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In 24 normal subjects, sensory conduction velocity increased progressively from the
distal to the proximal segments of the peripheral nervous system. In the central so-
matosensory pathway, sensory impulses slowed down at a rate much greater than what
could be expected from just the three known synaptic delays (1 ms each) in medulla,
thalamus and somatosensory cortcx. The present data point to the special characteristic
of conduction in the thalamo-cortical axons as the main cause for the deceleration
observed in the central somatosensory pathway. A conduction velocity of 14 m s has
been calculated for this last segment. However it is also possible that sensory con­
duction in the medial lemniscus might be reduced in relation to the conduction valúes
in the peripheral segments.

Desde la descripción original de Daw-
son en 1947 (7), numerosos autores han
estudiado las características de los poten­
ciales evocados somatosensoriales (PESs)
en sujetos normales y sus modificaciones
por diversos tipos de lesiones del sistema
nervioso periférico y central (12, 13). La
conducción sensitiva en el segmento peri-
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férico de la vía ha sido analizada deta­
lladamente por Buchthal y Rosenfalck
(2). Recientes avances en las técnicas de
promediación, primitivamente introduci­
das por el propio Dawsox. han permi­
tido reconocer la existencia ce varios
potenciales somestésicos generados en el
sistema nervioso central. A nivel ce la
columna cervical es actualmente posible
registrar con electrodos de superficie PESs
compuestos por varias ondas cuyo origen
en las raíces espinales, medula, tronco en­
cefálico y cerebelo, para los diferentes
componentes no está aun bien definido
(5, 20).
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De acuerdo con datos experimentales y
en humanos recientemente revisados por
Allison et al. (I), está ahora bien esta­
blecido que la onda negativa del com­
plejo primario del PES registrado sobre
región parietal, representa la primera res­
puesta cortical, mientras que los tres po­
tenciales precedentes son generados en di­
ferentes núcleos y vías subcorticales. Si
bien existe unanimidad entre los diferen­
tes autores al considerar el origen del pri­
mer potencial previo del PES cortical en
el plexo braquial (15, 16, 23), no está aún
definitivamente aclarado de qué estructu­
ras subcorticales dependen los dos res­
tantes potenciales previos. El interés en
precisar el origen de estos potenciales re­
side, por una parte, en la posibilidad que
ofrecen de contribuir al estudio en neuro-
fisiología clínica de ciertos núcleos del
tronco encefálico y tálamo, tal como ya
es norma para la vía auditiva con los po­
tenciales evocados auditivos (21), y por­
que permitiría calcular con mayor preci­
sión la conducción en el segmento central
de la vía somestésica.

Recientemente, Desmedt y Brunko (8)
han analizado detalladamente la veloci­
dad de conducción central a partir de la
diferencia en las latencias de los PESs
cervicales y corticales. El valor de 51 m/s
señalado por estos autores resulta discre­
tamente superior a lo descrito en otras
publicaciones (10, 17), pero en cualquier
caso implica una disminución significa­
tiva en la conducción de los impulsos
somestésicos en el segmento central de
la vía.

En el presente trabajo se ha estudiado
la velocidad de conducción en los dife­
rentes segmentos intracraniales y el ori­
gen de los PESs subcorticales.

Material y métodos

Sujetos. Se ha estudiado un grupo de
24 voluntarios sanos, todos estudiantes o 

personal médico, sin evidencia de enfer­
medad neurológica, con edad media de
38 ± 9,5 años.

Técnica. En todos los casos el estudio
se realiza en posición de decúbito supino,
ojos cerrados, procurando alcanzar la má­
xima relajación posible. La habitación se
mantiene a temperatura constante entre
25 y 30° C. Las pruebas se repitieron ín­
tegramente en al menos dos ocasiones en
todos los sujetos examinados.

Los potenciales sensitivos de nervio
(PSN) se registran mediante electrodos
de superficie dispuestos transversalmente
y separados entre sí, al menos 3 cm. El
electrodo activo se sitúa sobre el nervio
mediano a nivel del codo, axila y plexo
braquial (punto de Erb) (fig. 1). Los PESs
cervicales se obtienen colocando el elec­
trodo activo entre las apófisis espinosas
de las vértebras cervicales C5 y C6 y el
indiferente sobre región frontal anterior
(Fx, sistema internacional de colocación
de electrodos en EEG). Para registrar los
PESs corticales se emplean electrodos cir­
culares de plata, especialmente diseñados
para mejorar el contacto electrodo-piel.
El electrodo activo se coloca en el hemis­
ferio contralateral al lado estimulado, a
2 cm por detrás y 7 cm en oblicuo de la
línea interauricular y el indiferente so­
bre Fx.

El estímulo es una onda rectangular de
0,1 ms de duración, a intensidad 10%
menor que el umbral motor del músculo
oponente corto del pulgar en cada indi­
viduo, con frecuencia variable entre 0,5 y
2 Hz. El tiempo de análisis fue de 20
y 50 ms, con bandas de frecuencia entre
1 y 2.000 Hz (—3dB). El número de es­
tímulos promediados para cada potencial
varió entre 32 para los PSN y 2.048 para
los PESs. En todos los potenciales se toma
como latencia el tiempo transcurrido en­
tre el estímulo y el máximo de la prime­
ra onda negativa del potencial evocado.
La amplitud es la máxima medida pico
a pico y la duración es la obtenida desde 
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el inicio del potencial hasta la vuelta a la
línea de base. La velocidad de conduc­
ción (VC) en cada segmento se calcula
restando la latencia del potencial al final
de cada segmento, de la latencia del po­
tencial precedente y dividiendo este valor
por la distancia interelectrodos. La longi­
tud de los segmentos intracraneales bulbo-
tálamo y tálamo-corteza se ha obtenido
directamente a partir del estudio necróp-
sico de 6 cerebros.

Nomenclatura. Siguiendo las normas
del comité internacional reunido en Bru­
selas en 1974 (9), los potenciales se nom­
bran en este trabajo de acuerdo con la
polaridad (positiva o negativa), y la laten­
cia más representativa. Por ello en el PES
cervical nos referimos a N-9, N-ll y
N-13, para señalar los picos negativos de
los tres potenciales que lo forman. Igual­
mente los potenciales previos del PES
cortical se denominan N-10, N-12 y N-14,
mientras que N-19 se referirá a la prime­
ra onda negativa del PES cortical propia­
mente dicho.

Resultados

En la tabla I se resumen los paráme­
tros fundamentales de los potenciales so-
mestésicos registrados en nervio, médula
cervical y corteza parietal. La figura 2
corresponde a un PES cervical y cortical
registrado en un voluntario sano. En 20
sujetos, el PES cervical estaba precedido
por un potencial trifásico, similar a los
potenciales de nervio con latencia de
9,78 ms, correspondiente al potencial N-9
de otros autores. En el PES cervical se
distinguen además otras dos ondas con
latencia media de 11,27 ms (N-ll) y
12,72 ms (N-13). Igualmente al complejo
primario del PES cortical le anteceden
dos potenciales de baja amplitud, pero
presentación constante, con latencias de
12,56 ms (N-12) y 14,70 (N-14), que son
los potenciales previos del PES cortical.
En 9 sujetos se registró, además, otro po-

Tíibla I. Valores normales de los potenciales
evocados en dlíerantes partes de la vía so-

mestéslca (n = 24).

Scgmonto Latencia
(mu)

Amplitud
(zW)

Duración
(ms)

Muñeca-codo 4.0 ±0.1 15,0 ±0.9 3.2 ±0.3
Muñeca-axila 5,8 ±0,7 9,8±0,5 3,1 ±0,2
Muñoca-plexo

braqulal 9.2 ±0.9 3.8 ±0.7 3,3 ±0,3
Muñeca-cervi­

cal (6/):
N-11 11,2±1,1 2,9 ±0,4 2,1 ±0,2
N-13 13,2 ±1,0 3,8 ±0,7 6,7 ±0.5

Muñeca-parietal:
N-12 12,6 ±0,9 2,3 ±0.4 3,6 ±0.4
N-14 14.7±0,9 2.8 ±0,3 3,2 ±0,2
N-19 19.1 ±1,3 4.4±1.1 9.9 ±1,6

Flg. 1. Disposición de los electrodos do re­
gistro en los diferentes segmentos de la vía

somestóslca.
Los valores de latencia señalados en cada po­
tencial representan las cifras medias a partir
de las cuales se calculó la velocidad de con­

ducción en cada segmento.
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Fig. 2. PESs cervical (Fr-Ct) y cortical [F^-pa-
rietal) perteneciente a un sujeto sano.

En cada PES se señalan las latencias de los
picos negativos más representativos.

tencial previo de latericia media 9,7 ms
(N-10) que por su presentación incons­
tante en nuestro estudio, no aparece en
el modelo normal presentado en Ja fi­
gura 2.

En la figura 3 se representa la varia­
ción de las latencias de los potenciales
evocados en la vía somestésica respecto
al espacio recorrido. Se observa una rela­
ción rectilínea en el segmento periférico
de la vía, que cambia de pendiente con
los valores de latencia del PES cervical y
cortical. Sin embargo, al tomar como re­
ferencia la latencia de los potenciales pre­
vios N-9 y N-ll del PES cervical, se
mantiene la evolución rectilínea que se
ajusta significativamente a una recta de
ecuación y = 0,16 X 4-0,36 (r = 0,91,
p < 0.01), donde X es la distancia en cm
desde el punto estimulado (muñeca) has­
ta el punto de origen real o supuesto del
potencial, correspondiendo a Y la laten­
cia en ms. Con esta modificación se ob­
servan cuatro puntos en la gráfica (fig. 3),
donde ocurre un cambio no rectilíneo en
los valores de latencia. Corresponden a
los puntos N-12, N-13, N-14 y N-19, que
representan, respectivamente, las latencias
del primer potencial previo del PES cor­
tical, PES cervical, segundo potencial pre­

vio cortical y PES cortical. La porción
de la figura 3 limitada por un recuadro
aparece ampliada en la parte derecha de
la propia figura 3. Sobre ésta se ha calcu­
lado el valor teórico que correspondería
a la latencia del PES cortical de acuerdo
con la evolución rectilínea que caracteri­
za a Ja conducción en el segmento perifé­
rico de la vía, para una longitud de
86 cm, que es la cifra media (muñeca-
región parietal) de todos los sujetos es­
tudiados. El valor así obtenido sirve para
prolongar la recta y extrapolar sobre ésta
las latencias de los potenciales previos
del PES cortical, resultando 11,44 ms
para N-12 y 12,48 para N-14. De esta
forma se calculan los valores teóricos
para para las latencias en los diferentes
segmentos de la vía somestésica, supo­
niendo que la conducción presenta carac­
terísticas similares en toda su extensión,
lo cual no ocurre debido a los retrasos
sinápticos. Considerando un tiempo me­
dio de latencia sinóptica igual a 1 ms (11),

Fig. 3. Correlación de las latencias de los
PESs respecto al espacio recorrido.

Los valores de latencia se ajustan a una tra­
yectoria rectilínea hasta región cervical. A la
derecha, ampliación de la zona de la figura
limitada por un rectángulo, la cual contiene
los puntos N-13 del PES cervical y N-12, N-14
y N-19 del PES cortical que no siguen la tra­
yectoria rectilínea. Cuando se resta 1 ms a
N-13 y N-12, 2 ms a N-14 y 3 ms a N-19, los
nuevos valores (N') se ajustan significativamen­
te a la recta, excepto el potencial cortical N'-19.
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Tabla II. Valores de la velocidad de conduc­
ción en diferentes segmentos de la vía so-

mestéslca.
Velocidad de conducción lemniscal aislada:
181,0 ± 4,6; velocidad de conducción axones

tálamo-corticales: 22,5 ± 3,2.

Segmento Latencia
(ms)

Distancia
(cm)

Velocidad
(m/s)

Muñeca-codo 4,0±0,1 23,0 ±1,4 57,5 ±2.5
Codo-axila 1,8 ±0.1 11.2±0.9 62.5 ± 1.9
Axila-plexo

braquial 3.3 ±0.5 21.2±2.6 66,7 ±2.7
Plexo b.-cer-

vical 2.1 ±1.0 17.0 ±1.8 71.1 ±3.4
Cervical-bulbo 1.3 ±0.7 — —
Bulbo-tálamo 1.1 ±0.4 6.4 ±0.2 56.1 ±5.2
Tálamo-corteza 2.4 ±0.7 4,5 ±0.8 14.4 ±3.4

se ha sustraído 1 ms a la latencia del pri­
mer potencial previo (N-12) que pasa a
ser de 11,60 ms, denominándose N'-ll,2
ms a la latencia del segundo potencial
previo (N-14), con lo que resulta 12,70 ms
(N'-14) y 3 ms al valor del PES cortical
(N-19), obteniéndose 16,14 ms N'-19).
Estos puntos se sitúan sobre la figura 3
(amplificación) y se observa que la dife­
rencia entre el valor real y el valor teó­
rico (AN), no resulta significativa para
los dos primeros puntos, AN-12 = 0,16 ms
y AN-14 = 0,22 ms, mientras que el va­
lor de N'19 es aún netamente superior al
punto teórico, produciendo un AN-19 =
2,02 ms. De estos cálculos resulta que las
latencias de los potenciales previos N-12
y N-14 se ajustan perfectamente a un ori­
gen en los núcleos cuneatus y ventral pos­
terior de bulbo y tálamo, respectivamen­
te, sugiriendo que la conducción en el
lemnisco medio presenta características
similares a las del sistema nervioso peri­
férico, pero existiendo una marcada len-
tificación en los axones tálamo-corticales.
Sin embargo, el valor de 141 m/s que re­
sultaría para la conducción en el lemnisco
medio de acuerdo con estos datos, es im­
posible en términos fisiológicos, implican­

do un origen más complejo (véase discu­
sión) para el potencial N-14. Por otra
parte, el potencial N-13 del PES cervical
se ajusta también a la ecuación de la rec­
ta cuando se sustrae 2 ms, AN-13 = 0,14,
coincidiendo aproximadamente con el po­
tencial previo N-12 del PES cortical, lo
cual indicaría un origen probablemente
polisináptico para N-13.

En la tabla II se presentan los valores
de velocidad de conducción en los dife­
rentes segmentos de la vía somestésica.
Puede afirmarse que la velocidad de con­
ducción aumenta progresivamente de los
segmentos distales a los proximales, hasta
los núcleos bulbares, existiendo una ver­
dadera lentificación en la porción central
de la vía. Esta lentificación debe ocurrir
fundamentalmente en los axones tálamo-
corticales, pero no es posible precisar la
importancia de los valores de conducción
en el lemnisco medio a este respecto.

Discusión

Los valores progresivamente superio­
res de velocidad de conducción en los
segmentos periféricos proximales se ajus­
tan a la descripción de Buchthal y Ro-
SENFALCK (2). Con la corrección realiza­
da en la figura 3 para la latencia del PES
cervical se mantiene la evolución recti­
línea que caracteriza la conducción en el
sistema nervioso periférico y sugiere el
origen de N-ll en las raíces espinales
cervicales o en la propia médula espinal,
de acuerdo con datos recientemente pu­
blicados por dos grupos diferentes (8, 13).
El potencial N-13 del PES cervical y
N-12 del PES cortical coinciden aproxi­
madamente en latencia, un hecho no cla­
ramente discutido en estudios anteriores
(1, 4, 20). Los cálculos realizados asigna­
rían un origen común en los núcleos bul-
bares gracilis y cuneatus a ambos poten­
ciales. En cuanto a N-12, existe amplia
evidencia experimental confirmando su
origen en estos núcleos y quizás en el 
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lemnisco medio (14, 16): sin embargo,
N-13 es un potencial de larga duración,
que es posible registrarlo en inversión de
fase desde diversos electrodos corticales
cuando se utilizan las extremidades como
referencia (4, 23), sugiriendo todo un ori­
gen polisináptico o múltiple. Actualmen­
te no es posible precisar la localización de
este o estos grupos neuronales. Mientras
algunos autores consideran que N-13 de­
pende de una onda de despolarización
moviéndose a través de la médula cervi­
cal (4, 5, 15), otros señalan un origen
único en el bulbo o médula cervical alta
(20) y aun en un reciente estudio basado
en datos clínicos, se proponen a núcleos y
vías rostrales al bulbo como generadores
de N-13 (6).

De acuerdo con trabajos anteriores (4,
14-16), este estudio sugiere el origen de
N-14 en el tálamo. Con todo, esta inter­
pretación no carece de limitaciones. N-14
es un potencial de morfología frecuente­
mente bilobular (16, 18), que puede estar
ausente en lesiones mesencefálicas (19), y
presente en lesiones talámicas (6), aun­
que no siempre es así (18), y que aumen­
ta de amplitud sin variar la polaridad
conforme el electrodo de registro penetra
en profundidad la corteza sensitiva pri­
maria (1), sugiriendo todos estos datos un
origen múltiple, fundamentalmente en el
lemnisco medio, tálamo y axones tálamo-
corticales (1). Esta diversidad en el ori­
gen de N-14 explica la dificultad que he­
mos encontrado al intentar calcular la
conducción en el lemnisco medio.

Los resultados obtenidos en este traba­
jo en cuanto a la conducción en el seg­
mento central de la vía son necesariamen­
te indirectos, de acuerdo con las limita­
ciones del método. Sin embargo, puesto
que no existe la posibilidad de realizar
registros directos en humanos, salvo en
situaciones excepcionales, los valores ob­
tenidos pueden servir como guía relativa
para el estudio de la conducción somes-
tésica en diversas condiciones patológi­
cas. De hecho, el error cometido al to­

mar como representativo de un potencial
postsináptico talámico el pico negativo
de N-14 debe ser mínimo. En efecto, la
latencia tálamo-corteza cuando se realiza
la estimulación y registro directamente
con electrodos intracerebrales en huma­
nos es de 2 a 3 ms (3), completamente
de acuerdo con nuestro valor de 2,43 ms
y la conducción en los axones mielínicos
del cuerpo calloso puede ser tan baja
como 4 m/s (22), lo cual soporta nuestro
cálculo de 14,4 m/s para la velocidad de
conducción media en los axones tálamo-
corticales.

Los datos presentados permiten seña­
lar a las especiales características de con­
ducción en el segmento tálamo-cortical
como principal responsable de la lentifi-
cación que ocurre en el segmento central
de la vía somestésica. Tal lentificación
puede comprenderse dentro de las fun­
ciones de integración y selección de los
circuitos tálamo-corticales, para una fun­
ción tan compleja como es la sensibilidad
somestésica.
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Resumen

En 24 sujetos estudiados, la velocidad de
conducción sensitiva aumenta de forma progre­
siva desde los segmentos distales a los proxi-
males en el sistema nervioso periférico. En el
segmento central de la vía, los impulsos sensi­
tivos sufren una marcada lentificación que no
es completamente justificable por la presencia
de al menos tres retrasos sinápticos en bulbo,
tálamo y corteza sensitiva primaria. Los cálcu­
los realizados en este trabajo permiten señalar
a los axones tálamo-corticales como principales
responsables de la lentificación observada, obte­
niéndose un valor de velocidad de conducción
de 14 m/s para este segmento. Sin embargo,
es posible que la conducción en el lemnisco
medio esté también reducida en relación con
los valores de conducción en el segmento peri­
férico de la vía.
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