximo cuando se manda el 
pulso y decae como una función sinc, cabe mencionar que la potencia disipada   solo 
existe cuando hay corriente en el bucle, esta transferencia de energía es del mismo 
orden de duración en tiempo que la corriente, esta rapidez con la que la potencia se 
disipa en el tejido es lo que conduciría a la quemadura en la piel. 
 
El modelo matemático propuesto describe el fenómeno de las quemaduras cuando se 
introduce a un paciente en un escáner de resonancia magnética, el modelo proporciona 
la corriente y la potencia disipada, la cual tiene dependencia de las características 
eléctricas de la piel y los parámetros de las secuencias de pulsos de radiofrecuencias. 
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