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Objetivos Docentes

Explicar en qué consiste la metalosis.
Describir la apariencia en imagen de la metalosis.

Revision del tema

1 Conceptos generales de la Metalosis: Definicion, fisiopatologia y manifestaciones clinicas.

Metalosis; Definicion Fisiopatologia
. . - L L ™Y - - La acumulacion de detritus metalico

* Esun proceso inflamatoria crénico causado por .: @  Particulas metélicas ﬁr incita a una reaccion inflamatoria de

detritus metdlicos que son consecuencia del ;uetrv?emaﬁwrnli"fi'"ad°

3 . . . i 1ti if t
desgaste de las prétesis articulares o corrosion Histiocitosy células kool
de material de osteosintesis metalica. gigantes multinucleadas.
. 0 R Los histiocytes liberan citoquinas

* Este proceso inflamatorio origina localmente - Cytokinas(interleukin, 6y | inflamatoriasqueson los

una infiltracion del hueso y de los de tejidos %7 | TNF) responsables de los efectos locales.

blandos periprotésica (1). También tiene
consecuencias a nivel sistémico.

Efectos locales Efectos sistémicos
* Se ha descrito tipicamente en protesis de rodilla, cadera y hombro pero se puede dar en
otro tipo de elementos de artroplastia. = A ST
Hiperplasia sinovial Transportados por el sistema linfaticoalos
Osteolisis y Fragmentacion ganglios linfaticos, higado, bazo .
Pseudotumores Niveles elevados del metal en sangre y orina.
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Manifestaciones clinicas

* Dolor.
* Derrame articular.
* Limitacion funicional.

* Menos frecuentemente (3,4): paraparesia

(Metalosis espinal).

2) Hallazgos radiologicos:

a) Radiologia simple (Rx): Habitualmente es el primer método usado.
Los principales hallazgos en esta prueba de imagen son:
Aumento de densidades amorfas en el tejido de partes blandas periprotésico (Ilamado también “el signo

de la nube”).

Radiodensidades con morfologia de burbuja (“El singo de la burbuja”).
Disminucion de la densidad de los componentes de osteosintesis (llamado también como, “metal-fade

sign”)

Hallazgos en imagen : Radiologia (2)

Es el método de imagen de primera linea.
Los signos tipicos en radiografia son:

-Aumentos de densidad amorfos en el tejido de partes
blandas periprotésico: Conocido como el signode la
nube (the cloud sing) (6).

-Areas de aumento de densidad lineales y curvilineas que
dan una apariencia de burbuja: conocidas como el
signode la burbuja (bubble sign) (7).

-Un anillo de aumento de densidad delimitando la
capsula de la articulacion: conocido como el singode la
linea de metal (the metal-line sign) (8).

* Signo atipico: The metal-fade sign (disminucion de
densidad del metal por reabsorcion de éste)

Signos asociados:
Osteolisis y fragmentacién del hueso periprotésico.

Estos hallazgos indican la presencia del proces: estd des | S 0.

El signo de la burbuja (7) I

La producciénde ab de detritus quese disp
cavidad articular. Este proceso da una aparienciade burbuja.

por toda la

El signo de la burbuja.

Paciente con protesis de cadera izquierda.

Se observan importantes cambios reabosortivos
periportésicos (flechas azules), Este hallazgo esta indicando
la presencia del proceso inflamatorio que esta destruyendo
el hueso periprotésico.

Ademds se observa por encima del hombro del vastago
protésico unas dreas de aumento de densidad curvilineas
que dan una apariencia de burbuja,

Fijense en ampliacion de la radiografia comparada con una
imagen de una burbuja.

~
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lEI signo de la nube (6)|

Aumentosde densidad amorfos en el tejidode partes blandas
periprotésico: Conocido como el signo de la nube (“the cloud sing”).

El singo de la nube:

Mujer con y una prétesis de rodila derecha.

En la radiografia se puede observar unaimportante zona de reabsorcion dsea
en la meseta tibial (flecha a2ul) con incluso fragmentacion del hueso. Este
hallazgo esta indicando la presencia del procesoinflamatorio que esta
destruyendo el hueso periprotésico.

Rodeando a la prétesisy aparentemente en e espacio articular (flechas
amarillas) se observan dreas de aumento de la densidad de aspecto amorfo
que simulan una nube (“Signo de la nube”). Fijense enla ampsiacion de la
z0nainterna de la articulacion comparada con unaimagen de una nube.

Lo que traduce este hallazgo es la presencia de detritus metalico {que al ser
metdlico es la articulacion, 1 proceso
articular inflamatorio de la articulacion.

\EI signo de la linea de metal(8) |

Este signo es consecuencia del deposito del metal en la sinovial de la articulacién, que se
la capsula de la articulacion.

ve como unanillode de densidad que

Paciente con protesis de cadera hace 20 afios.

Enla RX de cadera( Ay B) se observa una lineae aumentode densidad que rodea la
zona correspondiente a |a capsula (flechas azules en B).

En el TC (C y D) se confirma este hallazgoy se delimita mejor que afecta sobretodo a la
capsula (flechas azules en D). Este hallazgo cor de con metal | la
capsula sinovialy nos confirma el diagnostico de metalosis.

En laimagen de RM potenciada en t2 (E) se observa como el receso articular esta lleno de
liquidoy la capsula sinovial es hipointesa por el acumulo de hierro.




Hallazgos en imagen : Radiologia

“The metal-fade sign” o signo del metal que se desvanece. |

Otro signo que puede indicar losis es la disminucion de la densidad de
los el r alicos de i is. Este hallazgolo que indicaes la
visualizacién directa dela reab ion de particulas metalicas.

Paciente operado de escoliosis con un artrodesis larga.

Radiografias AP de la parte superior de la artrodesis, en el momento de la cirugia (A) y 7 afios después (B).
Fijense como en el control radiografico alos 7 aitos se ve una zona de disminucion de la densidad de un
drea del material de osteosintesis {flechas naranjas dela ampliacion). Este hallazgo nosindica la presencia
de una reabsorcion del metal de esa zonay por tanto de la presencia de metalosis.

b) TAC: Evaltia mejor la densidad metal que la Rx.
Muestra de manera mas clara el manterial denso dentro de la articulacion.
Confirma la posible osteolisis vista en Rx.

Permite la cuantificacion mas precisa de la perdida de hueso periprotésico.

c¢) RMN: Util especialmente en la evaluacion de colecciones o masas de partes blandas.

Hallazgos en imagen : TC y RM

TC
-Mejor evaluacion de las densidades metalicas.
-Confirma areas de ostedlisis.
-Cuantificacion mas exacta de la pérdida 6sea periprotésica

RM.
-No se usa de rutina.
-Indicado para la valoracién de alteraciones de partes blandas.
-Sucesptibilidad magnética.
En muchas ocasiones puede ser un problema porque produce artefacto que Paciente con prétesis de cadera izquierda que le duele la ingle.
impide Ver (sungue ahors técaicas de AM que reducen este arterfacto). $ . 3! :
3 : - Enla e puede apreciar 13 prot £nos Gseot ¥ z0nas de aumentos de densidad por
Puede ser una herramienta para detectar el detritus metalico que produce un encima del trocante mayor que pueden indicar metalosis.
artefacto caracteristico. En las imégenes de RM se puade observar unamasa de partes blandas adyacente al cétilo protésico, que no se puede
apreciar en la Rx, La lesion es de contenido predominantemente quistico, aunque Bama la atencidn que la capsuta es muy
ipoi tanto en secuenc ent1 como en t2. Ademis se observa un contenido de baja sefial en su

interior.
La imégenes de TC confirman la presencia de la masa periprotésica y como tiene 20nas de aumento de densidad tanto en
la capsula como en su interior, confi do por tanto g de con acumulo de d metdlico secundario a la

Imagenes en esta seccion:
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Apariencia por imagen de la
metalosis.

Fig. 1: Fig. 1
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Metalosis; Definicion

* Es un proceso inflamatoria cronico causado por
detritus metalicos que son consecuencia del
desgaste de las protesis articulares o corrosion
de material de osteosintesis metalica.

* Este proceso inflamatorio origina localmente
una infiltracion del hueso y de los de tejidos
blandos periprotésica (1). También tiene
consecuencias a nivel sistémico.

* Se ha descrito tipicamente en protesis de rodilla, cadera y hombro pero se puede dar en
otro tipo de elementos de artroplastia.

Fig. 2: Fig. 2
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Fisiopatologia

[~ Y ® - . La acumulacion de detritus metalico
» : »  Particulas metalicas —l incita a una reaccion inflamatoria de
cuerpo extranoy uninfiltrado
histiocitico con células gigantes

H.lSthCltOS % selulas multinucleadas.
gigantes multinucleadas.

Los histiocytes liberan citoquinas

.+,  Cytokinas(Interleukinl, 6y  inflamatoriasque son los
X TNF) responsables de los efectos locales.
Efectos locales Efectos sistémicos
Hiperplasia sinovial Transportados por el sistema linfaticoalos
Osteolisis y Fragmentacion ganglios linfaticos, higado, bazo .
Pseudotumores Niveles elevados del metal en sangre y orina.

Fig. 3: Fig. 3
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Manifestaciones clinicas

* Dolor.
* Derrame articular.
* Limitacion funicional.

* Menos frecuentemente (3,4): paraparesia
(Metalosis espinal).

Fig. 4: Fig. 4

Pagina 7 de 15




Hallazgos en imagen : Radiologia (2)

Es el método de imagen de primera linea.

Los signos tipicos en radiografia son:

-Aumentos de densidad amorfos en el tejido de partes
blandas periprotésico: Conocido como el signode la
nube (the cloud sing) (6).

-Areas de aumento de densidad lineales y curvilineas que
dan una apariencia de burbuja: conocidas como el
signo de la burbuja (bubble sign) (7).

-Un anillo de aumento de densidad delimitando la
capsula de la articulacion: conocido como el singode la
linea de metal (the metal-line sign) (8).

“ Signo atipico: The metal-fade sign (disminucion de
densidad del metal por reabsorcion de éste)

Signos asociados:
Osteolisis y fragmentacién del hueso periprotésico.

Estos hallazgos indican la presencia del proceso inflamatorio que esta destruyendo el hueso periprotésico.

Fig. 5: Fig. 5
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IEl signo de la nube (6)|

Aumentos de densidad amorfos en el tejidode partes blandas
periprotésico: Conocido como el signo de Ia nube (“the cloud sing”).

| El singo de la nube:

| Mujer con y una prétesis de rodila derecha,

| En la radiografia se puede observar unaimportante zona de reabsorcion dsea
| en la meseta tibial (flecha azul) con incluso fragmentacion ded hueso. Este

| hallazgo esta indicando la presencia del proceso inflamatorio que estad

| destruyendo el hueso periprotésico.

| Rodeando a la protesisy aparentemente en el espacio articular (flechas

| amarillas) se observan dreas de aumento de la densidad de aspecto amorfo
j que simulan una nube (“Signo de la nube”). Fijense en la amplacion de la

| zonamterna de la ariculacidn comparada con una imagen de una nube.

| Lo que traduce este hallazgo es la presencia de detritus metalico (que al ser
| metdlico es radiodenso) depositado en la articulacidn, juntocon el proceso
| articular inflamatorio de |a articulacion.

Y W p————

Fig. 6: Fig. 6
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El signo de la burbuja (7) I 0

La produccion de abundante de detritus metalico, que se dispersa por toda la
cavidad articular. Este proceso da una aparienciade burbuja.

El signo de la burbuja.

Paciente con protesis de cadera izquierda.

Se observan importantes cambios reabosortivos
periportésicos (flechas azules), Este hallazgo esta indicando
la presencia del proceso inflamatorio que estd destruyendo
el hueso periprotésico.

Ademads se observa por encima del hombro del vastago
protésico unas areas de aumento de densidad curvilineas
que dan una apariencia de burbuja,

Fijense en ampliacion de la radiografia comparada con una
imagen de una burbuja.

-~

Fig. 7: Fig. 7
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El signo de la linea de metal(8) |

Este signo es consecuencia del deposito del metal en la sinovial de |la articulacidon, que se
ve como un anillode aumento de densidad que delimita |a capsula de la articulacion.

Paciente con prétesis de cadera hace 20 afos.

En la RX de cadera( Ay B) se observa una lineae aumentode densidad que rodea la
zona correspondiente a la capsula (flechas azules en B).

En el TC (Cy D) se confirma este hallazgoy se delimita mejor que afecta sobretodo a la
capsula (flechas azules en D). Este hallazgo corresponde con metal acumuladoen la

capsula sinovialy nos confirma el diagnostico de metalosis.

En la imagen de RM potenciada en t2 (E) se observa como el receso articular esta lleno de
liquidoy la capsula sinovial es hipointesa por el acumulo de hierro.

Fig. 8: Fig. 8
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Hallazgos en imagen : Radiologia

“The metal-fade sign” o signo del metal que se desvanece. I

Otro signo que puede indicar metalosis es |a disminucion de |a densidad de
los elementos metalicos de osteosintesis. Este hallazgo lo que indicaes la
visualizacion directa de la reabsorcion de particulas metalicas.

Paciente operado de escoliosis con un artrodesis larga.

Radiografias AP de la parte superior de la artrodesis, en el momento de la cirugia (A) y 7 afios después (B).
Fijense como en el control radiografico alos 7 aflos se ve una zona de disminucion de la densadad de un
area del material de osteosintesis {flechas naranjas de la ampliacidn), Este hallazgo nosindica 1a presencia
de una reabsorcion del metal de esa zonay por tanto de la presencia de metalosis,

Fig. 9: Fig. 9
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Hallazgos en imagen : TC y RM

TC
-Mejor evaluacion de las densidades metalicas.
-Confirma areas de ostedlisis.
-Cuantificacion mas exacta de la pérdida 6sea periprotésica

RM.
-No se usa de rutina.
-Indicado para la valoracion de alteraciones de partes blandas.

-Sucesptibilidad magnética.

En muchas ocasiones puede serun problema porque produce artefactoque
impide VEOr [aungue ahors téemicas de RM gue redacen este acterfacto).

Puede ser una herramienta para detectar el detritus metalico que produce un
artefacto caracteristico.

Fig. 10: Fig. 10
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Paciente con protesis de cadera izquierda que le duele la ingle.

En la radlografia se puede apreciar I3 prétesis con fendémenos dseos reabsortivos y zonas de aumentos de densidad por
encima del trocante mayor que pueden indscar metalosis.

En las imégenes de RM se puede observar una masa de partes blandas adyacente al cdtido protésico, que no se puede
apreciar en la Rx, La lesion es de contenido predominantemente quistico, aunque Bama la atencion que la capsula es muy
hipointensa tanto en secuencias potenciadas en tl comoen t2, Ademds se observa un contenido de baja sefial en su
interior,

La imégenes de TCconfirman la presenca de la masa penprotésica y como tiene 2onas de aumento de denssdad tanto en
la capsula como en su interior, confirmando por tanto que corresponde con acumulo de detritus metdlico secundario a la

Fig. 11: Fig. 11

Conclusiones

La metalosis es una complicacién poco comun pero severa en los pacientes con protesis.

Entender la apariencia de sus manifestaciones en imagen es crucial para un diagnostico y manejo
adecuado de esta entidad.

En este trabajo presentamos los principales aspectos que permiten el reconocimiento de esta entidad por
imagen.
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