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LOCALIZANDO A
ATIVIDADE CEREBRAL VIA
MAGNETOENCEFALOGRAFIA

Dráulio B. de Araújo, Antônio Adilton O. Carneiro e Oswaldo Baffa

O estudo das relações entre o campo magnético e os seres vivos é
dividido, metodologicamente, em duas áreas: a magnetobiolo-
gia e o biomagnetismo (1). A primeira trata dos possíveis efei-
tos produzidos por esse campo sobre os seres vivos. O biomag-
netismo, por sua vez, ocupa-se das medidas diretas de campos

magnéticos gerados pelos próprios seres vivos para, então, encontrar no-
vas informações que possam ser úteis ao entendimento de sistemas biofí-
sicos, desde diagnósticos clínicos até a terapia. Por necessitar de instru-
mental altamente sensível, desenvolvido somente na década de 1970, o
biomagnetismo é relativamente novo quando comparado a outras áreas
interdisciplinares que envolvem a física.
Dentre os principais campos de pesquisa, podemos destacar o neuromagne-
tismo, o cardiomagnetismo, o gastromagnetismo, a biosusceptibilidade
magnética e o pneumomagnetismo (2).
Neste artigo, estamos interessados na descrição da magnetoencefalografia
(MEG) que, conforme o próprio nome indica, refere-se ao estudo dos cam-
pos magnéticos produzidos pelo cérebro. Esses campos aparecem devido à
atividade elétrica neuronal, que é caracterizada pela passagem de corrente
elétrica ao longo da estrutura dos neurônios, em resposta ao gradiente de
concentração de diferentes eletrólitos através da membrana de uma célula
nervosa. Essa corrente elétrica altera as concentrações de certos íons,
fazendo surgir um potencial de ação que se propaga ao longo da célula ner-
vosa e que, por sua vez, faz aparecer um campo magnético de intensidade e
sentido bem definidos.
Semelhante ao eletroencefalograma (EEG), primeiramente registrado em
1929, pelo psiquiatra alemão Hans Berger (1873-1941), a magnetoencefa-
lografia (MEG) mede, de maneira não-invasiva, a propagação de um estí-
mulo nervoso no cérebro. No entanto, os sinais magnéticos associados a essa
corrente são tênues, bem menos intensos que seus equivalentes elétricos,
estando na faixa de nT (10-9T) a fT (10-15T), o que corresponde a aproxi-
madamente um bilionésimo do campo magnético da Terra, que é de 20 m T
em nossa região.
Além do campo magnético terrestre, existem outras fontes de campos mag-
néticos provenientes de ruído urbano, denominadas de “ruídos magnéticos
ambientais”, que dificultam as medidas biomagnéticas. Dentre as várias
fontes, as mais comuns e mais intensas são: as redes elétricas, as antenas de
comunicação, e os deslocamentos de grandes massas magnéticas como car-
ros e elevadores.
Em razão dessa série de complicadores, o surgimento da MEG só aconteceu
40 anos depois dos primeiros traçados eletroencefalográficos, ou seja, no
final da década de 1960. Em um estudo pioneiro, David Cohen (3), então
coordenador do Francis Bitter Magnetic Laboratory, integrado ao Massa-
chusetts Institute of Technology (MIT), mediu a atividade magnética cere-
bral utilizando indutores magnéticos alojados em uma câmara magnetica-
mente blindada. 
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Um ano mais tarde, James Zimmerman (4) apresentou, pela primeira vez,
detectores de fluxo magnético altamente sensíveis, mediante a utilização de
materiais supercondutores, conhecidos como Superconducting Quantum
Interference Devices (SQUIDs), e registrou a atividade cardíaca de seres
humanos. Em 1972, o próprio doutor Cohen registrou, com a tecnologia
dos SQUIDs, a atividade espontânea alfa cerebral em humanos (5).
Desde então, a MEG vem sofrendo avanços constantes na detecção de sinais
cerebrais, com o desenvolvimento de novas tecnologias que possibilitaram
a construção de sistemas altamente eficientes. Além disso, a modelagem das
fontes de corrente, com algoritmos robustos, permite à MEG aliar a alta reso-
lução espacial da ressonância magnética à excelente resolução temporal da
eletroencefalografia, inferior a 10 ms.
A utilização da MEG também passa pela necessidade clínica, em especial de
pacientes que serão submetidos à intervenção cirúrgica. Nesses casos, o
mapeamento pré-cirúrgico de regiões corticais eloqüentes, como áreas
motoras, somato-sensoriais e de linguagem, é imperativo. É indispensável
buscar manter a integridade funcional de regiões subjacentes e adjacentes
àquelas que serão cirurgicamente removidas.
Além do mapeamento pré-cirúrgico, a MEG tem se destacado na investiga-
ção de processos cerebrais complexos. Como exemplo dessa aplicação, foi
investigado, em um trabalho recente, o envolvimento de
padrões oscilatórios cerebrais em tarefas de navegação em
seres humanos assintomáticos. Para estudar esse pro-
blema, uma cidade em realidade virtual foi criada, por
meio de um programa comercial, Duke Nuken 3D (3D
Realms, Inc.). Usando um mouse para navegar, medimos
os padrões de oscilação neuronal espontânea que estives-
sem relacionados à atividade cognitiva de navegação.
Como conclusão, acreditamos que os ritmos do tipo teta,
cuja freqüência está entre 4-7 Hz, têm um papel funda-
mental no ato de mover-se por entre ambientes familia-
res ou não (6).
Algumas patologias, como é o caso de distúrbios epilép-
ticos, que estão associadas a descargas nervosas anormais, resultando em
anomalias funcionais transitórias, também podem ser investigadas por
MEG. Essas irregularidades observadas nos sinais cerebrais em epilepsia são
descargas recorrentes, síncronas, de uma porção relativamente extensa do
cérebro. Em algumas formas de epilepsia refratária à medicação anticonvul-
sivante, a cirurgia pode ser indicada. Esse procedimento é caracterizado pela
remoção (ressecção) do tecido epileptogênico, causador da atividade elé-
trica anormal. Infelizmente, os métodos de diagnóstico e localização das
fontes das descargas ainda são muito imprecisos e invasivos. Dado o número
de pacientes que sofrem desse mal, existe a necessidade de aperfeiçoamento
de métodos de detecção e localização de eventos anormais. No Brasil, só
para se ter uma idéia, aproximadamente 1% da população é acometida por
essa enfermidade, e dentre os indivíduos afetados, 10-15% requerem o tra-
tamento cirúrgico.
Algumas formas de epilepsia são acompanhadas por distorções anatômicas,
evidentes em técnicas de neuroimagens de alta resolução anatômica, como
a MRI. No entanto, outros casos exibem alterações neurofisiológicas que
não são combinadas a deformações anatômicas. Por conseguinte, sua carac-
terização passa pela análise dos traçados da atividade elétrica cerebral, em
busca da localização do tecido epileptogênico.

COMO DETECTAR A ATIVIDADE CEREBRAL? Detectar o sinal magnético
é apenas parte do problema de localizar suas fontes. A partir dos padrões
característicos observados nos sinais, simultaneamente, em diferentes
regiões, podemos localizar, com um erro da ordem de milímetros, as regiões
cerebrais envolvidas.
A atividade elétrica cerebral proveniente de uma região limitada do espaço
pode, para a finalidade desta discussão, ser modelada por um pequeno ele-
mento de corrente ou dipolo de corrente elétrica. Essa corrente é aquela pro-
duzida pelos potenciais pós-sinápticos no corpo da célula. Tais elementos de
corrente podem ser modelados de modo a calcular o campo magnético pro-
duzido em diferentes regiões do espaço. O chamado problema direto, uma
vez que estamos partindo das fontes para a determinação dos campos, pos-
sui solução direta.
Na MEG, contudo, desejamos exatamente o contrário. A partir do campo
magnético detectado, precisamos encontrar a localização das fontes que o
produziram, ou seja, resolver o chamado problema inverso. Infelizmente,
não é possível determinarmos de maneira unívoca as fontes de corrente atra-
vés das medidas dos campos magnéticos por elas produzidos, já que várias
distribuições de corrente podem resultar em um mesmo campo medido.
Dessa maneira, a solução do problema passa por uma modelagem teórica.

COMPARAÇÃO ENTRE A MEG E A EEG Juntamente com
a EEG, a MEG constitui uma das únicas técnicas de neuroi-
magem capaz de medir a atividade elétrica cerebral dire-
tamente. A maior vantagem da MEG sobre a EEG refere-se
ao seu poder de localização das fontes, bastante restrito no
caso da EEG, bem como à sua capacidade de detectar sinais
cerebrais que durem menos que 10 ms.
A comparação entre a MEG e a EEG é inevitável. Em
ambos os métodos, os sinais medidos são gerados pela
atividade síncrona neuronal, tendo ambos a capacidade
de mapear essa atividade com a precisão de milisegun-
dos. Existem, contudo, diferenças importantes entre as

duas técnicas:
1. Enquanto a atividade registrada pelo EEG envolve uma mistura de com-
ponentes radiais e tangenciais ao detector, a MEG mede, quase que exclusi-
vamente, fontes tangenciais, e, por conseguinte, é mais sensível à atividade
proveniente de sulcos e fissuras cerebrais. Somente dipolos cujos compo-
nentes são tangenciais ao equipamento de medida produzem um campo
magnético não-nulo. Do ponto de vista da anatomia cerebral, as células gra-
nulares (não piramidais) possuem simetria esférica, não tendo um sentido
definido de propagação do sinal elétrico. Por conseqüência dessa simetria, o
campo magnético produzido tem resultante nula. Já no caso das células
piramidais, devido à distribuição linear dos seus axônios, é possível identi-
ficar um campo magnético resultante segundo uma distribuição dipolar.
Felizmente, a circunvolução em que a superfície cortical está disposta pro-
picia o aparecimento de uma distribuição determinística na orientação dos
dipolos de correntes. A presença de componentes paralelos à superfície gera
campos magnéticos que podem ser captados.
2. O campo elétrico medido depende dos valores da condutividade dos
tecidos. Dessa maneira, uma interpretação mais precisa sobre o EEG depende
de informações sobre a condutividade das diferentes camadas cerebrais,
enquanto que essas inomogeneidades são transparentes aos campos magné-
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ticos. Uma das grandes vantagens da MEG sobre a EEG é a precisão na locali-
zação de fontes de atividade cerebral, já que distorções, devidas à caixa cra-
niana ou demais tecidos extra-cerebrais, podem ser negligenciadas no caso
da MEG. Os erros de localização de fontes corticais usando a EEG (de 10 a 30
mm) (7), são bem maiores que aqueles provenientes da MEG (de 1 a 5 mm)
(8). Mesmo assim, é importante notar que a MEG é menos sensível a locali-
zações de fontes profundas que a EEG, podendo acarretar um erro superior
ao desta.
3. Os equipamentos necessários para a EEG, em comparação com aqueles de
MEG, são bem mais acessíveis. Um dos principais problemas da MEG é seu
alto custo. Além do custo fixo do equipamento e ambiente de instalação, as
quantias dispensadas para sua manutenção não são baixas, em especial
devido à necessidade constante da presença de hélio líquido, indispensável
na refrigeração dos sensores do tipo SQUID. Espera-se que com o aumento
do uso dessa nova tecnologia ocorra uma economia de escala e esses equipa-
mentos tornem-se mais acessíveis. Outra perspectiva é o desenvolvimento
de sensores supercondutores baseados nos materiais de “alta temperatura”
crítica que operam a temperaturas de nitrogênio liquido (-196o C), o que
sem dúvida irá revolucionar essa área. 
4. Como não existe nenhum contato direto entre os detectores da MEG e o
paciente, as medidas podem ser obtidas de forma mais rápida.

Durante muito tempo, vários estudos foram publicados sobre as vantagens
e desvantagens de uma técnica sobre a outra. Atualmente, um sentimento
de complementaridade tem dominado o pensamento nesse campo de pes-
quisa. As vantagens de localização de regiões ativas através da MEG são ine-
gáveis. É bem verdade, também, que a MEG oferece uma visão mais sensível
de fontes tangenciais. Mas o que dizer das fontes radiais? Um estudo de pro-
cessos cognitivos através da utilização de ambas as técnicas é, sem sombra de
dúvida, a maneira mais completa de observação, de uma perspectiva neuro-
fisiológica.
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RESSONÂNCIA MAGNÉTICA
FUNCIONAL: AS FUNÇÕES DO
CÉREBRO REVELADAS POR
SPINS NUCLEARES

Roberto Covolan, Dráulio B. de Araújo, 
Antonio Carlos dos Santos e Fernando Cendes

A técnica de imagens por ressonância magnética explora um
fenômeno quântico bastante curioso, que ocorre em escala
nuclear, e que foi descoberto de forma independente por Felix
Bloch e Edward Purcell, logo depois da II Guerra Mundial. Es-
sa descoberta lhes valeu o prêmio Nobel de Física de 1952.

Porém, os desenvolvimentos que levaram a aplicação desse fenômeno
quântico à geração de imagens tomográficas só aconteceram na década de
1970. Recentemente, os principais responsáveis por esses desenvolvimen-
tos, Paul Lauterbur e Peter Mansfield, foram também agraciados com o
prêmio Nobel, dessa vez em Medicina e Fisiologia. 
Trata-se essencialmente do seguinte: quando a amostra de uma determi-
nada substância (ou mesmo tecido vivo) é colocada sob a ação de um intenso
campo magnético, ela adquire uma tênue magnetização, resultante do ali-
nhamento de seus spins nucleares com a direção desse campo. No caso do
hidrogênio, por exemplo, cujo núcleo consiste de um único próton, há ape-
nas duas possibilidades de orientação: paralela e anti-paralela. Na condição
de equilíbrio térmico com o ambiente, ocorre uma pequena predominân-
cia de estados paralelos ao campo magnético externo, de forma que essa
magnetização muito sutil se estabelece.
Um pulso de radiofreqüência (RF) lançado sobre a amostra desloca esses
spins da direção em que se encontravam predominantemente orientados,
levando-os a um estado de energia excitado. Esse pulso de RF é composto
por ondas eletromagnéticas semelhantes àquelas emitidas por uma emissora
de radio FM, sendo, portanto, totalmente inofensivas. Tendo sido excitados
por esse pulso de RF, os spins nucleares tendem a retornar à sua condição ini-
cial, em um estado de energia mais baixa, mas, ao fazerem isso, emitem a
energia excedente também na forma de radiação eletromagnética. É essa
energia que, ao ser detectada pelo equipamento, permite a formação de ima-
gens anatômicas.
Descobriu-se, porém, há cerca de dez anos, que se poderia utilizar essas ima-
gens para detectar pequenas alterações hemodinâmicas localizadas naquelas
regiões predominantemente envolvidas com determinadas funções cerebrais
e, assim, produzirem imagens funcionais do cérebro. Essa técnica é conhecida
na literatura especializada como fMRI, de functionalMagnetic Resonance Ima-
ging e será referida aqui como Ressonância Magnética funcional (RMf).
Dentre as técnicas utilizadas em RMf, a mais empregada atualmente baseia-
se no chamado efeito Bold. O termo Bold é uma sigla para Blood Oxygena-
tion Level Dependent effect, isso porque esse método baseia-se no nível de
oxigenação do sangue. O uso da técnica Bold é tão difundido atualmente
que sempre que se fala em RMf, considera-se, implicitamente, que o
método seja esse, a não ser que um outro seja especificado. 
Embora os mecanismos que conectam ativação neuronal e a fisiologia cere-
bral sejam ainda objeto de intensa pesquisa, é bem sabido que ativação neu-

40

N E U R O C I Ê N C I A S /A R T I G O S


