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INFORMACION DEL ARTIiCULO RESUMEN
Historia del articulo: La neuromodulacién por estimulacién eléctrica del sistema nervioso constituye una
Recibido el 4 de septiembre de 2017 novedosa estrategia terapéutica para mitigar el dolor crénico. Se ha mostrado que la elec-
Aceptado el 10 de octubre de 2017 troacupuntura (EA) activa las fibras nerviosas de manera similar a la estimulacién eléctrica
On-line el xxx directa de los nervios periféricos. La diferencia estriba en que la EA constituye una estimu-
lacién percutanea, por medio de agujas, menos invasiva que la cirugia requerida para el
Palabras clave: implante de electrodos en los nervios periféricos. En modelos de dolor neuropatico se ha
Electroacupuntura demostrado que la EA modula multiples sistemas interconectados del organismo. A nivel
Neuromodulacién de la médula espinal, la EA activa vias serotoninérgicas, adrenérgicas, colinérgicas y de
Dolor neuropético opidceos; asi como mecanismos presindpticos asociados a la despolarizacién de aferentes
Médula espinal primarias. También se ha demostrado que sus efectos se extienden a la neuroglia. Carac-

terizar los pardmetros de la EA como intensidad, frecuencia y duracién del pulso es de
relevancia para provocar la neuromodulacién de la eficacia sindptica en la médula espinal,
asi como para el desarrollo de protocolos para el tratamiento del dolor neuropatico.
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Electroacupuncture and neuromodulation of the spinal cord: Implications
in neuropathic pain

ABSTRACT

Keywords: Neuromodulation by electrical stimulation of the nervous system constitutes a novel the-
Electroacupuncture rapeutic strategy in the treatment of pain. It has been shown that electroacupuncture (EA)
Neuromodulation may activate afferent fibres in a similar manner to direct electrical stimulation of peripheral
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Neuropathic pain
Spinal cord

nerves. The difference is that EA is a percutaneous stimulation using needles, and is less
invasive than the surgery required for the implantation of electrodes in the peripheral

nerves. In neuropathic pain models, it has been shown that EA modulates multiple inter-
connected systems in the body. At the level of the spinal cord, EA activates serotonergic,
adrenergic, cholinergic, and opioid pathways, as well as presynaptic mechanisms associa-
ted with primary afferent depolarisation. It has also been shown that EA effects extend to
neuroglia. The characterisation of EA parameters as intensity, frequency, and duration of

pulses is essential for the induction of neuromodulation of synaptic transmission at the spi-
nal cord level, and consequently, it could be used for the development of optimal therapeutic
actions in pain treatment.

© 2017 Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccién

La Asociacién Internacional para el Estudio del Dolor define
el dolor como una experiencia sensorial y emocional desagra-
dable asociada con dano tisular real o potencial, o descrita
en términos de dicho dafio’. Woolf propuso en 2010 clasificar
el dolor en 3 tipos: nociceptivo, inflamatorio y neuropatico?.
El dolor nociceptivo resulta de estimulos de gran intensi-
dad que se perciben como nocivos. En funcién de la fuente
del dolor nociceptivo este puede ser visceral o somatico.
El dolor inflamatorio estd asociado a dafio tisular y a la
infiltracién de células inmunitarias. El dolor neuropatico es
producto del dano directo al sistema nervioso, ya sea por algin
traumatismo o como resultado de alguna enfermedad neuro-
degenerativa, como seria el caso de la diabetes. En el paciente,
el dolor neuropdtico se caracteriza clinicamente por la presen-
cia de alodinia, es decir, un estimulo inocuo que normalmente
no produce dolor comienza a ocasionarlo. También refieren
hiperalgesia, en que los estimulos nocivos generan una sen-
sacién exacerbada y prolongada de dolor en el sitio de dano y
en 4reas adyacentes?>.

En la actualidad, el tratamiento farmacolégico del
dolor neuropético incluye a los agonistas opidceos, anti-
inflamatorios no esteroideos, antidepresivos triciclicos y
anticonvulsivos®”. Desafortunadamente, se ha reportado que
los farmacos disminuyen el dolor en aproximadamente un
50%, y sus efectos son variables en magnitud®. Ademas, se
ha reportado que su uso prolongado desencadena efectos
secundarios no deseados, tales como alteraciones motoras,
vegetativas y centrales®. En atencién a lo cual, se continua en
la busqueda de estrategias terapéuticas que complementen y
mejoren tales tratamientos.

La neuromodulacién es una técnica que se emplea para
aumentar o disminuir la excitabilidad de un grupo de neu-
ronas mediante la aplicacién de pulsos eléctricos, a través
de electrodos de estimulacién o de un catéter con farmacos
administrados en distintas regiones del sistema nervioso’. La
investigacién bésica ha dilucidado diversos mecanismos plau-
sibles asociados a la neuromodulacién, los cuales incluyen
cambios en la expresién de receptores neuronales en el axdn,
las dendritas y el cuerpo celular, asi como en la cinética y en
contenido y la liberacién de los neurotransmisores. También

se han reportado modificaciones en la actividad de los astroci-
tos y la microglia que acompanan y regulan el medio ambiente
cercano de las neuronas’.

Se conocen diversas técnicas de neuromodulacién:
a) estimulacién nerviosa transcutdnea; b) estimulacién
nerviosa percutdnea; c) estimulacién de nervios perifé-
ricos; d) estimulacién medular; e) estimulacién cortical
profunda, y f) administracién de farmacos intraespinales e
intracerebroventriculares®. Estas técnicas pueden producir
cambios neuropldasticos a corto o largo plazo en el sistema
nervioso central.

La acupuntura forma parte de la medicina tradicional
china y se ha empleado durante muchos afios para el
tratamiento de diferentes condiciones de salud. La electroa-
cupuntura (EA) es una variante relativamente reciente de
la acupuntura, que consiste en aplicar pulsos de corriente
eléctrica a través de agujas insertadas en sitios especificos
del cuerpo denominados puntos de acupuntura®'®. Los pul-
sos eléctricos de la EA tienen como pardmetros la frecuencia,
la intensidad y la anchura; los cuales pueden ser ajustados y
estandarizados para conseguir un determinado efecto, como
es el caso de la analgesia. En anos recientes, se ha consi-
derado la EA un tratamiento complementario para atender
diversas afecciones médicas, incluyendo el dolor neuropatico.
Actualmente se estdn realizando estudios clinicos controla-
dos y metaanalisis para determinar el alcance clinico de esta®.
Diversos estudios han demostrado que la EA modula la efi-
cacia sinaptica de distintos circuitos neuronales a través de
la activacién de las fibras nerviosas, de manera similar a la
estimulacién eléctrica aplicada directamente a los nervios
periféricos'!. La diferencia estriba en que la EA es una esti-
mulacién percutanea, por medio de agujas, en un area muy
pequenia de la piel; por lo cual, existe menor riesgo de trauma-
tizar los tejidos, en comparacién con el implante de electrodos
requerido para la estimulacién directa de los nervios periféri-
cos que amerita cirugia.

En la presente revisién se analizan algunos estudios efec-
tuados en modelos animales de dolor neuropatico, los cuales
han demostrado los efectos neuromoduladores de la EA sobre
las neuronas nociceptivas de la médula espinal. Se enfatizan
los mecanismos asociados a la despolarizacién de aferentes
primarios, los sistemas de inhibicién descendente y la inter-
accién con la neuroglia.
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