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Se p¡uede definir el electrodiagnóstico, oomo eL conjunto dl) 
con,oCimientos de electro fisiología y de electro pato~ogía aplicados 
a la clínica, es decir, con un :fin diagnóstico y pronóstico. 

El electrodiagnóstico, en su acepción co:mún, solo comprende 
el ~tudi.o de las reacciones neuro musculares, es decir, la respues­
ta de los músculos y nervios a la excitación por el agente eléctri,.. 
eo; choque de inducción y corriente galv~nica, en sus estados de 
cierre y de apertura. Pero en un más amplio sentido, el electro"' 
diagnóstico se utiliza también en gmecplogía y en el estudio de la 
resistencia eléctrica del cuerpo humano, método hoy Cl\Si abando~ 
ttado, así como en la invéStigación del vértigo voltaico, que en es­
tos últimos tiempos empieza a cobrar cierta importancia Clínica. 

A fin de ser lo más claro y sintético posible cabe, desde ya, 
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hacer un distingo entre el electrodiagnóstico clásico, es decir, aquel 
que, como lo veremos luego, se funda en buscar el umbral de con­
tracción en intensidad, y la cron:axia o sea la investigación del um­
bral de tiempo; método, este último, cuya aplicación clínica no tie­
ne aún sanción definitiva, siendo por ello que hasta el presente 
esté poco difundido, por lo menos entre nosotros. 

En el presente esquema se encuentran los tópicos más indis: 
pcnsables que se deben conocer acerca de este importante capítulo, 
y al mismo tiempo él será útil para fijar ideas y evitar conrusio­
nes .. A. fin de ser.más didáctico, dividiré su estudio en la forma grá­
fica que lo bacff Nogier, mencionando: 1". lo que se debe tener, 
2". lo que se debe saber, 3' lo que se debe hacer; seguidamente es­
tudiaremos la electrofisio1ogía y la eleetropatologia farádica y gal­
vánica, y, pnr último, expondremos algunas breves nociones acer~ 
ea de. la .cronaxia. 

Ante todo, se debe disponer de una fuente galvánica (sector de 
la usina, batería de acumuladores o de pilas) ; y farádiea (con se­
cundario de hilo mediano) . 

Son preferibles para el manipuleo y el examen a domicilio, los 
tableros mesas o pantostatos, a los murales o verticales. TodQs ellos 
contienen reóstato o reductor de potencial, miliamperímetro, inver­
sor e interrUptor de corriente, etc. Se tendrán además reóforos, 
electrodos esponjosos, uno de gran tamaño · (200 a 300 Cmt. cua­
drados) que servirá de electrodo indiferente, y ofros pequeños de 
1 a 2 C. cdos. ( tápones u olivares) montadO. de p¡referencia en marr­
go interruptor, que servirán de electrodos activos. El local de exá­
men debe ser temphido. Su temperatura en invierno no debe s~r 
menor de 2 Oa 22 grados, y adffillás muy bien iluminado a fin de 
que se puedan_ apreciar las menores contracciones musculares. Se 
debe P!OSeer también un juego de condensadores, lm sillón o chaise~ 
longne, agna caliente para lavar la región y embeber los electrD­
clos, etc. 
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Lo ª'" se debe sabm· .-

La contracción eléctrica de los músculos debe obtenerse lleval1" 
do la excitación por sus puntos excito motores. El punto excito 
motor de un uervio, es la parte más superficial de dicho nervio; y 
el de un múscu!o, es el puuto por donde entra su nervio. 

La intensidad de la corriente excitante debe elevarse hasta ob­
tener el umbral ·o suelo de la excitación, el que puede definirse 
diCiendo: qu~ es la máxima contracción que se obtienen, con el mí­
nimun de intensidad. 

Existen cuadros o mapas indwadores de los puntos excito­
motores de los músculos y nervios, confeccionados p¡rimero por Du·· 
chenne de Boulogne y luego, modificados y perfeccionados por Erb, 
Ziemsen, Castex, Chatsky y otros, .que constituyen un ayuda--me­
moria y poderosa guía, sobre todo, para los recién iniciados en es­
tos exámenes, con la única reserva que se debe tener muy en euen­
ta para no incurrir en error, de que, ellos son exactos y preciSos 
tratándose de personas sanas o normales, lo que constituye una 
excepción en la práctiea; de ahí, la observación y consejo de Zim­
ner, de que "la exploración y obtención de los puntoS· exito-moto­
res, es una de las :v:artes más ·delicadas del electrodiagnóstico, y, 
por consigmente, se le debe dedicar gran atención y cuidado" 

Lo qHe se debe haoe1·,-

El enfermo estará sentado ·O acostado y los músculos a exa­
mh1ar relajados. Refiriéndome al método. monopolar exclusivame-n­
te, por ser él casi universalmente usado, el electrodo indiferente 
debe ser coloeado de preferencia en la nuca, o en la región lnter­
capular, o en la lumbar, según que se examinen los músculos y ner­
vios de la cara, del torax o miembros superiores, o los del abdó­
mtn y miembros inTeriores respectivamente .. 

El examen debe comenzarse por el lado sano, y con intensidad 
mín1ma, aumentando ésta hasta obtener el umbral de contracción, 
llevando el electrodo activo a los nervios y luego a los músculos, 
en los puntos excito--motores, como queda dicho, haciéndolo actuar 
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alternativamente como polo negativo y positivo y provocando las 
sacudidas de cierre y de ap¡ertura con cada uno de él1os, interrum­
piendo espacialmente la c~rriente. Después de las anotaciones 
respectivas, se hace lo mismo con el lado enfermo. 

Se utiliza primero la corriénte farádica porque· es la más exc 
eila,n,te, y, además, no pplariza l1os tejidos, luego se terminará él 
f:\Xámen con la corriénte galvánica. 

Tratártdose de la determinamón de la eronaxla1 deben ·colocar~ 
se las resistencias correspondientes, coma se verá al final, y ~ ~lis­
Iarán perfectamente el enfermo y el operador 

ELECTROFISIOLOGIA FARADICA Y GALVANICA 

Cuando se excita en su tronco- un nervio motor por un choque de 
inducción, -se produce la contracción en masa de todos los mÚSCU"" 

Íos inervados. ·ppr .él~ en cambio si la excitación .Se lleva d1rectamen_, 
sobre el músculo, solo se produce la 0011tracción de este músculo. 
La intensidad de la sacudida es mucho mayor en el pn.m€r caso 
(excitación md1recta) que en el segundo (directa), y su carácter 
es normalmente- la de ser brusca é instantánea 

Ahora bwn; cuando para producir esta excitación en un ner­
vio o músculo: normal, usamos la corriente galvánica en sus esta~ 
dos de cierre y de apertura, aparecen, a medida que se aumeiüa 
lenta y progresivamente la Intensidad, una sene de sa-cudidas, tan~ 
to para lQS nervios motores como para los músculos, y Cuyo orden, 
es el SigUiente: 

1°. Sacudida al cierre de la eornente con el polo negatívo 
2°. , , , ,; , , , ,; positivo. 

" 
a la apertura de la corriente con el p1olo positivo 

4o. ,, , , , , , , , ,, negativo 
Este orden de sacudida, así como la intensidad con q1;1.e se P,l'o­

ducen, tiene el valor de una ley general, y se expresa por la fór· 
m1!la normal de Erb: 

SON > SCP > SAP > SAN 
3M.A 5M. A 7M A 12 a 15 M.A. 
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Conviene notar, sin embargo, a fin de evitar falsas inte-r::pre-· 
taciones que existen algunos nervios y múse.ulos q.ue h_a~en e:x;c~p­

ción a .esta, ley general. Así, por eje;m .. en los nervios ~u~diano! ra·· 
(lial y peroneo, la apertura con el polo positivo se produce con. una 
inte~sidad. 1gual o menor q-¡¡e la de cierre. con el _?Jismo p1oio; es 
(lecir, que hay alteración en el segundo y tm:cer término de la fór·· 
mula,. o sea .. SCN > SQP =o < SAP > SAN. 

En los músculos deltmdes, largo supinador, aductor, glútea:,. vas, 
to interno y largo peroneó lateral, hay predominio del cierre. con 
el polo positivo sobre e~ cierre eon el negativo, es deCir, está alte­
rado el pnmer término de lo fórmulo: 

SCN=o<SCP 
La contr!).e.ción del músculo es igualmente rápida e Instantá­

nea como en el caso anterior 
Para estudiar la forma y la duraciÓn de la contracción mus­

cular es menester mscnbir la sacudida .. Para ello se usa un mió·· 
grafo, el de. Marey por.Ejm., en c_ombinación .COJ?. un diapason ero:­
~1.9gráfieo para la mscripción del hempo, y de Una señal de Dep¡retz, 
para marcar el comienzo de la exCitación. Ella tiene la forma q:ue 
nos ofrece la frgura N" 1 y presenta tres fases La fase 1 corres-

' J 

---x.,i~----~------~­.-, 
11.1 n irr-
l ' •• 

ponde al tiempo perdrdo o período de excítacrón latente, de 1/100 
de segundo de duración, según lo indica el diapasón, y co~Tes­

ponde al tiempo que transcurre entre el momento .en que la elec·· 
trleidad se lanza sobre el músculo y aquel en que este empieza 
a contarse I"a fase II corresponda al período de energía ere·· 
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ciente -tiempo B e- el músculo empieza a contraerse y llega 
a un máximum e, tiene 4/100 de se,oundos; y la fase III, o pe­
ríodo de energía decreciente, de 6/100 de segundo de ·duración y 
en donde la cóntracción, partiendo de este valor máximun, de­
crece progresivaJ!lente hasta un valor cero (tiempo e. D.) . 

Si en lugar de una sola excitación se lanza Sobre el músculo 
una serie muy espaciada de choques de inducción, él responderá 
con una sacudida a cada una de ellas y tomará la forma que se 
ve en la ·figura No. 2. 

Figura N°. ~ 

Esto Sucede únicamente cuando las excitaciones permiten al 
músculo un tiempo de reposo, por lo menos, igual al de contrac­
ción, es decir, 1/10 de segundo, pero si las excitaciones son más 
frecuentes, pueden ·atacar al músculo en las fases. II o III de la 
contracción -tétano incompleto- y se produce el máximo de aoor~ 
tamiento del músculo. 

El tétano, como se ve, puede presentar diversos grados se­

gún cual Sea .el número de excitaciones en la unidad de tiempo .. 
Así, poi ejem., regulandd el mterruptor de. la bobina, de nwdo 
qcoe produzca 12 a 15 interrupciones por segundo, se obtiene el 
tétano incGmp~eto; figura N" 3, mientras que con 20 a 30 interrup-

-,_,.----u-----u--

Figura N°, 3 
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eiones se <Jbtiene el tétano fisiológico completo, (figura N". 4). 
Bajo su influencia el músculo se relaja y se produce más o menos 
rápidamente la fatiga fisiológica. 

A medida que aumenta el número de excitaciones tórnase tan­
to más violento el tétano, P.ero ~to hasta cierto punto, pues, segfm 

---..~--.._.r---,,__....---'"'._.,...-~...--

las investigaciones de D, Arsonval, hay un límite de excitación, a 
partir del cual, la tetanización disminuye para extinguirse cmn--· 

plctamente de 3. 000 a 10 0.00 eJ<:citaciones p,or segundo. Este e,s 
el fundamento de la inexcitabilidad sensitiva y motriz -de las CO" 

rrientes de alta frecuenma, como lo veremos al estudiar este punto. 

ELECTRO PATOLOGIA FARADICA 

Las alteraciones que pueden p,resentar los nervios JUlos múscu­
los a la excitabihdad por la corriente farád1ca, pueden ser, cuanti­
tativas y cualitativas. Las primeras, mucho menos graves, consis­
t<m, en aumento, dismhmc1ón o pérdida de la excitabilidad. El au­
mento de excitabilidad -hiper-excitabilidad- consiste, en que, la 
contracción mínima o umbral de excitación, se obtlene con una in­
tensidad de corriente menor que la necesaria -para contraer un múscu· 
lo o nervio sano. Generalmente se la observa en la~ parálisis ce· 
rebrales -recientes, calambres profesionales, tétano, enfermedad de 
Little, hemi-corea y otras. 

La dismmución de la excitabilidad -hipo-excitabilidad- o reac· 
ción de Duchenne es la reacción antagonista y contraria a la an·· 
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t(ll'ior. Está caracterizada por el aumento de la i¡ltensidad de la. 
~o'rrient~ ~xc)tante para producir la contracción mínima~ Se la o_}):: 
Serva generalmente ~n la esclerosis ~p. placas, en las pará],isis -~):~~ 
~éricas y cerebrales antiguas, .en la _parálisis agitante, .neuritis peri· 
~éricas reumát~cas o .-a frjgore, etc. -~ 
· · La abolición completa. de la excitabihdad -inecitabilidad,- es 
el último grado de la reacción de Duchenne .. Se la constata gene .. 
ralmente en las miopatías avanzadas y en aquellos casos en que hay 
reacción de degeneración de los- nervios y de los músculos. 

Las modificaciOnes cualitativas se refieren a 1~ forma de la 
sacudida, tien.en siempre una "interpretación pronósti@ seria y pue­
den revestir modalidades o formas diversas. Las prinéipales son: 
la miasténica o de Jolly, y la mwtóníca de Thomsen. 

La reacción miástica o de agotamiento, señ-alada primero p¡or 
Benenedikt y estudiada luego m,ás profundamente por Jolly, de ahí 
su nombre, consiste en lo siguiente: si se faradiza un- músCulo o un 
nervio moto-r, debe usarse 0ü-ITIEmte t'etaniz~nte,_ se obserita _a los 
p·óc..'úu segundos fenómenos manifiestos de :fatiga muscular, es de_cir 1 

que la contracción del músculo se debilita rápida y graduahnente 
de&pués de cada excitaCIÓn, hasta desaparecer completamente, Des· 
pués d.e un cierta tiempo de reJ>loso, el músculo recobra su contrae~ 
tihdad y también se .observa el fenómeno muy visible, de que una 
vez obtenido el agotamiento por una corriente de intensidad deter .. 
~irtada se pueden aun obtener algunas sacudidas usando una_ co­
nrenJe de muy débil mtemndad 

:Ya re~cqión de J olly es un signo eas1 patognomónica de la 
miastenia grave pseudo paralítica o enfermedad de Erb. Se la puede 
obtener e~p~riméntalm.ente provooando extasis yénoso por compre~ 
sión de los tejidos (método de Bier) . 

La reacción mwtóniCa, o más p¡ropmmente, el sindrome de Thom­
son, es casi una reacciÓn inversa u opuesta a la anterwr Se carac·· 
t,eriza esenGmlmente por una excitabilidad normal del nervio y por 
¡¡na hiper excitabilidad farádiCa y galvánica del músculo, y ade· 
más, por las siguientes modllicaciones cualitativas: lo Inversión 
del primer termino de la fórmula de Erb, o sea SCP =o < SCN 
?,0 La sacudida mu~cu1ar es lenta. y tiende a volverse tónica, pro· 
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más allá ·ae la excita-ción. As!;· excitaci'ones póco fre· 
que dan co~traoolones nói-ffiales en Un músculo salio, ·son 

en sujet<Js que pauecen· de esta enfermedad.' Esta re-

Figura N° 5 

aecíón constituye uno de los síntomas más importantes de la mio­
t~nía congénita o enfermedad de ·Thomsen . 

ELECTRO··P ATOLOGIA GALV ANICA 

Las alteraCiones o modificacio)les a la excitabilidad galvánica 
de los músculos y nkrvios, son tanibien cuantitativas y cualitativas. 

Las primeras consísten en aumento (hiper excitabilidad), dismÍ­
nuc1ón (hipp'excitabílídad) o abolición (inexcitabífidad), términos 
·qne tienen el :mismo sígoifcado que en electro patológíá' farádca, y 
-que ·se presentan~ ·por lo general, en los mismús casós \J.Ue esta. Uili­
camcnte conVien~ dejar bien establecido que se dice que hay inexcita­
bilidad galváníca, cuando, usando una corriente de 30 J\L A. no se 
Obtiene ninguna contracción Hay que destacar, también, que la 
abolición de la excitabilidad galvámca, término final de la hipo· 
excitabilidadl tiene una gravedad pronóstica grande, pues, cuando 
un músculo~ excitado en s~ punto motor, no responde a la eorrien­
t'e galvánica, es más que probable estén destruí das la casi to'talidad 
de ·sUs :fibras, y si tampoco hubiera contraeciün a nivei de su 'ten:. 
dón (reacción longítúdinai), es ·Pü~que funcionalmente está muerto. 

Las alteraciones cualit3;tivas tienen un valor diagoóstico y Jn•o .. 
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nóstico mucho más grande que las anteriores. Se refieren a la for­
ma de la sacudida. y caracterizan la reacción .de degeneración. 

Estas alteraciones pueden presentarse de variadas formas y 
constituy~n reacciones especiál~s que pueden dividirse en tres gru­
pos o categorías : 

r. Modificaciones referentes a la polaridad (reacción de Erb, 
Rich y Tiemich-Mann). 

2". Modificacibnes referentes a la forma y duración de la re­
acción (Reacción de Remak) . 

3" Modificaciones que se refieren al sitio de la excitación (re­
acción de Doumer·Bemak y de Guilarducci). 

Las modificaeiones referentes a la polaridad se basan en mo­
dificaciones en los términoo de la fórmula de Erb y en modifica·· 
ciones de la intensidad. Pueden presentarse tres casos: 

1". En la reacción de inversión de Erb, hay igu11ldad o in­
versión de los dos primeros tél'minos de la fó=ula normal, es d~­
cir, que en los nervios y en los músculos el \lmbral de excitaci?n 
aparece primero al cierre con el positivo, o conjuntamente -al cie­
rre con el negativo, es decir, que: SOP > o =SON > SAP > SAN. 

Esta reacción se observa, como hemos visto anteriormente, en 
ciertos músculos sanos; fuera de estos casos, su existenc-ia es siemM 
p,re signo de alteración. o degeneración de los filetes nerviosos mo­
tores, ·puesto ciue en las lesiones puramente musculares jamás se pro­
ducen. 

2" _ Jiln la reacción de compresión de Rich, el último término 
de la fórmula p¡¡sa a ser 2". y, además, no se necesita una fuerte 
intensidad ( 15 M. A.), para producirla,. es. suficiente ··de 2 a 3 
3er. término o sea: SON > SAP > SOP > SAN. 

3•. En la reacción de Tiemich··Mann hay hiper-excitabilidad en 
todos los té=inos de la fórmula, y, ade.¡nás, in"ersióp del 2". y 
3er. término o sea: SON > SAN> SOP :> SAJ.'l'. 

Las >!Iteraciones referentes a la forma y duraeión de la con­
tracción muscular caracterizan la reacción de Remak. La e.ontrac­
ción en vez de ser brusca, rápida e instantánea, tórnase perezosa y 
lenta, como arrastrada, y casi vermicular. La curva obtenída con 
el miógrafo, (Fig .. 6) muestra un aumel)to de la duración en el 
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del músculo, lentitud en el ascenso y descenso de la 
,~urva, y, en fin, disminución manifiesta de su altura máxima. 

La rea-cción de Remak no se encuentra nunca. en un músculo 
~ <mnn y su existencia es signo inequívoco de degeeración. 

• 1 

~----------------~~~------------
Figura N° .. 6 

Las .alteraciones referentes al sitio de la excitación, constituyen 
· Jas reacciones de Doumer-Remak y la de Ghilarducci. 

La reacción de Doumer-Remak o reacción longitudinal, se ca­
racteriza por la migración del punto éxit<rmotor, y consiste en lo 
siguiente: es sabido que el máximo de contracción con el mínimo de 
intensidad, se obtiene excitando el músculo en su p¡unto e:Xcit.rmotor; 
ahora bien, en ciertos estados patológicos, el umbral de excitación no 
se encuentra en ~ste punto sino e:Q- otro pr'óximo al tendón. 

La -existencia de esta reacción, ·tiene s~ma importancia por 
cuanto, según sea más o menos considerable la migración del punto 
exclto-moto.r hacia el tendón, el p¡ronóstico será más o,~menos som:·· 
brío, pues, cuando la migraciÓn llega al tendón mismo, implica la 
muerte del músculo, y, por consiguiente, su inexcitabilidad. 

Sin embargo, según la:s experiencias de Ghilarducci, un músculo 
en estas condiciones, por ejemplo el bieeps, puede aún, ser excita­
ble a distancia por más que no lo sea en todo el trayecto del pun­
,to excito motor al tendó~,_ ~i aíp'l t -._e~. el ten{J_6JJ- m,ismo, ·colocando, 
por ejemplo el electrodo activo en el dorso de la mano. De ahí, que 
esta reacción sea conocida con el nombre de reacción a distancia o 
de Ghilarducci. 

Esta rOOcción tiene gran importancia p-ronóstica, porque ella 
,indiea el ;período casi final de la contracción muscular .• y, a su vez, 
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su- ausencia implíea 1a ·muerte anatómica ael músculo. También ·Se 
acompaña de lentitud én la sacudída a <laila excitación, lentitud que 

's·e acentúa cada vez más, -a mediaa que ·el proceso· de degeneración 
aumenta. 

Veamos ahora algunas breves nociones acerca de la cronaxia. 

CRONAXIA 

Según las experienCias de Du Bois Reymond, la excitación, o 
mejor, la resp¡uesta del mús~ulo a la excitación eléctrica, solo se 
produce por la variación de la intensidad de ésta, no jugando nin­
gún papel el· tiempo dura,nte el cual pasa la cornente 

Si representamos por una línea ascendente A--B el tiempo que 
tarda en establecerse esa corr1ente, por B-C el tiempo que actúa 
y po-r C-D el -que tarda para volver a cero -su -valor -anten.gr, vere­
mos que el músculo se>lo responde en los períodos A--B, 0-D y no 
durante el paso B··C (Figura 7) 

A 

Esto era lo úmco real y ciei'to para Du Bois Reymond Poco 
tiempo después se vió lo erróneo de sus conclusiones, JY¡nesto que ese 
tiempo de pasaje desempeña un pa];\Bl importante, según lo d~­
mostraron las experiencias de Hoorweg, quien estudió 1os efectos 
de la descarga de los condensadores sobre los músculos y líegó a 
esta c<mclusión: de que el tiempo durante el cual la corriente eléc­
trica pasa por el múseu1o tiene influencia en la excitación. Años 
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más tarde son controladoo estos experimentos por el profes<>r Weiss, 
utiliza lo que. llamó reóstato balÍI\tico o pistolete. Resp,onde 

aparato al dispiOsítivo siguiente: dos puntos A y B están uni· 
a. una fuente Qe corriente continua; un cir.euito de utilización 

cOmprendiendo el nervio o músculo que se examina" N, está unidQ 
por .una parte al punto A, directamente y por otra p;¡,rte a un pun­
to D el que por intermedio de un hilo de resistencia D··C está unido 
al punto B . Ambos puntos A y B se unen también mediante otro 
hilo de resistencia. (Figura N•. 8) . 

]) 

Figura N<> 8 ·· 

Supongamos. que el hilo A-B, que une esos punto~, .tenga una re­
sisttincia nula1 entonces toda la cor_riente pasará por él y :!:!:ada por el 
cil'euito A·N-D-0-B. Cortemos bruscamente el hilo A-B; fa corriente 
pasará ahora por A-N-D-C'B vale decir, por el órgano que se exa­
mina N.. Cortemos luego el hilo D···C ; el paso de la comente a tra­
vés del órgano N se interrumpe Tenemos entonces que la co~en­
tc h~ pasado justamente el tiemJ1o que se demora para cortar ambos 
h!los. 

Para poder producir estas dos secci'Ünes sucesivas durante un 
tiempo m~y corto, se sirvió Weiss de una carabina a ácido carbóni­
co donde la bala corta sucesivamente los dos hilos. Esta bala tie­
ne una velocidad de 130 metros por segundo Un simple cálculo 
permite saber que para una separación de los hilos de m1 centí· 
metro, el intervalo de corte de 'ellos será de 0,000. 077 de segun· 
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do, es decir, que este es el tiempo durante el cual obrará la <',{)rrien­
te sobre el órgano que se examina. 

Veamos ahora las conclusiones a que llegó W eiss experimentan­
do con este aparato. Haciendo variar la distanc1a entre los dos hilos, 
haec variar pr.oporcionalmente el tiempo de pasaje y cerrando el 
circuito de utilización sobre un galvanómetro de res!steneia elevada, 
Weiss constata que el tiemp¡o A-B de la Fíg .. N". 7 es despreciable 
pudiendo darse cuenta de la influencia del tiempf> de pasaje B··C. 
Pero faltaba estudiar el tiempo de ruptura Q .. D. Para ello utiliza 
un pistolete con cuatro hilos donde se producen cuatm cortes su­
cesivos, en lugar de dos, observando ahora que toda interrupción 
producida en el tiempo de pasaje de la fase continua, B-0, disminuye 
la excitación y que es necesario ahora aument~r la intensidad para ob­
tenm· el umbral de excitación, pero que la cantidad de corriente total, 
que se precisa, para el mismo efect-O, es siempre igual. Esto se ve 
claro en la figura N'. 9 donde observamos que la suma de las dos 
figuras A-E-F-G más H-I·K-D es igual a la A-B-C .. D. 

Figura N~. 9 

De aquí surge la primera ley de Weiss, que dice : ''Cuando las 
excitaciones eléctncas son de la misma duración, se precisa, p¡ara 
llegar al umbral de excitación, poner en juego la misma cantidad 
de electricidad" 

Pero las condiciones de la experienCia no son siempre las mis· 
mas y si por alguna razón propia del sujet(), la duración de la ex­
citación varía,- la cantidad de electricidad necesaria para producir 
el umbral de excitación fisiológica vanará igualmente, 
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Continuando con sus experienci~ _pudo ver 'V ejss que para ex­
citar un nervio se necesitaba s1emp¡ré' la misma c~nhdad de elec-
• - - n 
4icidad, pero que era necesarw agregar sie-mpre una nueva canti-
dad para oponerse al retorno al estado primero y gu~ esa nueva can­
tidad era proporcional a la duración de la acción. Dn ejemplo hi­
dráulico nos aclarará bien este punto. sl consideramos un vaso A 
provisto de un 'robinete R y de un nivel superior N. Para llegar al 
nivel precisaremo; una cantidad de líquido a, qrte gode~os supo­
!'er de cinco litros, que es siempre constante. Si abrimos el robine­
to'-R,,, ~~ -~i~o t~!imp¡q que ye-rtemO:S el ·líquido en el recipiente, ne­
cesitaremos una cantidad de líquido a, mas otra q para compensar 
la pérdida que se reahza por R. y que hende a llevar al vaso al es­
tado primero, es dec1r, a estar vacío (Figura N". 10) 

El gasto de R es igual a un valor b por segundo; si el tiempo 

F1gura N". 10 

para llenarse es t, habrá que verter una ~antidad bt de exceso, de 
donde tenemos que Q será igual a a, más bt, siendo Q la cantidad 
total de líquido 

Si reemplazamos el vaso por el músculo y el líqmdo por la 
corriente eléctrica, tenemos explicada la segunda ley de W eiss, que 
dice: Cuando para producir la respuesta mínima se emplea una 
excitación eléctrica sobre un nervio o sobre un músculo, esta exei­
tación debe emplear una cantidad de electricidad constante, más 
una cantidad proporcional a la duración de la descarga. 
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, Ahora bien, volviendo al caso anterior, a representa la canti­
tidad constante de liquido o. de electncidad, b representa la fugá 
de R, de donde, la. relación a-b representa el tiempo que emplea la 
cantidad de limite en pasar por el escape.. Esta relación ajb lla­
mada característica de excitabilidad por Cluzet y CRONAXIA por 
La¡)Í'cque; se expresa numéricamente en fracciones de segundo. 

Si tenemos un recip,ente de pequeña sección y de gran pér­
dida basta una cantidad pequeña de a; pero para compensar la 
pérdida graúde se necesitará una cantidad b elevada; la relación 
a/b 'será pequeña. Si tenemos, en cambio, un recipiente de gTan 
sección y de pérdida pequeña, se necesitará una gran cantidad dé 
a una pequeña de b, pues la pérdida es p¡equeña; la relación a/b 
será muy grande. La expenmentación ha enseñado que fisiológi­
camente el músculo es como el primer recipiente y que patológica­
mente es parecido al segundo Esta relación ajb es lo que se es·· 
tudia mediante los procedii.Q.ientos qlJe veremos a continuación. 

PRQCEDIMIEN'l'OS PARA EL ESTUDIO DE LA CRONAXIA 

Para evitar complicaci.cmes M y· Mme. Lapicque han reem­
plazado todos estos cá!cvlos por vn modo empirico de considerar 
las cosas. Así ellos ccnsideran que la excitabilidad está caracte­
rizada por dos parámetros: la reobase y la cr.onaxia, siendo 1a reo·· 
base el umbral de excitación galvánico clásico y la cronaxia el tiem­
po de pasaje necesario para obtener el umbral de la contracción 
con una mtensidad doble de la reobase. 

La técnica es parecida a la del electrodíagnóstlco clásico, colo­
cando un electrodo grande e indiferente y uno pequeño con el cual 
se explora los puntos motores el que deberá ser impolarizable, 

ME'l'ODO DE CLUZE'l', ~ Cluzet utiliza vna serie de con­
densadores de capacidad variable, comp¡rendida en~re 0,005 y 10 
microfaradios. Un sistema de llaves permite poner en juego la to­
talidad o una parte de los condensadores; nna llave especial per­
mite carga:r o descargar las capacidades. Hay además una llave 
que s>rve para cambiar el signo de los electrodos. Fig. N'. 11. 

El aparato se carga con una fuente de corriente continua de 
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un po-teneial constante, por consiguiente, siendo constante el P.o­
tencial y variables las cap¡acidades, la duración de la descarga y 

. la cantidad de electricrdad son proporcionales a la capacidad. Así, 
si. una capacidad de 2 Mfd se descarga en 1/200 de segundo, una 

'! de 0,025 lo hará en 1/16.000 de segundo. Un músculo normal se 
contrae con capacidades débiles, mientras que uno altér'ldO rios ha­
rá poner en juego otras mayores, y esto proporcioualmente al gra¡­
do de alteración. 

Pa~a la técnica se utihzan los supradichos electrodos, expld­
rando pnmero el lado sano y deswéa .. el: enfermo. Si se contrae el 
músculd· con capacidades comprendidas entre 0,01, 0,(!8 puede de­
cirse que éstá normal 

Con u¡m capacidad de 0,1; ·o mayor, existe hipoexcitabilidad, 
lo que sumado a m1a contracción lenta, igualdad o inverslóh de la 
fórmula, desplazamiento del punto motor, etc nos permite afirmar 
una RD que va~iará según el grado de estas reacciones Y Sl el 
músculo ni el nervio responden a ninguna excitación, se colocarán 
en el circuito resistencias cuyo valor varía entre 1000 y 3000 Ohms 
con el objeto de alargar el tiempo de descarga, s1 se usa el método 
bipolar y no resPtonden, recién se puede afirmar la existencia de 
una RD. 

ME'rODO DE BOURGUIGNON y LAPICQUE Estos auto-
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r'<!s' utilizan la p;ropiedad de los condensadores de dar una desear·· 
ga 'proporcional''a su capacidad .. Si conocemos la capacidad C de 
los condensadores y la resistencia R del círcuito de descarga, se pue· 
d.e; introd.uCíendo el producto RC en la fórmula, conocer el tiempo 
exacto de la desearga de los condensadores. 

Para ello sér.á necesario introducir una resistencia fija y bien 
conocida e independiente del sujeto que se estudie, cuya prop~a re­
sistencia es es~hcialmente variable. Para ello ·colocamos al sujeto 
en derivació~ cb-n una serie de resistencias conocidas las que sirven 
para enmascarar la del sujeto. Fig. N" 12. 

Lapieque llama a la cronaxia con ,. ; la capacidad del conden· 

sador correspondiente a la cronaxia es llamada por Bourguignoc 
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Gr Conociendo R y Gr, la fórmula de la cronaxia sería: 

,;=RCrXK o T=RCXK 

:E es una constante determinada experimentalmente por varios 
autores, y cnyo valor es de 0,37 para Lapicque y de 0,31 para Clu­
zet, habiéndDSe adoptado la wimera cantidad. 

T, es la cronaxía o t1empo útil, R la resistencia total del cir­
cuito y e la capacidad mínima que provoca el umbral de contrac­
cinó con el voltaje reobásico doblado. 

En el circuito de Bourguignon la resistencia es constante pu·· 
diéndose considerar por lo tanto: 

T=CXK 

Pero sabemos que: 

T = ajb 

de donde: 
T = e X K '== ajb 

que es la relación de W eiss Bastará pues la capacidad encontrad.a 
expresada en microfaradios por la constante K= 0,37 (expresada 
en microÍaradws, 0,004) para conocer la cronaxia. 

Veamos en la p1ráctica como se procede: consideremos un múscu­
lo cualquiera cuyo umbral galvánico s~m; porceJemplo, de 30 voltws. 
Esta será la reo base. 

Gon el doble de este voltaje o sea con 60 voltios observamos que 
obtenemos la contracción con una capamdad de O 01 de Mfd (mi­
crofaradio) . Luego tenemos: 

T = 0,01 X 0,004 = 0,0004 mfd 

siendo 0,0004. la cronaxía T. Esto reduc1do a lj1000 de segundo 
seria 0,4 que es el resultado final 

METODO DE STROHL. -El egersímetro del profesor Strohl 
es un aparato mecánico que reemplaza al pistolete de Weiss y en 
donde se sustituye la carabma de ácido carbónico por un peso que 
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en su caída produce la interrupción de la corriente En este apa­
rato el peso cae por una especie de tubo que le sirve de guía y es 
amortiguada su .caída al llegar a la parte ínferlor por una cámara 
neun1ática que está dentro del mismo tubo. Este peso produce en 
su caída; el corte de los hilos cuya distancia mutua puede variar­
.se a voluntad conociendo así el tiempo de pasaje de corriente. 

Observando el esquema fig. N'. 13 basta para da;rse cuenta de 
la distribución del aparato. 

,-----~11" .... ---, 
1 ' ' .---.,Ailll.Ú.----: t .. -' .. JSh-- ' 

1. '. 
'' ¡, 1 • n 

: L.!.J_: r 
1....-----l 

Figura N", 13 

Utilid<1d del estudio de la c.-oMxia.-

Hasta ahora hemos visto como se estudia y en qué se basa la 
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eronaxia, veamos ahora cual es la utilrdad que se puede sacar de 
ella. 

Gracias a este medio de exploración se ha enriquecido la elec· 
trofiología c.on algunas leyes. 

r . La cro-naxm de un músculo sano en el horhbre es la misma 
sobre el nervio, sobre el punto motor y por excitación longítudínal, 
lo que srgurfica que el :músculo sano es homogéneo. 

2'. En un segmento de miembro la cronaxia es la misma para 
todos los. músculos sinérgicos de una misma func'ión. 

Los flexores tienen una cronaxia algo ·más ·pequeña que los ex­
tensores y esto en la relación de 1j2. Los extensores se dividen en 
dos grupos: los extensores propiamente dichos que tienen una cro­
naxía doble de los flexores y los sinérgícos de la flexión, que tre· 
non la misma cronaxia que los flexores . 

3". En una misma funciónJ los músculos del segmento próxima! 
tienen una cronaxm menor que los del segmento distal en la rela· 
ción de 1/2,5. 

Existen tablas especiales donde e:?tán las cronaxias norma­
les eorresp¡ondrentes a cada músculo y que pueden ser fácilmente 
consultadas. La cronaxia viene expresada con la cantida_d reducídá. 
de 1/1000 de segundó y la letra' G que expresa esta, es decir que 
para el ejempl<> dado al hablar del método de Bourguiguon serí<~ 

así 0,49. 
La cronaxia expresa todas las propiedades de los nervíos y de 

los músculos, tanto normal como patológicamente. N~ permite Ea .. 
car eonclusio:nes fisiológicas y no anatómicas, ya que los nervios y 
músculos se agrupan para ·ella según su función. 

Se ha 'visto que el músculo patológico es heterogéneo y p¡resen· 
ta dos cronaxias; una en el nerviO y otra en el m:úsculo También 
se vió que las lesiones de un lado que se observan en un nervio re· 
percuten sobre la cronaxra del otro lado. Es lo que se Uama re· 
acción de repercusión y que se ve en pi1mer término en los múscu· 
los inervados por nevws que tienen la misma crónax:ia que el le· 
sionado. 

En fin, que se hace un verdadero estladio de la frsiología mo­
tora sacando conclusiones diagnOsticas y pronósticas. 
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Lo que se de be tener 

Lo que se debe sabei 

Lo que se de be hace1 

Elec~rofiswlogía 
farádica 

Electropatología 
farádica 

Electrofisiología 
galvánica 

Electropatología 
galvánica 

CUADRO ESQUEMATICO 

f Fuente galvánica y farádica. 

l 
Reductores, Miliamperímetro, luz, temperatura, etc. 
Inversores, elec:J;rqdos; chaisEHongue, cotiaensadores, etc. 

{ 

}'iswlogía neuro muscular. 
Umbral de __ excitación, puntos 
Le:yes de ·weiss, relación a Jb 

éx1to··motores, (mapas). 
( cronaxia) . 

l 
{ 

l 

Posición del en_fermo (ralajaC1ón muscular), 
Colocación del electrodo indiferente. Método monopolar y 
polar. Empezar el examen por la corriente farádica y : 
sano. Hacer las anotaciones correspondientes. Colocar· rt 
tencias, aislaeión del enfermo y el médico, b.uscar la re• 
se, etc .• 

Forma de la contracción. 
Duración de la contracción. 
Tétano incompleto. 

,, completo. 

{ 

RipeT··excitabihdad. 
Cantidad Hipo· excitabilidad (Reacción 

Inexcitabilidad. 
de Duchenne) 

Cahdad {
Reacción imástica de .Tolly (Enf. Oe Et·b, Basedo, 

, miotónica de Thomsen (miotonía congér 

Cierre 
Paso de la corriente 
Apertura 

! Reaccíún n~rmal { 

l Fórmula normal de Erb: SCN > SCP > SAP > SAN 

Cantidad { 
Hiper··excitabilidad 
Hipo .. excitabilidad 
Inexcitabilidad 

(fenómeno de Erb) 

Modificaciones polares r 

SCP > =SON. > SAP > SAN 
(Reacción de Erb). 

SON > SAN > S'CP > SAP 

1 
(Reacción de Rich) 

SCN > SAP > SCP > SAN 

Modifwacwnes en la 
forma de la contracción 

:ModifiCaciones del lu· { 
gar de la excitación 

{ 
Reac<nón de Remak 
rezos a, arastrada) , 

(C. lenta, 

Reacción de Ghilarducci, o rea< 
longitudinal. 

Reacción de Doumer Remak, o 
acción a distancia. 

Cronaxía { 
Relación a/b pequeña (f1swlógicamente) 

Relación a/b, grande (Patológicamente) 

AÑO 24. Nº5-6. JULIO-AGOSTO 1937




