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Este artículo presenta los principios modernos de la 
generación de imágenes virtuales tridimensionales en 
base a los datos proporcionados por el sistema de 
diagnóstico no lineal. Da una evaluación generalizada 
de la eficiencia diagnóstica del estudio con el sistema 
de diagnóstico no lineal tridimensional (NLS 3D) para 
identificar la enfermedad vascular, en comparación 
con la angiografía. 

En la actualidad existe una tendencia mundial hacia 
un aumento constante de la tasa de mortalidad cau-
sada por enfermedades vasculares oclusivas, especial-
mente por los trastornos cerebrovasculares que se 
encuentran en el tercer lugar entre las causas de 
muerte1,2. Esto se debe a que existe un número 
creciente de pacientes de avanzada edad. Desde otro 
punto de vista, muchas personas incluso ya a los 40 
años de edad tienen lesiones ateroscleróticas en las 
grandes arterias cerebrales y por lo tanto necesitan 
estar bajo observación clínica.  

 
El método diagnóstico no invasivo más simple, y al 

mismo tiempo informativo, de las lesiones obstruc-
tivas de los vasos periféricos parece ser el NLS 3D, el 
cual se ha estado utilizando en la práctica clínica en los 
últimos años1-4. Con este método se puede evaluar el 
estado de ciertas secciones de los grandes vasos en las 
extremidades inferiores y el estado de los vasos bra-
quiocefálicos5-8. 

Con él, no sólo es posible investigar el estado de los 
vasos sino también el estado del sistema valvular de 
las venas profundas5,6. Un total de 205 pacientes fue-
ron examinados entre 2010 y 2011 con el fin de deter-
minar la existencia de insuficiencia valvular en venas 
profundas afectadas por varicosis. La edad de los 
pacientes oscilaba entre los 20 y los 69 años de edad. 
Entre los pacientes examinados había 52 hombres 
(25,4 %) y 153 mujeres (74,6 %)3. La investigación se 
llevó a cabo mediante el aparato “Metatron”, que uti-
liza sensores digitales de activación con una frecuencia 
de 4,9 GHz y que posibilita la visualización tridimen-
sional de órganos y tejidos. Se determinó la existencia 
de insuficiencia valvular de la vena femoral en 63 
pacientes, e insuficiencia de las venas femoral y po-
plítea en 87 pacientes. El método NLS 3D permite 
evaluar de forma objetiva e incruenta el estado del  
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aparato valvular de las venas profundas en las extre-
midades inferiores, lo cual es muy importante para la 
táctica quirúrgica a seguir y puede utilizarse como una 
alternativa a la flebografía9,10.  

El método de análisis espectral-entrópico de la 
señal NLS no tiene contraindicaciones y en términos 
de su naturaleza informativa es comparable a la angio-
grafía. Se puede usar para efectuar pruebas de de-
tección en el curso del examen inicial con el fin de 
identificar formas tempranas o latentes de enferme-
dad vascular, y también como método preliminar para 
la selección de pacientes para tratamiento angio-
quirúrgico, ya que de acuerdo a varios especialistas en 
angiología, la angiografía sólo se debe aplicar en pa-
cientes que han sido elegidos para la cirugía después 
de habérseles realizado una investigación preliminar 
con NLS 3D. Sin embargo, este método no permite 
evaluar las características del volumen de la corriente 
de sangre, pues no posibilita obtener imágenes reales 
de los vasos y por lo tanto no permite medirlos. Este 
tipo de información se puede obtener a través de los 
sistemas Doppler con formación de imágenes de dos 
dimensiones que ofrecen escaneado duplex y triplex 
(el llamado Doppler de gráficos cromáticos)11-13. 

El método NLS 3D se desarrolló en 2006 y puede 
desempeñar un papel esencial en el diagnóstico de la 
enfermedad vascular. Su principal ventaja es que fa-
cilita la búsqueda, ayuda a localizar los vasos y permite 
diferenciarlos con facilidad de las estructuras no vas-
culares, diferencia las arterias de las venas y muestra 
con mucha precisión los signos de permeabilidad 
vascular alterada causados por la estenosis o por la 
oclusión de la luz del vaso por una placa ateroscle-
rótica o un trombo, que generalmente no son visibles 
con la angiografía convencional solamente. 

Además, el método NLS 3D permite diagnosticar la 
hipertensión portal, su alcance y la permeabilidad de 
las derivaciones portosistémicas. El NLS es muy sen-
sible para determinar el grado de afectación de los 
vasos peripancreáticos en el cáncer de páncreas, lo 
cual es muy importante para la elección de tácticas 
para el tratamiento quirúrgico. El NLS permite iden-
tificar los vasos renales afectados (tanto venas como 
arterias), lo cual es fundamental para la correcta elec-
ción del fármaco hipotensor en el caso de la hiperten-
sión arterial1-4. 

Algunos fármacos hipotensores eficaces, como los 
inhibidores de la enzima conversora de angiotensina 
(ECA) –capoten (captopril), berlipril (enalapril) y otros–, 

son ampliamente utilizados pero tienen contraindica-
ciones en el caso de estenosis de la arteria renal. Así 
que los médicos deben tener en cuenta que es 
necesario comprobar si hay estenosis antes de pres-
cribir este tipo de medicamentos. El NLS 3D parece ser 
el método de elección en este caso1-4. 

El método NLS 3D es indispensable para el diagnós-
tico diferencial de enfermedades hepáticas benignas y 
malignas. Su sensibilidad es comparable con las poten-
cialidades de la angiografía convencional o digital y de 
la tomografía con amplificación. Además, es mucho 
más barato, sencillo y asequible. Si fuera necesario, se 
puede utilizar directamente en la cabecera del pacien-
te. Se puede utilizar en oftalmología para comprobar 
la hemodinámica ocular antes o después de la inter-
vención quirúrgica14, y en obstetricia para determinar 
la presencia de afectaciones de la circulación sanguí-
nea en las arterias del cordón umbilical, con el fin de 
diagnosticar algún retraso en el desarrollo del feto y 
predecir un resultado perinatal desfavorable. 

Otra potencialidad del método NLS 3D es el esca-
neado del cráneo, que permite identificar hematomas 
intracraneales, aneurismas, quistes y tumores en el 
encéfalo7-11. 

Estas no son en lo absoluto todas las potenciali-
dades del NLS 3D. En resumen, este método es una de 
las técnicas actuales más dinámicas, y en los próximos 
años es probable que brinde nuevos descubrimientos. 
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