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Cisterna Magna

Primary Disciplinary Field(s): Neuroanatomia, Fisiologia del Liquido Cefalorraquideo, Radiologia
Clinica

1. Definicion Central

La cisterna magna, también conocida formalmente como cisterna cerebelomedular posterior,
representa el mayor de los espacios subaracnoideos perimedulares y periencefalicos del sistema
nervioso central (SNC). Es una dilatacion significativa del espacio subaracnoideo que se localiza
estratégicamente en la fosa posterior, especificamente posterior al bulbo raquideo y anterior al
cerebelo, en la regién inmediatamente superior al foramen magno. Esta estructura anatémica es
crucial, ya que funciona como un reservorio principal para el liquido cefalorraquideo (LCR),
desempefiando un papel fundamental como amortiguador hidraulico y quimico esencial para la
proteccién biomecanica y el mantenimiento de la homeostasis del SNC.

Desde una perspectiva anatomica, la cisterna magna se forma en el punto donde las dos capas
meningeas, la aracnoides y la piamadre, se separan marcadamente, creando una cavidad amplia
llena de LCR. Su relevancia funcional reside en ser la ubicacion primaria de drenaje del LCR
desde el sistema ventricular interno hacia el espacio subaracnoideo externo. Este flujo vital se
establece a través del agujero medio (de Magendie), una abertura clave situada en el techo del
cuarto ventriculo. La integridad volumétrica y morfolégica de la cisterna magna es indispensable
para la regulacion de la presion intracraneal y para asegurar el intercambio adecuado de
nutrientes y la eliminacién de desechos metabdlicos del parénquima neural circundante, siendo un
indicador directo de la salud neurovascular y meningea.

La evaluacién rigurosa de la cisterna magna constituye un componente estandar en los protocolos
de neuroimagen avanzados, como la resonancia magnética (RM) y la tomografia computarizada
(TC). Esto se debe a que cualquier alteracion en su tamafio, contorno o contenido puede sefialar
una diversidad de condiciones patoldgicas, que van desde malformaciones congénitas graves
hasta procesos inflamatorios crénicos o la presencia de masas ocupantes. Su correcta definicion y
visualizacién nitida permiten a los profesionales clinicos distinguir con precisién entre variantes
anatémicas fisiolégicas y anomalias que demandan una intervencion médica o quirdrgica
inmediata, reafirmando su papel como un punto de referencia neuroanatémico de incalculable
valor diagnostico y prondstico.

2. Etimologia y Desarrollo Historico

La denominacion cisterna magna se deriva directamente del latin, donde el sustantivo "cisterna"
alude a un deposito o tanque de agua, y el adjetivo "magna" significa grande, aludiendo a su
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caracteristica distintiva como la mas voluminosa de las cisternas subaracnoideas. El estudio inicial
de estas estructuras se remonta a las primeras descripciones detalladas del cerebro y sus
envolturas meningeas. Aunque la existencia del fluido que envuelve el encéfalo fue reconocida por
los anatomistas de la antigliedad, la conceptualizacion precisa de las cisternas como dilataciones
especificas y definidas, llenas de LCR, es un desarrollo relativamente moderno, intrinsecamente
ligado al progreso de la neuroanatomia microscépica y a la comprension de la dinamica
circulatoria del LCR.

La comprensién actual de la circulacion del LCR, un proceso biol6gico fundamental para la funcién
de la cisterna magna, se afianz6 de manera significativa a lo largo de los siglos XIX y XX. Los
trabajos pioneros de investigadores como Key y Retzius fueron esenciales para mapear las
complejas vias del flujo del LCR, identificando a las cisternas como estaciones intermedias y
puntos de distribucion clave en este circuito. La cisterna magna, al ser reconocida como el punto
principal de egreso del LCR desde el sistema ventricular (especialmente a través del agujero de
Magendie), fue rapidamente catalogada como una estructura de interés central. El desarrollo de
técnicas de tincion histologica y, posteriormente, de la ventriculografia y la mielografia, posibilito
una visualizacién indirecta de su morfologia, aunque la imagenologia moderna ha revolucionado
por completo su estudio detallado.

El desarrollo embriolégico de la cisterna magna esté estrechamente vinculado a los procesos de
formacion del cuarto ventriculo y al cierre del tubo neural caudal. Durante el periodo de gestacion,
el espacio subaracnoideo experimenta una expansién progresiva, y la cisterna magnha se
establece caudalmente al cerebelo en desarrollo. Las malformaciones congénitas que afectan esta
region, notablemente la malformacion de Dandy-Walker, ilustran la complejidad inherente al

desarrollo embriol6égico del techo del cuarto ventriculo y las meninges circundantes. El
reconocimiento historico y clinico de estas anomalias ha enfatizado la necesidad de poseer un
conocimiento exhaustivo de la anatomia normal de la cisterna magna, que sirve como el principal
punto de referencia para el diagnostico diferencial de las anomalias del desarrollo cerebral
posterior.

3. Ubicacién y Estructura Anatomica

La cisterna cerebelomedular ocupa una localizacién espacial critica dentro de la fosa craneal
posterior. Se encuentra precisamente en el angulo formado por la cara posteroinferior del cerebelo
y la superficie dorsal del bulbo raquideo. Sus limites anatdmicos son rigurosos: superiormente,
esta confinada por la tienda del cerebelo y la superficie inferior del vermis cerebeloso;
inferiormente, se continta sin interrupcién con el espacio subaracnoideo espinal a nivel del
foramen magno; y anteriormente, esta delimitada por la superficie dorsal del bulbo y el aspecto
inferior del cuarto ventriculo. Esta ubicacion estratégica la hace particularmente sensible a las
variaciones en la presioén intracraneal y a los desplazamientos volumétricos inducidos por los
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movimientos posturales de la cabeza.

Estructuralmente, la cisterna magna es una cavidad que contiene predominantemente LCR, pero
también sirve de alojamiento y paso para estructuras neurovasculares de importancia vital. Dentro
de este espacio amplio discurren vasos sanguineos criticos, incluyendo ramas de las arterias
cerebelosas posteroinferiores (PICA), las cuales son esenciales para la irrigacion adecuada de
porciones del cerebelo y el bulbo raquideo. La presencia y el curso de estas arterias dentro de la
cisterna magna constituyen un punto de referencia crucial para los neurocirujanos, especialmente
durante las aproximaciones quirargicas que se realizan en la fosa posterior. Adicionalmente, la
cisterna contiene trabéculas aracnoideas, que son finos filamentos de tejido conectivo que
atraviesan el espacio, aunque su densidad es tipicamente menor en comparacién con otras
cisternas basales.

Un rasgo definitorio de la cisterna magna es su comunicacion directa y esencial con el sistema
ventricular interno del cerebro. Esta conexién se establece a través del agujero de Magendie, la
apertura medial del cuarto ventriculo. Esta abertura permite el flujo libre y constante del LCR, que
es generado principalmente en los plexos coroideos, desde el interior del cerebro hacia el espacio
subaracnoideo circundante. La obstruccion patolégica del agujero de Magendie provoca una
acumulacion critica de LCR dentro del sistema ventricular, una condicion conocida como
hidrocefalia no comunicante, lo que subraya la funcion critica de la cisterna magnha como punto de
salida y mecanismo de distribucién eficiente del fluido vital.

4. Funcion Fisioldgicay Relacién con LCR

La funcién esencial de la cisterna magna esta intrinsecamente ligada a la dinamica circulatoria del
liquido cefalorraquideo. Al ser el reservorio mas grande de LCR, proporciona un volumen de
amortiguaciéon significativo que garantiza la proteccién mecanica del tronco enceféalico y del
cerebelo contra las intensas fuerzas de aceleracion y desaceleracion. Esta funciéon de proteccion
mecanica es indispensable, ya que minimiza el riesgo de contusiones cerebrales y de lesiones por
cizallamiento que podrian ocurrir durante los movimientos bruscos de la cabeza. La inherente
capacidad de la cisterna magna para expandirse y contraerse ligeramente también contribuye
activamente a la regulacién de los cambios de volumen dentro de la cavidad craneal,
compensando las pulsaciones generadas por el flujo sanguineo arterial y venoso.

Desde una perspectiva fisioldgica, el LCR contenido en la cisterna magna no mantiene un estado
estatico, sino que participa activamente en el ciclo continuo de absorcién y circulacion. Una vez
gue el LCR ha salido del cuarto ventriculo, se distribuye eficazmente a través de las cisternas
basales y asciende hacia los hemisferios cerebrales, donde finalmente es reabsorbido por las
vellosidades aracnoideas hacia el torrente sanguineo venoso. La cisterna magna, por lo tanto,
opera como una estacion de transito critica, asegurando que el LCR recién producido pueda
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ingresar al sistema circulatorio subaracnoideo externo de una manera fluida y eficiente. Esta
circulacion es vital no solo para la amortiguacion fisica, sino también para mantener el equilibrio
ibnico preciso y para eliminar los productos de desecho metabdlico del tejido neural adyacente,
garantizando asi el microambiente cerebral 6ptimo necesario para la funcion neuronal.

Mas alla de su rol mecanico e hidraulico, la cisterna magna posee una relevancia significativa en
la investigacién de la dinamica pulséatil del LCR. Estudios avanzados de resonancia magnética
con contraste de fase han evidenciado que el flujo de LCR a través del agujero de Magendie y
dentro de la cisterna magna es altamente pulsétil, estando sincronizado con precision con el ciclo
cardiaco sistoélico. Esta pulsacién es crucial para la mezcla y distribucion eficiente del LCR.
Cualquier anomalia en este patron de flujo (como una estenosis u obstruccion) puede ser un
indicador de una patologia subyacente que compromete la presién intracraneal o la funcidn
cerebral. La comprensién exhaustiva de la fisiologia del flujo en la cisterna magna es esencial
para el diagnostico y manejo clinico de condiciones complejas como la malformacién de Chiari o la

hidrocefalia de presién normal.

5. Significacion Clinica en Imagenes

La visualizacion de la cisterna magna mediante técnicas de neuroimagen es un pilar del
diagnéstico neurologico. En la Resonancia Magnética (RM), la cisterna magna se manifiesta como

una regién de sefial hiperintensa en secuencias potenciadas en T2 (brillante) y de baja intensidad
de sefial en T1 (oscura), lo cual refleja fielmente la composicion acuosa del LCR. La RM es
universalmente considerada la modalidad de eleccion para la evaluacion precisa de su morfologia,
volumen y la relacion espacial con las estructuras neurales adyacentes, permitiendo la deteccion
de anomalias sutiles que otras técnicas podrian no identificar.

Clinicamente, la medicién volumétrica de la cisterna magna es de importancia capital,
especialmente durante la evaluacion fetal y en la poblaciéon pediatrica. Una cisterna magna que se
mide por debajo de 2 mm o que excede los 10 mm en el plano sagital medio puede ser altamente
sugerente de patologia. Una reduccion en el tamafio puede indicar una malformacion de Chiari |,
donde las amigdalas cerebelosas se hernian caudalmente a través del foramen magno, ocupando
y obliterando el espacio normalmente reservado para la cisterna. Por el contrario, un
agrandamiento significativo (conocido como megacisterna magna) puede ser catalogado como
una variante benigna de la normalidad o, alternativamente, como un signo inicial de la
malformacién de Dandy-Walker, donde la fosa posterior esta expandida y existe una comunicaciéon
quistica persistente con el cuarto ventriculo.

Ademas de la evaluaciéon dimensional, la RM facilita la identificacion de contenido anormal dentro
de la cisterna. La deteccion de masas ocupantes, como tumores primarios (por ejemplo,
meduloblastomas o ependimomas), quistes aracnoideos o colecciones hemorragicas, es vital para
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la planificacion terapéutica. La RM también se utiliza para visualizar la dinamica del flujo de LCR,
donde la ausencia o atenuacion del flujo pulsatil normal dentro de la cisterna magna puede servir
como un marcador indirecto de obstruccién o de hipertensién intracraneal. La capacidad resolutiva
y el detalle anatémico que la imagenologia moderna ofrece sobre esta estructura han
revolucionado el diagnéstico de las enfermedades de la fosa posterior, permitiendo una
planificacion quirdrgica mas informada y una monitorizacidon precisa de la respuesta a los
tratamientos aplicados.

6. Patologias y Malformaciones Asociadas

La cisterna magna esta implicada etiopatolégicamente en diversas condiciones neuroanatémicas
de alta significancia clinica, la mayoria de las cuales tienen su origen en errores durante el
desarrollo embrionario temprano. La malformacién de Dandy-Walker es quizas la patologia mas
estrechamente ligada a esta estructura. Se caracteriza por una triada de hallazgos: la dilatacion
quistica masiva de la cisterna magna, la agenesia o hipoplasia severa del vermis cerebeloso y la
dilatacion concomitante del cuarto ventriculo. Esta condicion resulta en una expansion significativa
de la fosa posterior y frecuentemente se asocia con hidrocefalia obstructiva severa, lo que
generalmente requiere una intervencion neuroquirdrgica temprana para el manejo derivativo del
exceso de LCR y el control de la presion intracraneal.

Otra condicién prevalente es la megacisterna magna, la cual se define radiolégicamente como
una cisterna magna cuyo diametro es consistentemente agrandado (tipicamente >10 mm) pero
gue mantiene una morfologia cerebelosa y del cuarto ventriculo esencialmente normales. A
diferencia de la malformacién de Dandy-Walker, la megacisterna magna se considera
frecuentemente una variante anatémica benigna que puede no requerir un tratamiento activo. No
obstante, es imperativa su diferenciacion precisa de condiciones patolégicas mas graves. Aunque
a menudo es asintomatica, su presencia ha sido ocasionalmente asociada con trastornos sutiles
del desarrollo o retrasos neuroldgicos, lo que obliga a un seguimiento clinico y neurolégico
riguroso.

Finalmente, la malformacién de Chiari Tipo | es una condicidon donde existe una herniacion
patolégica de las amigdalas cerebelosas (y a veces parte del tronco encefalico) a través del
foramen magno, lo que provoca la compresién de las estructuras neurales adyacentes. Esta
herniacion causa una reduccién drastica o la obliteracién completa del espacio de la cisterna
magna. La pérdida de este espacio de amortiguacién vital puede exacerbar los sintomas
neurolégicos y alterar de manera significativa la dinamica del flujo de LCR, contribuyendo
frecuentemente a la formacion de siringomielia (la aparicion de cavidades quisticas llenas de LCR
dentro de la médula espinal). El tratamiento quirargico de Chiari |, que consiste en la
descompresién de la fosa posterior, busca primariamente restaurar el volumen normal de la
cisterna magna para facilitar el flujo adecuado del LCR y mitigar la compresion neural.

Spanish Psychological Databases spanish.arabpsychology.com



https://spanish.arabpsychology.com/?p=4665
https://spanish.arabpsychology.com
https://spanish.arabpsychology.com

cisterna magna — cisterna magna

7. Procedimientos Diagndsticos e Intervencion

La evaluacion inicial de la cisterna magna se realiza mediante las técnicas de imagenologia no
invasivas previamente detalladas. Sin embargo, en ciertos escenarios clinicos especificos, la
cisterna magna se convierte en un objetivo directo para procedimientos invasivos. La puncién
cisternal, si bien es menos frecuente que la puncion lumbar debido a un riesgo intrinseco mayor,
es un procedimiento neuroquirdrgico o radiolégico que implica la insercion controlada de una
aguja directamente en el espacio de la cisterna magna. Histéricamente, este procedimiento fue
utilizado para la obtencion de muestras de LCR cuando el acceso lumbar no era viable o estaba
explicitamente contraindicado, o bien para la introduccion de agentes de contraste en los estudios
de mielografia.

El acceso a la cisterna magna se facilita por su ubicacién relativamente superficial en la region
suboccipital. A pesar de esto, la extrema proximidad del bulbo raquideo y de estructuras
vasculares criticas hace que este procedimiento requiera una precision quirdrgica maxima, siendo
generalmente guiado por fluoroscopia o ultrasonido en tiempo real para minimizar riesgos. La
puncién cisternal se clasifica como un procedimiento de alto riesgo y ha sido en gran medida
sustituida por técnicas de imagen mas seguras y menos invasivas. Sin embargo, en el ambito
quirdrgico, la apertura de la membrana atlanto-occipital para acceder a la cisterna magna es un
paso esencial y rutinario en la descompresion de la fosa posterior, particularmente en el
tratamiento de malformaciones complejas como la de Chiari.

En el contexto de la microcirugia, la cisterna magna ofrece una ruta de acceso quirdrgico crucial a
lesiones profundas localizadas en el tronco encefalico inferior y el cuarto ventriculo. El espacio de
trabajo proporcionado por la cisterna permite a los cirujanos navegar con instrumentos delicados
hacia estructuras neurales criticas con una minima necesidad de retraccion traumatica del tejido
cerebeloso. El conocimiento detallado de la anatomia microquirdrgica de los limites y los
contenidos neurovasculares de la cisterna magna es indispensable para garantizar la maxima
seguridad del paciente y la eficacia 6ptima de las intervenciones, consolidando su importancia no
solo como un marcador diagndéstico fundamental, sino también como una puerta de entrada
quirdrgica de vital importancia.
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