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I

La excitabilidad es una propiedad genera] de la
célula ampliamente desarrollada en el sistema ner-
vioso. Desde antiguo se conocian las respuestas
musculares a diversos excitantes y se identificaban
la irritabilidad y la contractilidad como un mismo
fenémeno, atribuyéndose por este motivo la excita-
bilidad solamente al musculo. HALLER la definia como
la “fuerza de la contraccién”, y posteriormente VIR-
CHOW y CLAUDE BERNARD, aungue con concepciones
més amplias, no terminaban de separar como C0Sas
distintas la excitabilidad de la contractilidad, en el
misculo, o del poder de gecrecién, en una glandula.
Fueron e] descubrimiento de MATEUCCI y el registro
con el galvanémetro, por Du Bols REYMOND, de la
variacién negativa, los que identificaron como un
proceso eléctrico tinico, tanto el funcionamiento del
nervio como el del musculo. Es decir, la primera
manifestacion de la irritabilidad seria una varia-
tién negativa, siendo el influjo nervioso un caso par-
ticular v la contraccién un fenémeno mecanico en el
misculo. Los adelantos en la electricidad han dado
la posibilidad de registrar con métodos més sensi-
bles que el galvanémetro de DU Bois o el electrémg-
tro capilar de LIPPMANN, por medio de los galvano-
metrog electromagnéticos o de los oscilégrafos de ra-
Yos catédicos, la variacién negativa, siendo actual-
mente éste el método de investigacion fundamental
del sistema nervioso como lo fueron en el siglo pa-
sado la excitacién o las técnicas histopatolégicas.

La aplicacién de la estimulacién eléctrica en fisio-
logia naci6 con las célebres experiencias de GALVANI
¥ Voura, que originaron la creacién de la pila. El
estimulo eléctrico tenia mas aplicacién que los me
el )

I(.} Actualmente en el Laboratorio de Fisiologia del Pro-
éeanr O, Wyss, de la Universidad de Ginebra (beca de la
488 Sandoz),

cAnicos, térmicos o quimicos por su reversibilidad e
inocuidad. Conocido, pues, un método de excitacién
adecuado, los fisi6logos del siglo pasado comenza-
ron a estudiar las condiciones adecuadas del excitan-
te. DuBols fué quien primero cre6 una ley de la ex-
citacién, seglin la cual el Gnico factor que interve-
nia en ella era la brusquedad en la variacion de ia
corriente. Si bien encerraba esta ley un hecho evi-
dente, es decir, la importancia de la rapidez del es-
tablecimiento de la corriente en la eficacia del es-
timulo, era inadecuada megando la intervencion de
otros factores. El error que llevé a Du Boils a esta-
blecer este principio se debia en parte a la técnica
empleada por él. Excitaba con estimulos de gran
duracién misculos que, como los de la rana, el pe-
rro y el conejo poseen una excitabilidad rapida. La
importancia del factor tiempo en la excitacién (du-
racién del estimulo) fué puesta en evidencia por
FicK y ENGELMANN, subsanando el anterior error
por él empleo de misculos lentos como los de las
valvas del anodonte o el musculo liso del uréter del
conejo. Sin embargo, el prestigio de Du Bols hizo
que cayesen en el olvido estos hechos basicos para
el desarrollo del concepto de excitabilidad. Poste-
riormente, HOORWEG (1892) comprueba el mismo
hecho en el hombre empleando las descargas de con-
densadores, y WEIss (1902), en la rana, con su r<o-
tomo balistico, ignorando ambos los trabajos de
FICK y ENGELMANN. LAPICQUE en 1903 estudia las
férmulas mateméaticas dadas por HOORWER y WEIsS,
unificindolas y rectificAndolas para los tiempos cor-
tos. La representaciéon grafica de esta férmula es la
de 'una hipérbole equilatera con sus ramas asintotas
a los ejes de coordenadas. LAPICQUE €n 1909 deduce
de esta féormula una caracteristica que define la ra-
pidez funcional de cada tejido estableciendo los tér-
minos de cronaxia y reobase. Llama cronaxia al
tiempo que necesita un estimulo de it}ten_Sidad do-
ble que la reobase para provocar la excitacion. Como
veremos més tarde, existe ademis otro factor de
importancia en la excitacién, como es la variacién
de la corriente sefialada por Du Bois, que se hace
patente en los estimulos de crecimiento progresivo
de gran duracion.

El establecimiento por LAPICQUE de una caracte-
ristica cronolégica de la rapidez funcional de un te-
jido puede sefialarse como la fecha de una nueva
etapa en el estudio de la excitabilidad. La cronaxia,
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safiudamente combatida por la mayor parte de los in-
vestigadores, ha llegado a ser para los otros, ia es-
cuela francesa principalmente, el fundamento de una
teoria cronolégica del funcionamiento del sistema
nervioso explicada por la Subordinacion o Metacrono-
sis, es decir, por la variacién que sufren la cronaxia
fija o de constitucion bajo la influencia de los cen-
tros. DRABOVITCH (1937) llega incluso a intentar por
esta teoria una explicacién de la formacion de los
reflejos condicionados.

La teoria cronologica del funcionamiento del sis-
fema nervioso ha sido sostenida, aunque indirecta-
mente, por MONNIER, segun Su concepcion de la
pararresonancia. Compara este autor el influjo ner-
vioso cuya forma es la de dos exponenciales de-
crecientes y el estado de excitacion, de forma ana-
loga, producido per una corriente, con los fenomenos
de resonancia base de la transmision en la radio-
telegrafia. A diferencia de éstos, el influjo y el es-
tado de excitacién solo pueden considerarse como
fenémenos oscilatorios amortiguados desprovistos
de caracter periodico, por lo que MONNIER los deno-
mina fenémenos de pararresonancia. Utilizando un
estimulo de la misma forma que el influjo nervioso
ha logrado, por la descarga del doble condensador
y variando la duracion de la descarga dentro de
amplios limites, por ejemplu, de 0,02 m. seg. hasta
100 m., una curva llamada de pararresonancia (MoN-
NIER) por su analogia con las de resonancia. Esta
curva presenta forma de U, es simétrica y su mi-
nimo o zona Optima es una caracteristica cronoldgica
de cada tejido en relacion con la cronaxia. La curva
de pararresonancia equivale en su mitad izquierda,
cuyas duraciones del estimulo decrecen del centro
(zona Optima) a la izquierda, a una curva de inten-
sidad-duracion. En su otra mitad, en la que las du-
raciones de los estimulos crecen en sentido inverso,
disminuyendo paralelamente el dngulo del estable-
cimiento de la corriente, equivale a una curva de
acomodacién o climalisis.

CoppE (1934), empleando las corrientes sinusoida-
les de frecuencia variable, ha determinado con el
mismo objeto la curva de intensidad-frecuencia des-
crita por EINTHOVEN (1901) en el preparado neuro-
muscular de la rana. Estas curvag pueden compa-
rarse con las de pararresonancia, ya que la corrien-
te sinusoidal varia con su frecuencia la duracién del
estimulo y su angulo de establecimiento, y en fun-
cién de esos factores, la intensidad necesaria para
producir una respuesta aumenta o disminuye. Ade-
mis, este método de excitacion tiene la ventaja de
acercarse mas a las condiciones de resonancia por
su caracter oscilatorio periédico.

Ahora bien, los distintos medios de excitaciéon nos
conducen a resultados no muy homogéneos, lo que
prueba que las diferentes medidas de la excitabili-
dad, mds que la expresion total de la rapidez fun-
cional de un tejido, nos dan la respuesta cronaléygica
a cada método de excitacion, y por tanto la crona-
xia, como medida de la excitabilidad fisiologica, es
discutible. Su aplicacién al electro-diagnéstico, sin
embargo, es de una utilidad evidente, pues-no sien-
do necesaria la misma precision que en sus aplica-
ciones fisiologicas, alcanza una exactitud superior
a la dada por los métodos clisicos como las varia-
ciones del umbral galvédnico, las reacciones galvano-
ténicas, la respuesta longitudinal, la inversion de la
forma polar de ERB o los conceptos de degeneracién
completa o incompleta, lo que no excluye en cier-
tos casos el empleo de varios métodos. De aqui que,
independientemente de las criticas fisiologicas he-
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chas a la cronaxia, ésta se sigue empleando eop,
un buen método electrodiagnéstico, aunque convigpa
recordar que no es facil o no es posible logray |
exactitud de las medidas de BOURGUIGNON,

Con el fin de conocer los fundamentog fisiologicos
que han creado una teoria del funcionamientq dg
sistema nervioso y son la base de un método de elee
trodiagnostico, describiremos primeramente la qrg.
naxia desde un punto de vista fisiolégico, pasandg
a continuacion a hacerlo en el hombre en sus aspeq-
tos normal y patolégico.

II

ISOCRONISMO Y CURARIZACION. CONCEPTO DE NERVI0S
ITERATIVOS, CRONAXIA DE SUBORDINACION,

Desde que CLAUDE BERNARD estudid la accién del
curare en el preparado neuromuscular, se sostiene
que el ‘curare no obra sobre la sustancia muscular
¥y que su accion se realiza en la extremidad perifé-
rica de los nervios.

BRUCKE observé que en el musculo curarizado la
respuesta a los choques de induceion era menor, de
donde dedujo que el musculo curarizado presenta
una excitabilidad mas lenta y supuso que la excita-
bilidad mas ridpida corresponde al nervio y la lenta
al masculo. Hasta 1903 este concepto de la curari-
zacion habia sido generalmente admitido; LAPICQUE,
desde esta fecha, fué observando en sus experien-
cias que al curarizar un preparado neuromuscular
las cronaxias aumentaban y que lo hacian confor-
me a las dosis de curare, lo que iba en contra de la
teoria cléasica. Estos hechos le hicieron pensar que
el curare obraba sobre €]l misculo y que posiblemen-
te el musculo y el nervio tenian la misma cronaxia.

La afirmacién de LANGLEY, en otras experiencias
de diferente indole, de que el curare actuaba sobre
la sustancia muscular, le decidieron, en su comuni-
cacion de 1907, a proponer la teoria del isocronismo
neuromuscular, Segin LAPICQUE, por tanto, la cu
rarizaeién no es sino una ruptura de la relacién
cronaxica entre el nervio y el misculo, que lleva
consigo el bloqueo del influjo nervioso a su llegada
al muasculo. La curarizacién, pues, pueden producir-
la aquellag drogas que aumenten o disminuyan la
cronaxia del nervio o del musculo produciendo he
terocronismo.

El coneepto de isocronismo se ha aplicado también
a la transmisién del sistema nervioso central, y as
se ha afirmado el isocronismo del fasciculo pirami
dal desde la corteza hasta su llegada a la neurona
motora periférica, donde se observa que el isocro
nismo neuromuscular coincide con el del fasciculo
piramidal (CHAUCHARD, R1Zz0LO y BOURGUIGNON).

No hay que olvidar, sin embargo, que el concepto
del isocronismo ha sido discutido y no aceptado por
la escuela inglesa, lo que ha servido de estimulo
para que LAPICQUE y su escuela intentasen probar
lo. KErTH LucAs (1906), en el sartorio de la rand
y en el del sapo europeo, que tiene la particularidad
de tener su extremidad pélvica denervada, encol
tres curvas distintas que las denominé alfa, beta ¥
gamma. La alfa correspondia a la sustancia fundd
mental del musculo; la beta, de cronaxia mas €€
vada, correspondia a la unién neuromuscular, y P
fin, Ia gamma, que seria la cronaxia méas grandé
correspondia a los nerviog motores. Kstag curvas
obtenidas por Lucas hablarian en favor de la ¢O™
duceion. sin necesidad del isocronismo. Estas eXPe
riencias y las de LAPICQUE, tan contrarias, fuero?
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la raiz de una discusion que aln perdura y sostie-
nen la escuela inglesg. y la _francesa sobre la reali-
dad y necesidad del isocronismo en la transmision.

Los autores japoneses JINNAKA y AZUMA encon-
traron en el sartorio de la rana seis curvas distin-
tas trabajando con microelectrodos. Posteriormente
RusHTON, empleando electrodos liquidos y enviando
las lineas de fuerza con distinto adngulo para exci-
tar las distintas sustancias, encontré las curvas alfa
y gamma de LUCAS, y

GRUNDFEST (1932), con microelectrodos, excité la
membrana retrolingual de la rana, en donde las fi-
bras se encuentran aisladas, obteniendo también las
curvas alfa y gamma de LucaAs. LAPICQUE sostuvo
primeramente que las curvas que habia obtenido
Lucas podian incluirse todas en una sola, ya que
los valores eran muy proximos. Posteriormente, uti-
lizando los electrodos liquidos, encontré las curvas
alfa y gamma de LUCAS; pero las interpreté como
debidas a los electrodos, ya que cuando el catodo es
superior a 0,5 mm. la cronaxia aumenta una sigma
por cada milimetro, Ademas, también cree que la
superficie polarizada del musculo banado por la so-
lucion electrolitica es la causa de las variaciones
de cronaxia (polarizacién retrégada). Otro de los
artificios de técnica que parecen ser la causa de ob-
tener seudocronaxia es el empleo de electrodos muy
proximos y es necesaria la distancia de un centime-
tro entre ambos para que no se produzcan alteracio-
nes. WACHOLDER ha encontrado en los musculos de
los vertebrados que responden a la acetileolina con
una contraccion, llamados tonicos, una igualdad de
cronaxia con los no tonicos cuando la excitacién
era indirecta; pero cuando era directa, los tonicos
presentaban una cronaxia méas elevada. En el biceps
de la rana ha encontrado, cuando desplazaba los
electrodos sobre distintas partes, las curvas de LuU-
CAs, LAPICQUE le objeta que sus experiencias se han
hecho sobre la preparacién neuromuscular aislada,
que tiende a aumentar la cronaxia y, por fin, a per-
der la excitabilidad indirecta. Ademas, LAPICQUE ha
comprobado el isocronismo en los musculos atonicos.

Son otras muchas objeciones las que se han he-
cho a los conceptos de LAPICQUE por LAUGIER, RU-
NOW, BELVILLE, BONVALLET, etc., sin que hasta el
momento actual se haya objetado algo definitivo que
decida sobre la realidad o no de tan discutido pro-
blema. .

CoppPE (1943) ha comprobado recientemente el iso-
eronismo neuromuscular normal determinando la ex-
citabilidad por medio de corrientes sinusoidales de
periodo variable. No encuéntra un isocronismo es-
tricto, pero si observa que la excitabilidad de un
musculo lentp se acompana de una excitabilidad len-
ta del nervio y viceversa en los musculos y nervios
rapidos. Ademas ha comprobado la desaparicion del
isocronismo en las condiciones experimentales de
Rusuron y GrunpFEsT. Por el efecto de drogas cu-
rarizantes, existe sin embargo un desacuerdo entre
la cronaxia y la rapidez funcional del tejido. Con-
cluye diciendo que la cronaxia no es la caracteris-
tica cronologica de la rapidez funcional del tejido,
8ino la de la excitacion eléectrica, Un ejemplo en este
sentido es el desacuerdo entre la cronaxia y la du-
racion del potencial de accién,

Para LAPICQUE el isocronismo, sin embargo, no es

una cualidad de todo el gistema nervioso; hay otras:
Partes de él que se caracterizan por su heterocro
hismo y porque su caracteristica cronologica es el

tiempo de sumacién. La mayoria de las neuronas
Centrales y del sistema vegetativo (S. V.) mno fun-
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cionan de una manera tan simple; una sola excita-
cion es incapaz de producir una respuesta; para ello
es preciso repetir los estimulos a intervalos regula-
res y con excitaciones adecuadas. A estos sistemas
que no responden mis que a este tipo de estimulos,
LAPICQUE los ha denominado iterativos.

En 1868 SETSCHENOW vio que cada estimulo ex-
citaba el nervio, mas para que la respuesta llegase al
organo terminal era necesaria cierta sumacion. RI-
CHET, en 1877, encontrd este mismo.fenomeno en la
pinza del cangrejo, denominandolo adicién latente.
Esta sumacién o adicién quiere decir que cada ex-
citacion deja en el tejido viviente un residuo de ex-
citacién, de modo que si los estimulog repetidos lle-
gan cuando no ha desaparecido aun la excitacion, se
puede producir la sumacién y con ella la respuesta
del 6rgano.

Para estudiar estos sistemas iterativos se han es-
cogido los nervios del S. N. V. y el reflejo medular
cruzado de la rana (LAPICQUE, 1912) y los gan-
glios simpaticos (CHAUCHARD), DELHERM FISCHGOLD
(1935) ha comprobado en el hombre las leyes de la
excitacion de la médula y del S. V,

Si la médula ha perdido sus conexiones con los
centros nerviosos superiores, no responde mas que
a los estimulos iterauvos. Se comprueba que hacien-
do aumentar el nimero de los estimulos o la fre-
cuencia de ellos, se puede dismunuir el voltaje nece-
sario para producir el umbral del retiejo. Cuando la
meédula ha conservado sus conexiones, responde a
estimulog unicos; pero aumentando la frecuencia o
el numero de los estimulos, se puede disminuir el
voltaje liminar. El estudio de las variaciones del
voltaje liminar en funcion de la frecuencia y del
numero de estimulos permite establecer una ley de
los intervalos y una ley de los numeros; esias leyes,
bien estableciaas en el animal, han podido ser com-
probadas en el hombre sobre los retiejos abdominal
y palmar mentoniano. Cuando los estimulos son nu-
merosos el voltaje liminar baja, pero solo por enci-
ma de un cierto numero de estimulos; el aumento
del numero de estos estimulos no permite mas eco-
nomia del voltaje; el voltaje liminar gueda cons-
tante.

Si se considera el mas pequefio niimero de estimu-
los eficaces con el voltaje minimo, el tiempo de paso
de estos estimulos constituye el tiempo de suma-
cién. Hste tiempo de sumac.on es la caracterisiiea
cronologica del sistema nervioso ¢ neuromuscular
de funcionamiento iterativo. Se ha comprobado que
e] tiempo de sumacion, determinado por el estable-
cimiento de la ley de los numeros, es un maultiplo
de la cronaxia.

E| funcionamiento iterativo de la médula conduce
a la nocion de heterocronaxia. Si hubiera isocronis-
mo entre la neurona sensitiva y la motora, habria
respuesta con un solo estimulo. De donde se deduce
que existe una resistencia por parte de las neuronas
centrales de cronaxias elevadas.

También el estudio de la excitabilidad del sistema
vegetativo y de los organos de fibras lisas se rigen
por las leyes del funcionamiente iterativo y tam-
bién este tuncionamiento implica una heterocrona-
Xia entre los nervios y los organos que alcanza, Asi
se ha podido observar como €l neumogastrico del
perro tiene una cronaxia de 1 y las fibras lisas que
inerva hasta 500.

Hasta aqui hemos visto que la cronaxia tenia-que
considerarse como algo fijo, inerte, invariable; pero,
sin embargo, la introduccion del concepto de subor-
dinacién en 1923 la da un sentido de plasticidad,
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resultante de acciones muy diversas en cada mo-
mento. Como dice LAPICQUE la subordinacién, en el
sentido méas amplio, no es sino “la modificacion de
la aptitud funcional de una neurona por la accién
de otra neurona”. Asi se explica la razén por la
cual un influjo elige una sinapsa determinada, es
decir, los centros imponen variaciones de cronaxia
y “aiguillent”, el influjo nervioso en uno y otro sen-
tido, segin que se establezea un isocronismo o un
heterocronismo.

Este concepto de subordinacién, aunque nace en
la experiencia de M. LAPICQUE en 1923, tiene su an-
tecedente en la misma teoria cronaxica, y es BOUR-
GUIGNON en 1921 quien con el titulo de “Repercusio-
nes en las cronaxias de los musculos y nervios que
estan bajo la influencia de lesiones de otras neuro-
nas” estudia las variaciones de la cronaxia en los
hemipléjicos y el reflejo plantar en extension (sig-
no de Babinski), debido, segin él, a un isocronismo
sensitivo motor anormal entre los nervios sensi-
tivos de la planta de] pie y los extensores de los
dedos. Este isocronismo puede ser secundario a
aumento de las cronaxias musculares, como en la
hemiplejia; a disminucién de las cronaxias sensiti-
vas y musculares, como ¢n el sindrome talamico,
o a disminucion sensitiva sola, como en el lado de
los trastornos sensitivos sin trastornos motores del
sindrome de Brown-Sequard.

En 1923 M. LAPICQUE pone en evidencia el fend-
meno de la subordinacién y localiza aproximada-
mente el centro director. Hace sus experienciag so-
brz el cigtico de la rana y ve como el fenémeno de
la subordinacién no aparece en las secciones medu-
lares ni ‘en la rana decorticada, de donde deduce
que es un fenémeno central, alto, pero no cortical

En 1928, L. y M. LAPICQUE comprueban =i la re-
lacién 1-2 entre agonistas-antagonistas de un mo-
vimiento es debida o no a propiedades del S. N. pe-
riférico. Estudian el fendémeno en el tritén, en la
rana y posteriormente en el perro, encontrando que
efectivamente los centros obran sobre esta relacién
tendiendo a hacerla igual a 1.

En otra nota de 1928 observan que las cronaxias
dz los misculos gastrocnemiog y tibial de la rana
varian en sentido inverso bajo la influencia de las
modificaciones de la posicién del pie con relacién a
la pierna. Estas variaciones son obtenidas por la
seccion del bulbo y suprimidas por la secciéon de los
nervios lumbares. En esta experiencia se habla por
primera vez de la eronaxia de subordinacién por in-
fluencia postural de origen propioceptivo. Desde en-
tonces han sido muchos los investigadores que han
estudiado este problema (BourRGUIGNON, A. y B.
CHAUCHARD, MOLLARRET, etec.).

LAPICQUE estableci6, pues, en el afio 1928 lo que
llamé cronaxia de constitucién y cronaxia de subor-
dinacion. La primera seria en los nervios motores
voluntarios, la propia de su sustancia y de su es-
tructura cuando no estd modificada por los centros
y por tanto fija. La de subordinacién seria la cro-
naxia de constitucién modificada por la influencia
de los centros, y en consecuencia eminentemente va-
riable. Este concepto de subordinacién, que en prin-
cipio s6lo se estudia en las secciones motoras peri-

féricas, se extiende con posterioridad a las demés °

neuronas, tanto centrales como vegetativas, y de
esta manera se establece una teoria del funciona-
miento nervioso segiun la nocién de subordinacion.
" PESSARD y BONVALLET (1946) han hecho un estu-
dio critico experimental sobre algunos aspectos de
la subordinacién con técnicas precisas. Han deter-
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minado en el perro las modificaciones de las crona.
xias de los troncos nerviosos pertenecientes a migey.
los agonistas y antagonistas cuando éstos ge sepa-
ran de los centros, Encuentran la relacion 1-2 entre
agonistas antagonistas y su tendencia a igualarge
por la accion de los centros; critican los trabajos
de CHAUCHARD y sostienen que hay hechos incontes.
tables que demuestran la realidad de la subording-
cion,

MoNNIER y H. H. JASPER en 1932, en unas expe-
riencias muy interesantes, explicaron estos fenéme-
nos de subordinacién como debidos a fendémenos de
electrotonus. Estudian en el nervio del gastroenemio
de la rana la cronaxia y la corriente de accién (con
el oscilografo de rayos catodicos) a nivel de un file-
te nervioso en relacién con los centros y después
separado de ellos. Observan que en el nervio en re-
lacién con los centros la reobase, la cronaxia y la
velocidad de propagacion tienen valoreg fluctuan-
tes, aunque puede obtenerse un valor medio. En los
nervios separados de los centros la cronaxia se ele-
va, la reobase disminuye y se hacen constantes es-
tos valores; la duraecién de la corriente de accion es

normal y la velocidad de propagacion estd aumen-
tada, aunque es mas constante,

Ocurre con la subordinacién lo mismo, segin lo
hicieron notar MONNIER y JASPER, que en el anelec-
trotonus, en el cual aumenta la reobase, disminuye
la cronaxia y la velocidad de propagacion. Este hizo
suponer a dichos autores que la subordinacién obra

como el anelectrotonus. Comprobaron que, como el
anelectrotonus, la subordinacién no cambia aprecia-
blemente la duraciéon y la amplitud de la corriente
de accién. MONNIER piensa que los centros pueden
obrar en los dos sentidos y en ciertos casos elevan
la cronaxia, lo que podria identificarse con una ac-
cién catelectronica.

Nosotroes, en trabajos que estamos realizando ac-
tualmente, bajo la direccion del profesor Wyss, en
el Instituto de Fisiologia de Ginebra, hemos podido
comprobar que ¢l efecto del anelectrotonus que han
observado sobre las curvag del intensidad-duracién
y sobre las de pararresonancia CARDOT y LAUGIER
(1914), NI1vET (1934), MONNIER y JASPER (1932) y
CoprPE (1934), que se citan como clésicos, a pesar
del efecto paraddjico que siendo e! anelectrotonus
un aumento de polarizacion disminuya la cronaxia,
es erréneo por un defecto de técnica. No vamos aqui
a describir los hechos experimentales, lo que hare-
mos en una publicacién aparte; pero si diremos que
el anelectrotonus aumenta ligeramente la reobase ¥
apreciablemente la cronaxia, como era de esperar.
En las curvas de pararresonancia obtenidas por me-
dio de las descargas de doble condensador el oOpti-
mun de la curva se desplaza hacia el lado de los
tiempos grandes, lo que equivale a un desplazamien-
to hacia las frecuencias bajas en las curvas de pa-
rarresonancia de intensidad-frecuencia.

III
LA CRONAXIA NORMAL EN EL HOMERE.

Los estudios cronéxicos realizados por LAPICQUE
y otros investigadores no habian sido aplicados al
hombre y sélo tenian un valor fisiolégico experi-
menta] hasta que BOURGUIGNON publicé en 1923 su
tesis “La cronaxie chez 'homme”, resumen de und
paciente y admirable labor comenzada en 1911 queé
abria un nuevo camino en el electrodiagnostico neu-
romuscular.

D
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NOMERO 5

Emple6 BOURGUIGNON las descargas de condensa-
dores como estimulos, comprobandolos con ¢] rec-
tomo de KEITH Lucas; solucioné el problema de la
excitacién percutanea; establecié los limites norma-
les de las cronaxias musculares con una gran pre-
cisién; introdujo una serie de nuevos conceptos fi-
giolégicos y presintié lo que mAs tarde habria de
llamarse subordinacién. Posteriormente estudio las
alteraciones cronaxicas en los sindromes periféricos
y centrales del sistema nervioso, asi como otros mu-
chos problemas de més interés neurofisiolégico que
clinico.

Estudiando la cronaxia de los miisculos normales
encontré una cronaxia igual para ¢l nervio, el pun-
to motor y la excitacién longitudinal de cada muiscu-
lo, lo que consolidaba la teoria de LAPICQUE. Obser-
v6 como las cronaxiag tienen una distribucién fun-
cional, estableciendo una serie de leyes generales
de gran interés fisiolégico: '

1. Cada musculo tiene un valor fijo de cronaxia.

2 Existen isocronismos musculares regionales.

En sus primeros trabajos encueutra en e] miem-
bro superior cuatro grupos de cronaxias, corres-
pondiendo diferentes cronaxias a los misculos an-
teriores y a los posteriores, pero también al seg-
mento proximal cronaxias mucho méis breves que
al distal. Unos afios méds tarde simplifica los cua-
tro grupos del miembro superior en tres con crona-
xias que oscilan entre Jos siguientes valores:

ShOB: - s : 0,14
Rl e e 0,34
0,40. R : 0,70

Estas mismas comprobaciones pueden hacerse en
el miembro inferior y los valoreg de las cronaxias
para los miusculos correspondientes son idénticos a
los del miembro superior.

Los musculos del plano anterior constituyen los
musculos agonistas y son funcionalmente mas sim-
ples que los postariores, por lo que no tienen mas
que una cronaxia y ésta es la mis pequefia de la
region. Los miisculos posteriores tienen dos funcio-
nes diferentes: son antagonistas de los misculos
anteriores y producen los movimientos inversos; su
cronaxia es méas grande que la de los anteriores.
A:demzis, esta es sh segunda funcién, aseguran la
sinergia del segmento sobre el cual ellog abran con
los otros segmentos del miembro.

B_QURGUIGNON llama “cronaxia fundamental de la
region” a la cronaxia de los miisculos posteriores,
que es doble de la cronaxia de los miisculos ante-
riores, y designa con el nombre de “cronaxias de
asociaci6on” a las cronaxias de los misculos poste-
riores iguales a los anteriores (cronaxia sinérgica
Intra-segmentaria de MOLLARET) y a las cronaxias
Posteriores distales iguales que las posteriores del
segundo proximal (cronaxia sinérgica extra-segmen-
taria). En el tronco, cabeza y cuello se encuentran
dos grupos de cronaxiag correspondientes al plano
anterior y posterior. Los musculos del troneco y cue-
llo tienen los mismos valores que los correspondien-
tes al segmento proximal de los miembros y las ero-
haxias de la cabeza los mismos valores que los del
Segmento distal,

MoLrARET divide, pues, las cronaxias en “centra-
1‘{3". comprendiendo cuello, tronco y segmentos pro-
Ximales de los miembros con los valores correspon-
dientes a las cifras de los antagonistas

016 v ey . 0,34

y “periféricas”, comprendiendo cabeza, antebrazo,
manos, piernas y pie con dos grupos de cronaxias:

3. La clasificacién cronéxica es funcional no
anatémica. Este hecho de gran interés es compro-
bable fécilmente, pues no corresponde la distribu-
cién cronéxica ni a los nervios periféricos ni a las
raices. Basados en este hecho se ha querido expli-
car la topografia de las polineuritis toxicas: parece
como si los venenos tuviesen un cronotropismo es-
pecial, y asi vemos c¢6mo la polineuritis saturnina
escoge musculos con la misma cronaxia, No quiere
decir esto que un aumento del téxico siga produ-
ciendo sélo una afeccion en los grupos de igual cro-
naxia, sino que puede generalizarse.

El tropismo sobre ciertos grupos cronaxicos de
los venenos y agentes bacterianos o virus se ha de-
mostrado experimentalmente inoculando a monos
virus poliomielitico (MOLLARET, A. CHAUCHARD). Fste
autor ha visto en el mono sindromes cronaxicos ca-
racteristicos de poliomielitis en animales inocula-
dos, pero sin manifestacién clinica de la enferme-
dad, lo que podria temer gran interés electrodiag-
nostico si se confirmase en el hombre.

4° Da LAPICQUE el nombre de ley de BOURGUIG-
NoN al hecho encontrado por este autor de que la
relacién entre los misculos agonistas-antagonistas
es de 2-1. Como ya lo hemos visto al hablar de su-
bordinacién, este hecho se ha demostrado experi-
mentalmente en la patologia humana, consideran-
dose no como una cualidad del S. N. periférico, sino
como un fenémeno de subordinacién.

No todos los autores (S. STEIN, ALTENBURGER, PE-
RAITA) han comprobado estas cifras de BoOURGUIG-
NON y sus leyes. En general, se admite una relacién
no exacta, ni fija, de 1-2 en los musculos agonistas-
antagonistas. WELTHARD no admite esta diferencia-
c’6n ni la existente entre fenémenos proximales y
distales. Algunos autores han observado diferencias
entre las cronaxias de los miembros derechos e iz-
quierdos no comprobadas en general.

Nosotros tenemos una experiencia pequefia y por
tanto nuestras determinaciones es posible que no
hayan alcanzado la finura necesaria; pero, sin em-
bargo, encontramos en general, aunque con varia-
ciones amplias, una relacion entre agonistas-anta-
gonistas y una diferenciacién entre respuestas pro-
ximales y distales. Gran parte de nuestras deter-
minaciones han sido efectuadas con temperaturas
bajas, que, como es sabido, modifican las cronaxias.
Ademas, nuestro método de estimulacién no ha sido
la descarga de condensadores, sino el estimulador
electréonico de G. WALTER y RICHTE, con el cual
obtenemos curvas de intensidad-duracién y en ellas
determinamos las cronaxias.

v

LA CRONAXIA- SENSITIVA Y SENSORIAL.

Las primeras determinaciones de la cronaxia sen-
gitiva en el hombre se deben a ADRIAN (1919). Este
autor encontré dos cronaxias, 0,6 y 0,8 que pare-
cian corresponder a las sensibilidades protopatica
y epicritica de HEAD, BOURGUIGNON, en sus trabajos
de 1921 sobre cronaxia sensitiva, no encontraba maés
que una cronaxia estimulando los troncos nerviosos
y estableciendo que la cronaxia obtenida era igual
a la cronaxia motriz fundamental de la regi6n.
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Los autores alemanes, por la excitacién directa
de la piel, encontraron dos cronaxias diferentes co-
rrespondiendo a los puntos del tacte y del dolor.
ALTENBURGER y MARKOW dieron los valores si-
guientes:

0,05 a 0,46
0,12 a 0,90

Druckpunkt (tacto) ...........
Schmerzpunkt (dolor) .........
Diez afios méas tarde, empleando electrodos es-
peciales, BOURGUIGNON encontré que excitando la
piel se podian obtener tres sensaciones diferentes:
una, de choque; otra, de hormigueo, y una tercera,
de calor. La ultima no pasa por los nervios cerebro-
espinales y pasa con las vias simpaticas. La crona-
xia de choque es la que corresponderia al Druck-
punkt de los alemanes y seria igual a la cronaxia
fundamental motriz de la regién. La debida al hor-

migueo seria el Schmerzpunkt.

No se ha llegado a un acuerdo sobre la existen-
cia de variaciones regionales y tampoco sobre los
limites de las variaciones normal2s, aunque parece
que scn mas extensas que las de las cronaxias mo-
trices. Parece que, como afirma H. RUFFIN, la fre-
cuencia creciesnte de un estimulo hace disminuir la
cronaxia posiblemente por una cierta sumacion.

No vamos a citar aqui las alteraciones cronaxi-
cas que se presentan en los distintos procesos con
trastornos sensitivos, pero si es interesante recor-
dar los trabajos de KrorL. Este autor, en diez en-
fermos cordotomizados por FOERSTER, ha estudiado
las alteraciones cronaxicas que siguen a la cordoto-
mia. En las cordotomias unilaterales, inmediatamen-
te después de la seccién desaparecen totalmente el
Sshmerzpunkt (sensacién de hormigueo) del lado
opuesto, pudiendo, tiempo después, hacerse otra vez
avaifahlas v wvivreraas wulneltaltas. Alemas 1as
cronaxias de choque se alargan en el mismo lado y
en el opuesto de la cordotomia. La cronaxia del do-
lor se aumenta también en el lado ipsolateral. En
las cordotomias bilaterales los trastornos son seme-
jantes en ambos lados y la recuperacion posterior-
mente puede ser mas intensa. Segin KroLL, estos
hechos demuestran que las fibras espinotalamicas no
son todas cruzadas y ademas por este haz ascienden
también fibras tactiles.

Nosotros hemos estudiado las variaciones de la
cronaxia después de una cordotomia en un hombre
de treinta y dos afos que, a consecuencia de una
caida desde un andamio, qued6é durante varios
afios con un sindrome de cola de caballo acompaiia-
do de algias dz caracter causélgico en el territorio
del ciatico derecho. Con el estimulador electrénico
de WALTER, pero con electrodos no apropiados para
estimulaciones sensitivag (estimulacién monopolar
y electrodo activo circular de plata de medio centi-

metro de didmetro), obtuvimos curvas de intensi-
dad, duracién y cronaxias en el territorio de] tercer
segmento lumbar de ambos miembros inferiores an-
tes y después de la cordotomia. Apreciamos antes
de la intervencién que la estimulacién eléctrica pro-
ducia en ambos lados dos sensaciones diferentes:
una de ellas, de umbral mas bajo, con sensacién de
hormigueo, y la otra, que el enfermo describe como
tirantez. Las dos sensaciones con cronaxias iguales
de umbrales masg bajos comparativamente con los

del lado izquierdo. Por tanto, nosotros encontramos -

las dos sensaciones descritas por los autores alema-
nes y no encontramos la tercera sensacién, la de
calor que encontré BOURGUIGNON. Las cronaxias co-
rrespondientes a estas diferentes sensaciones eran
iguales y no como las encontradas por los demés
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autores. A los cuatro diag de la cordotomia izqujep.
da, efectuada por el doctor OBRADOR, encontramog
una ancstesia para el dolor y la temperatura desde
el primer segmento lumbar del ladc derecho, Deter.
minadas nuevamente las cronaxias de ambos ladog
pudimos apreciar que en el lado izquierdo ni el pep-
fil de la curva ni las cronaxias habian variado y que
en el lado derecho no se encontraban a la estimy.
lacién mas que la sensacion de tirantez, y ésta con
la particularidad de que el umbral subjetivo de Ia
sensacién de tirantez habia disminuido comparati.
vamente con el lado izquierdo.

Podemos, segiin nuestros resultados, observar que
la sensacién de hormigueo corresponde a la estimy-
lacién térmica y dolorosa, lo que es evidente por
haber desaparecido después de la seccién del haz
antero-lateral. La sensacién de tirantez corresponde
a la estimulacién tactil, y la conservacién de crona-
xia, con el aumento del umbral de tirantez compa-
rativamente a antes de la operacién y al lado iz
quierdo, podrian interpretarse como debidas a la
existencia de fibras de la sensibilidad tactil que as-
cienden por estos cordones y que serian secciona-
dos en unién de las deméas fibras térmicas y doloro-
sas. La seccién de estas viag traeria como conse-
cuencia la disminucién del ntmero de terminacio-
nes nerviosas excitadas por unidad de superficie sin
variar la cronaxia, pero si la intensidad de la res-
puesta. Nosotros no hemos observado el aumento
de la cronaxia tactil en el lado homolateral ni en
el ipsolateral de la seccién; tampoco hemos obser-
vado variacién ninguna en la cronaxia térmica y
dolorosa del mismo lado de la seccién en contra de
los resultados de KrROLL,

Recientemente hemos determinado las cronaxias
gengitivaa an ol terrvitania dal, teigfonine deospuies U
la seccién en bulbo de las fibras de la raiz descen-
dente del trigémino correspondiente a las sensibili-
dades térmicas y dolorosas. Se trataba de una en-
ferma con una neuralgia del trigémino que fué in-
tervenida por los doctores OBRADOR y URQUIZA seglin
la técnica de S6JQUIST. A pesar de haber desapareci-
do ¢l dolor espontineo después de la operacion y de
presentar anestesias térmica y dolorosa, encontra-
mos que persistian lag sensaciones de hormigueo ¥
tirantez con igual intensidad en ambos lados y que
no habia cambios de las cronaxias.

BOURGUIGNON ha estudiado las cronaxias en el
sistema oOptico por medio de la excitacién monopo-
lar sobre el globo ocular, tomando como respuesta
los fosfenos, encontrando dos eronaxias. ALTENBUR-
GER y A. MARKOW han estudiado las cronaxias 6p
ticas con un estimulo adecuado, una chispa emitida
en la oscuridad, determinando la intensidad minima
perceptible, y después con una intensidad doble de-
terminan la duracién de la percepcion.

La cronaxia laberintica (BOURGUIGNON, 1946) se
estudia seglin los efectos reflejos que produce la
excitacién sobre el laberinto; el reflejo provocado
es el vértigo. Los valores hallados son los més ele-
vados encontrados en el hombre: 12-24.

La cronaxia auditiva ha sido estudiada en 1935
por GERSUNI, A. VOLOKHOV y A. ANDREEF, y la gus
tativa por A. y B. CHAUCHARD.

v
LA CRONAXIA PATOLOGICA EN EL HOMBRE.
Los métodos de estimulacién han seguido gene:

ralmente el desenvolvimiento de los adelantos de 18
electricidad, y asi vemos que en el terreno experl
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mental los aparatos de excitacién han ido progre-
sando desde el galvanismo hasta los modernos esti-
muladores electrénicos. Un método muy empleado
na sido el de las descargas de los condensadores,
gobre todo en lag determinaciones cronixicas. Ante-
riores al empleo de los condensadores se han utili-
sado los reotomos como el péndulo de HELMoTZ, o
palistico de gran precisién de WEISS y otros muchos,

LAPICQUE ha sido quien ha estudiado preferente-
mente las descargas de condensadores, y Bourcuis-
yoN quien las ha introducido en la estimulacién
eléctrica del ctierpo humano. Una de las dificulta-
des que se encuentran en la aplicacién de los con-
densadores estd en la variacién que la excitacién
presenta segin la diferente resistencia del cuerpo
humano. BOURGUIGNON salvé este inconveniente ha-
ciendo que la resistencia sea siempre aproximada-
mente la misma.

Modernamente, aunque todavia se emplean fre-
cuentemente Jos estimuladores de hace veinte anos,
se utilizan también los estimuladores electrénicos,
que tienen grandes ventajas sobre los anteriores.
Los estimuladores como los de BAUWENS (1941),
WALTER y RICHTIE (1945) tienen la particularidad
de poder variar independientemente la frecuencia,
la duracién y el voltaje del estimulo.

Nosotros utilizamos el estimulador de RICHTIE ¥
WALTER, que se alimenta con una tensién alterna de 1a
red de 100 a 250 voltios, que la transforma en pulsato-
ria rectangular y de un sentido. Se puede abrir el cir-
cuito con 10 o con 100 voltios, seglin la tensién que se
desee, El voltaje de salida se regilg seglin una escala
de 0 a 120. La duracién del estimulo varia de 0.1 se-
gundo a 0,02 m, sg., y la frecuenciz de 1,5 por segundo
a 100, En lag aplicaciones corrientes ss emplea la fre-
cuencia constante de 1,5 m. sg., ya que en estos casos
No hace variar la cronaxia, vari4ndose 1a duracién del
estimulo y el voltaje.

Cuando queremos obtener una curva de intensidad-
duracién, por ejemplo, de un punto motor determinado,
buscamos el umbral de respuesta para cada duracién
de estimulo, permaneciendo constante la frecuencia. Es-
tos valores log llevamcs sobre la grafica (los voltajes
sobre las ordenadas, los tiempos sobre las abcisas), que
nos da una curva hiperbélica con sus ramas asintotas
a los ejes de lag ordenadas. Para determinar la crona-
Xia considerando como reobase e] umbral que correspon-
de a la mayor duraci6n del estimulo, que es 100 m. seg.,
¥ dobldndolo, trazamos una perpendicular desde el eje
de‘las ordenadas que corta a la curva de excitacién, y
bajando en este punto una perpendicular al eje de las
Bbcisas, obtendremos en este eje un punto al que co-
Tresponderd un tiempo en milésimas de segundo, siendo
este tiempo la cronaxia., Este método para determinar
la cronaxia eg miuy completo, porque no sélo observa-
mos en los casos patol6gicos el aumento de la cronaxia,
sino que vemos también el valor de la reobase y el per-
fil de 1a curva,

Si queremos hacer una estimulacién farddica nos bas-
tard con colocar la frecuencia en 100 6 1.000 por seg. ¥
la duracién en 0,1 m. seg. La estimulaci6n galvénica,
aunque ritmicamente interrumpida, es de 100 a 10 m.
Seg. No s6lp es, pues, un estimulador de corriente gal-
Vénica, farfdica o para determinar cronaxiz, sino gue
€9 un estimulador ntil en ciertas aplicaciones experi-
mentales y un buen colaborador del neurocirujano.

Nosotros 1o hemos empleado en todos estos aspec-
t?s como cronaximetro, como estimulador en neuro-
cirugia en casos que convenia excitar la corteza, y
bara comprobar la excitacién directa del facial en
Un caso de anastomosis espino-facial. Tambifén_ lo
hemos empleado én trabajos experimentales midien-
do la excitabilidad cortical del 4rea motora del pe-
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rro, ayudando en sus experiencias al doctor OBRA-
DpOR. El método de excitacién es monopolar con elec-
trodo activo circular de plata.

Las alteraciones cronéxicas encontradas en los
puntos mo_tqres se pueden referir a la neurona mo-
tora periférica o bien a las modificaciones produci-
das por encima de esta neurona y que originan sin-
dromes que alteran secundariamente las cronaxias
neuromusculares. El electrodiagnéstico tiene verda-
dera aplicacién en las afecciones musculares del
nervio, de las raices y de las meuronas periféricas;
menor, cuando son sindromes més altos que clinica-
mente se diagnostican bien y que e] electrodiagnés-
tico no suele aclarar demasiado. Es de gran interés
en casos en los que conviene hacer un diagnéstico
entre una enfermedad muscular y una lesién radi-
cular que tan diferente prondstico tiene o bien entre
una neuritis o polineuritis y una poliomielitis o un
sindrome de Guillain-Barré. La anormalidad ds los
musculos que corresponden a la distribucién de un
nervio o a determinadas raices inclinan a un pro-
ceso periférico, anormalidad que puede no ser facil-
mente perceptible clinicamente en ocasiones. Cuan-
do las lesiones son més difusas sin que pueda en-
contrarse una distribucién radicular habréa que pen-
sar en una lesion muscular. Aunque se pueden en-
contrar estas alteraciones con los métodos de explo-
racion clasicos, es el método cronaximétrico indu-
dablemente més preciso y de mas eficacia. Por ser
un método cualitativo es de aplicacién interesanti-
sima en las neuritis o secciones trauméticas de los
nervios, porque con este método vemos muy precoz-
mente la regeneracion del nervio siguiendo la dis-
minucién de las cronaxias. Recientemente RICHTIE
(1945) ha publicado un trabajo estudiando numero-
sos casos de regeneracién postoperatoria de nervios
periféricos por medio de las curvag de intensidad-
duracién y cronaxias obtenidas con su estimulador.

NEWMAN y LiviNgsTON (1947) han comprobado
también las ventajas de la determinacién de cur-
vas -de intensidad-duracién en el electro-diagnés-
tico precoz de la regeneracion de los nervios perifé-
ricos. Tres meses antes de recuperarse la inerva-
ci6n voluntaria del musculo denervado se observa
una tendencia a la normalizacion de las curvas y a
la disminucién de la cronaxia. En ciertos casos la
mejoria eléctrica no va seguida de recuperacién fun-
cional. Estos autores consideran este medio de elec-
tro-diagnéstico tan preciso como €1 proporcionado
por el electro-miograma.

BoURGUIGNON hizo un estudio minucioso compa-
rativo entre alteraciones de la forma de la contrac-
ci6n, seglin el método clasico, en los pracesos de
neurona motora o musculares, en los que nada se
puede distinguir por este método, y las variacior{es
de cronaxia. En una primera fase no hay alteracio-
nes de la contraceién, y, sin embargo, las eronaxias
se hallan aumentadas de 1/3 a 10 veces. En el gra-
do mAs ligero de alteracién de la contfraccién se en-
cuentra un retardo de ella y un aumento de 10 a 15
veces de la cronaxia normal. Después aparece la
reaccién galvaténica de BOURGUIGNON, que puede
ser de comienzo lento o rapido y las cronaxias se
aumentan desde 15 veces la normal a 9 m. seg.

Por fin, cuando la contraccion es Jenta y sin gal-
vanotonia, como ocurre en las miopatias y en la de-
generacién walleriana, las cronaxias se elevan de
40 a T00. Cuando las alteraciones cronixicas son
pequefias se expresan en relacién a las normales;
pero cuando son grandes basta con expresarlas en
valor absoluto, pues entonces ha desaparecido toda
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diferenciacién entre los musculos afectados. Es co-
rriente encontrarse que la cronaxia de los nervios
es casi normal, a pesar de estar afectados los muscu-
los. que inerva; esto se explica porque existen fibras
que se conservan normales.

Los miusculos enfermos tienen frecuentemente
varias cronaxias que corresponden a distintas fibras
en distinta fause de degeneracién. Mientras que en
los musculos normales no hay més gue una crona-
xia, son, como dice BOURGUIGNON, homogéneos los
musculos patolégicos son heterogéneos. S6lo hay un
caso dondzs la homogeneidad sea patolégica y es en la
degeneracién total. El grado de degeneracién sélo
puede darlo la eronaxia, la degeneracifn total o par-
cial sélo significe la afectacién total o parcial de las
fibras musculares.

Nosotros, con el estimulador electrénico de RicH-
TIE, hemos hecho numerosas determinaciones de cro-
naxia en procesos musculares, mielopaticos y peri-
féricos con buenos resultados diagnésticos. En estos
casos siempre hemos tenido por norma escoger un
miusculo correspondiente a eada nervio y rafz de los
segmentos a estudiar para poder discernir eléctrica-
mente los procesos radiculares de las afecciones di-
fusas de los musculos, ya sean primariamente mus-
culares o de origen mielopatico. Hemos podido ob-
ssrvar que en las enfermedades musculares o de la
neurona motora se podian encontrar méas de una
cronaxia y que en general éstas eran muy elevadas,
En los procesos radiculares de origen compresivo o
arrancamientog de plexo por traumatismos hemos
podido localizar exactamente las rafces afectadas.
Nuestras deferminaciones las realizamos siempre,
cuando el proceso es unilateral, comparativamente
con los puntos motores del lado sano. En un caso
de paralisis facial a frigore hemos seguido en ex-
ploraciones sucesivas su recuperacién,

El estudio cronfixico de un sindrome de Aran-Du-
chenne, una distrofia muscular progresiva y dos
atrofias neuriticas del tipo Charcot-Marie, no ha
sido muy demostrativo, ya que todas eran fases
avanzadas de estas enfermedades. En un caso de
miastenia gravis hemos comprobado la reaccién
miasténica y hemos medido las cronaxias antes y
después de Ja inyeccién de prostigmina, Las crona-
xias encontradas fueron normales. La reaccién mias-
ténica no apareci6 después de haber inyectado 1/2
miligramo de Prostigmina, aun estimulando con
voltajes por encima del umbral con duracién de
100 m. seg. y con frecuencias de cinco por segundo
durante diez minutos ininterrumpidamente. Estos

resultados concuerdan con los encontrados por-

BOURGUIGNON (1941) en cinco miasténicos después
de la inyeccién de 1/2 mg. de Prostigmina,

Menos interés electro-diagnéstico tienen las le-
siones por encima de la neurona motora inferior,
ya que los resultados que se obtienen no afiaden
nada a los que pueden adquirirse por una buena ex-
ploracién neurolégica. En estos casos las variacio-
nes obtenidas oscilan entre cronaxias algo superio-
res a las normales y un aumento de diez o més ve-
ces de e€sos valores. BOURGUIGNON, con el nombre de
repercusiones, estudié estas variaciones debidas a
lesiones de la neurona motora inferior y también
encontré repercusiones locales, cuando se lesiona un
nervio, de los nervios y miusculos del mismo lado
y del opuesto, asi como en las atrofias reflejas. En
las lesiones del fasciculo piramidal se observa en los
musculos superiores un aumento en la relacién de
las cronaxias de los extensores y de los flexores, y
por €l contrario, en los inferiores, una inversion, Es-
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tos resultados, aunque no muy netamente, log he-
mos encontrado en una hemiplejia y en treg casos
de paraparesias de los miembros inferiores en latf-
ricos. En las lesiones extrapiramidales con rigides,
sefiala BOURGUIGNON que la tendencia es a la jgya).
dad de las cronaxias anteriores y posteriores, Nos.
otros hemos determinado en tres casos con sindrg.
mes extrapiramidales las cronaxias después de la
toma de Paparnit Geygy sin encontrar variaciones
en ellas, a pesar de la mejoria experimentada por
los enfermos tanto subjetiva como objetivamente,
En tres latiricos hemos también determinado ol
efecto que sobre las cronaxias ejercian 80 unidades
de Introcostrin (curare). Los resultados no fueron
muy significativos, aunque parecia existir cierta
tendencia a la igualacién de las cronaxias. Los efec-
tos clinicos registrados eran de cansancio, dismi-
nucién de la espasticidad y mayor facilidad para la
marcha, que duraba durante varios dias. Estos da-
tos s6lo eran méis objetivamente reconocibles duran-
te una hora después de la inyeccion intramuscular,
comenzando los efectos a la media hora.

Para terminar, queremos sefalar que las crona-
xias encontradas por nosotros varian dentro de li-
mites mucho mas amplios que los citados por Boun-
GUIGNON, y que por ello no hemos tomado general-
mente los valores dados por €l como normales como
base de nuestra interpretaciéon y hemos considera-
do como patolégicas las cronaxias con valores am-
pliamente superiores a las del lado sano cuando esta
comparacién era posible, y si no nos han servido de
orientacién el perfil de la curva y los valores abso-
lutos. Entre los factores que modifican con frecuen-
cia la excitabilidad o que hacen dificil su interpre-
tacién, hemos observado que la temperatura y la di-
ficultad de encontrar con exactitud el punto motor
son las més frecuentes. De todo ello podemos dedu-
cir que el electro-diagnéstico por medio de la cro-
naxia es un método més preciso que los anterior-
mente empleados, pero del que no podemos esperar
grandes resultados, y al que sélo debemos conside-
rar como un medio auxiliar de la clinica, especial-
mente indicado en el estudio de las lesiones de la
neurona motora inferior.
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