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RESUMEN. Los Potenciales Evocados Somato-
sensoriales (PESS) se consideran una técnica no 
invasiva para el estudio de la conducción nervio-
sa. El presente estudio tuvo como objetivo descri-
bir los valores normales de una población 
hondureña sana, lo que facilitaría próximas 
investigaciones. 
Registramos PESS estimulando el nervio me-
diano. Se seleccionaron 52 adultos con edades 
entre 17-34 años. Se excluyeron del estudio los 
sujetos con antecedentes de neuropatología, alte-
raciones de miembros superiores o consumo de 
fármacos neurotrópicos. Se registraron los com-
ponentes: 
N9 (Plexo Braquial) en EPi-EPc; -N13 (Núcleos de 
cordones espinales posteriores) en C5s-EPc; 
-N20 (corteza somestésica primaria) y P22 (corte-
za frontal asociativa) en CPc-CPi/Fz. A cada 
sujeto se le determinó la velocidad de 
conducción periférica y se obtuvieron las siguien- 
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tes latencias interpico: N9-N13, N13-N20, N9-N20 
yN2OP22. 

Concluímos que el presente trabajo obtuvo 
valores normales fidedignos para utilizarse en 
posteriores estudios clínicos y experimentales. 

PALABRAS CLAVES: Potenciales Evocados 
Somatosensoriales, neurofisiología, conducción ner-
viosa. 

SUMMARY. Somatosensory evoked potentials 
(SSEP) is a non-invasive technic for study of 
nervous conduction. The goal of this studys is to 
describe normal valúes of healthy honduran 
population which would facilitate future research. 
We registered SSEP stimulating median nerve. Fifty 
two adults, ages 17-34 were selected. Individuáis 
with neuropathologycal background, altered upper 
limbs or neurothropic drugs use were excluded. 
The following parameters were registered: 
- N9 (Branquial plexus) in EPi-EPc; 
- N13 (Nucleus of spinal posterior cords) in C5s- 
EPc; 
- N20 (Primary  somestesic  cortex) and P22 
(Associative frontal cortex) in CPc-Cpi/Fz. 
Peripheral conduction velocity were determined 
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in each subject and the following interpeak 
latencies were obtained: N9-N13, N13-N20, N9-N20 
y N20P22. 
We conclude that confident normal valúes were 
obtained for future usage in clinical and experi-
mental studies. 

Key Words: Somatosensory evoked potentials, 
neurophysiology, nervous conduction. 

Los Potenciales Evocados son una técnica 
neurofisiológica que ha venido abriéndose campo 
desde hace muchos años en la neurología clínica. 
Dichos potenciales son considerados una técnica 
no invasiva para el estudio de la integridad 
funcional de la vía sensorial periférica ó central y se 
efectúan a través de un promedio computarizado 
de respuestas eléctricas del Sistema Nervioso 
provocadas por estímulos sensoriales en nervios 
periféricos {h7). 

Los potenciales evocados son registros de ondas o 
deflecciones caracterizadas por una latencia, ampli-
tud y morfología. Se considera que poseen utilidad 
clínica en la evaluación, diagnóstico y monitoreo de 
pacientes con daño neurológico; durante procedi-
mientos neuroquirúrgicos que involucren lesión en 
vías sensitivas; en la vigilancia de la función cerebral 
en coma, enfermedades metabólicas y patologías 
desmielinizantes y en estudios de neurofisiología 
experimental**7l3). 

Según la localización del estímulo que provoca las 
respuestas, los potenciales evocados se clasifican 
en visuales (si se estimula mediante luz), auditivos 
(si se estimula mediante sonidos) y somatosensoria-
les (si se estimula con electricidad). Las respuestas 
obtenidas al poco tiempo de la estimulación se 
consideran de latencia corta y las que ocurren 
después de tiempos medios a prolongados tienen 
latencias intermedias o largas U 4 6 1 .  

La American Electroencephalographic Society (AES) 
recomienda la realización de datos normativos para 
la exitosa aplicación de los Potenciales Evocados. 
Los sujetos que suministren los datos deben ser 
neurológicamente normales, tener una historia fa-
miliar negativa de desordenes neurológicos genéticos 
y no ingerir drogas neurotrópicas como narcóticos, 
estimulantes y demás. La AES aconseja un mínimo 

de 20 sujetos para la realización de los datos nor-
mativos m. 

En el Laboratorio de Neurofisiología del Departa-
mento de Fisiología de la Facultad de Ciencias 
Médicas (UNAH), fundado en 1993 por el Dr. Gregory 
Quirk, se han venido realizando potenciales evoca-
dos somatosensoriales (PESS) con fines científicos y 
académicos. El objetivo del presente estudio es 
normalizar la técnica de PESS de latencia corta en el 
nervio mediano de adultos, cuyos datos se utilizen 
para facilitar el desarrollo de investigaciones experi-
mentales y clínicas en el campo de la conducción 
nerviosa. 

MÉTODOS 

Seleccionamos 52 adultos voluntarios de 17 a 34 
años, los cuales se agruparon por sexo y edad. A 
cada sujeto se le realizó una evaluación clínica 
sobre antecedentes personales y familiares pa-
tológicos, medición de talla, peso y longitud del 
brazo derecho. Se excluyeron del estudio los sujetos 
con historia personal o familiar de desordenes 
neurológicos; historia personal de trauma, frac-
tura o alteraciones de la sensibilidad en miembros 
superiores; ingesta de drogas que afectan el 
funcionamiento nervioso y que tuvieran malfor-
maciones congénitas con afección al Sistema 
Nervioso "7-.l0, 

El procedimiento para obtener los PESS se inició 
estimulando el nervio mediano derecho a nivel de la 
muñeca empleando un estimulador Grass S4. Los 
electrodos utilizados fueron de copa para EEG relle-
nos de gel conductiva; colocándose el cátodo a 2-3 
era. del pliegue de la muñeca entre el tendón del 
flexor del carpo radial y el tendón del flexor palmar 
largo; el ánodo a 2-3 cm. distal al cátodo. Un 
electrodo polo a tierra se colocó en antebrazo. La 
estimulación se realizó mediante un pulso 
monofásico rectangular con duración de 0.3 mseg, 
una frecuencia de 3 Hz y un voltaje mínimo que 
produzca un movimiento de abducción visible en el 
pulgar. 

El registro de los PESS-NM se realizó en una habita-
ción silenciosa, a una temperatura entre 23-25^ con 
los sujetos relajados y sentados en un silla cómoda. 
El tiempo que duró el registro fue de 50-60 minutos. 
Debido a que los potenciales evocados tienen un 
voltaje muy pequeño, éstos deben ser amplificados 



para su evaluación. En nuestro estudio, los registros 
fueron amplificados utilizando un preamplificador 
Grass P5 con filtros pasivos que permitieron señales 
en el rango 30-3000 Hz con dos canales de amplifi-
cación al mismo tiempo en 24 sujetos y tres canales 
en 20 sujetos. La impedancia de los electrodos de 
registro fue menor de 2 Kn registrada en una mues-
tra del 11% de los sujetos. El tiempo de análisis 
post-estímulo fue de 40 mseg, promediándose 1000 
trazos mediante digitalización por el programa 
Superscope (GW Instruments) en una computadora 
Macintosh. 

Los electrodos de registro se colocaron en las 
siguientes posiciones según el Sistema Interna-
cional 10-20: en el punto de Erb ipsilateral al 
estímulo (EPi); en el proceso espinoso de la quinta 
vértebra cervical (C5S) y en corteza parietal 
contralateral al estímulo (CPc). Los electrodos de 
referencia se colocaron en el punto de Erb 
contralateral al estímulo (EPc) y en corteza parietal 
ipsilateral al estímulo (CPi) o corteza frontal en línea 
media (Fz) (véase Figura #1). Para el registro de los 
componentes de los PESS se utilizaron las siguientes 
derivaciones de amplificación: 

N9. Registro de potenciales de acción cuando pasan 
debajo del plexo braquial en el Sistema Nervioso 
Periférico. 

N13. Registro de actividad postsináptica y poten-
ciales de acción generada en los núcleos de los 
cordones espinales posteriores en Sistema Nervioso 
Central. 

N20. Refleja la activación de la corteza 
somatosensorial primaria en lóbulo parietal. 

P22. Refleja activación de corteza frontal 
(1,7,10,14,15). 

La latencia interpico significa el tiempo transcurri-
do entre dos determinados potenciales, es decir, el 
lapso que tardaron los potenciales en viajar entre 
las dos estructuras neurales que los generan. En 
nuestro estudio medimos las siguientes latencias 
interpico: 

N9-N13. Tiempo de conducción desde plexo braquial 
hasta los núcleos de los cordones espinales poste- 
riores. 

N13-N20. Tiempo de conducción desde los núcleos 
de los cordones espinales posteriores hasta corteza 
somatosensorial primaria. 

N9-N20. Tiempo de conducción desde plexo braquial 
hasta corteza sensitiva primaria. 

N2O-P22. Tiempo de conducción entre la corteza 
somatosensorial primaria y la corteza frontal 
asociativa. 

Puesto que se tiene una latencia entre el inicio del 
estímulo y la activación del plexo braquial ipsilateral 
(expresado en el potencial N9) y, además, se midió la 
longitud del brazo (distancia entre los electrodos de 
estímulo en la muñeca y los de registro en el punto 
de Erb sobre el plexo braquial), calculamos la veloci-
dad de conducción nerviosa en estas fibras 
periféricas: 

Longitud del brazo (mm.) 
Velocidad - 

Tiempo entre estímulo - potencial N9 (mseg.) 

En el análisis de los PESS identificamos cada compo-
nente y medimos las latencias interpicos y la veloci- 
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dad de conducción nerviosa periférica. Un mínimo 
de dos replicaciones en cada PESS fueron exigidas. 
Estas consistían en una diferencia de la latencia 
de los picos no mayor de 1% del tiempo de análisis 
postestímulo y una amplitud de voltaje no mayor 
de 15%. 

Para el análisis estadístico de los datos cuantitativos 
utilizamos la prueba t de Student y la correlación de 
Pearson. 

RESULTADOS 

El grupo estudiado comprendió a 30 mujeres entre 
las edades de 17 a 33 años (promedio de 20.6 años) 
y 22 hombres de 18 a 34 años (promedio de 21.93 
años). 

Los registros obtenidos durante el estudio tuvieron 
una replicación aceptable y fueron de una adecuada 
calidad. No se encontró una diferencia significativa 
entre los registros tomados con dos (2) canales de 
amplificación simultáneamente y aquellos tomados 
con tres (3). La Figura # 2 muestra registros repre-
sentativos de un sujeto del estudio. 

Las medidas antropométricas, tales como talla, peso 
y longitud del brazo, entre los sujetos varones y 

 

Figura No. 2 Registros representativos de un sujeto del estudio. Potenciales 
evocados somatosensoriales del nervio mediano derecho en el que se 
distinguen los siguientes potenciales: 
N9 - Plexo branquial 
N13 = Núcleos de los cordones espinales posteriores 
N20 = Corteza somestesica primaria 
P22 - Corteza frontal asociativa. 

e       5        10       15      20      25      3®        mSec 

mujeres fueron estadísticamente diferentes. Sin em-
bargo, no se encontró una diferencia significativa 
entre los tiempos de conducción central y la veloci-
dad de conducción periférica entre los sexos (Cua-
dro # 1). La edad no correlacionó significativamente 
con las mediciones neurofisiológicas del estudio. 

Puesto que no se encontraron diferencias estadísti-
cas en los sujetos debido a edad o sexo, se decidió 
unir a los sujetos en un solo grupo. Se calcularon los 
límites inferiores y superiores de normalidad res-
tando y sumando, respectivamente, 2.5 desviacio-
nes estándard a la media de cada medición. Los 
rangos definitivos de normalidad para este estudio 
se presentan en el Cuadro # 2, 

Cuadro No. 1: Medias y desviación estándard de las medidas antropométricas 
y mediciones neurofisiológicas entre los sujetos femeninos y masculinos. 
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DISCUSIÓN: 

Mediante el presente estudio se han obtenido por 
primera vez datos sobre conducción nerviosa cen-
tral y periférica de una población hondureña nor-
mal, siguiendo las recomendaciones de la American 
Electroencephalograpic Society. 

Es de esperarse que en la población tomada para 
este estudio (rango de edad de 19-34 años) no haya 
una correlación estadísticamente significativa entre 
edad y tiempo de conducción. El tracto 
somatosensorial termina de mielinizarse a la edad 
de 6 años, sufriendo su etapa de mielinización rápi-
da entre el nacimiento y los dos años de edad, 
acabándose de mielinizar primero las partes 
periféricas y luego las cranealest2>3). Por ejemplo, las 
raíces dorsales sensitivas terminan de mielinizarse 
a la edad de 6 meses, mientras que la radiación 
talámica somatosensorial termina de mielinizarse 
entre los 12 y 18 meses (:il. Estudios de tiempo de 
conducción entre N9 (plexo braquial) y N20 (corteza 
somestésica primaria) han demostrado que dicho 
tiempo sufre una reducción progresiva desde el na-
cimiento hasta los dos años de edad, tiempo en el 
cual alcanza cifras adultas ll2). La velocidad de con-
ducción periférica alcanza valores adultos a la edad 
de 18-27 meses (3). De hecho, datos obtenidos en 
este mismo laboratorio sobre tiempo de conducción 
entre NI3 y N20 en niños entre los 7 y los 8 años no 
muestran diferencias estadísticamente significativas 
con las cifras adultas de este estudio1131. 

Al tomar en cuenta el sexo, ninguna de las medidas 
obtenidas fue estadísticamente diferente entre mu-
jeres y hombres. Hay muchas referencias que indi-
can que el sexo del individuo no esta relacionado ni 
con los tiempos de conducción central ni con la 
velocidad de conducción periférica en los tractos 
somatosensoriales y motores (16-19). Sin embargo, 
es importante indicar que el sexo de una persona sí 
influye en su estatura, parámetro que podría inter-
venir en los tiempos de conducción del individuo, 
pues se espera que una persona alta tenga tractos 
nerviosos de mayor longitud. Por lo tanto, las medi-
ciones de conducción de una persona con una esta-
tura por fuera de los límites promedios deben ser 
interpretados con cautela. 

Datos normativos de dos autores norteamericanos, 
Cracco y Chiappa (]0), presentan rangos de normali-
dad que se superponen a los valores obtenidos en 

este estudio con diferencias mínimas, las cuales 
podrían ser el  resultado de diferencias 
antropométricas entre las dos poblaciones. 

Finalmente, estos datos normativos proporcionan 
una herramienta clave para futuros estudios clíni-
cos y experimentales en adultos, permitiéndonos 
valorar la normalidad o anormalidad de la conduc-
ción nerviosa somatosensorial en los sujetos. 
Actualmente, utilizamos estos datos en investiga-
ciones en el campo de la neurología y la 
psicofisiología que se llevan a cabo en nuestro labo-
ratorio. 
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