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RESUMEN

La civilizacion china con mas de 5000 afios de historia, nos
dejo cuatro grandes inventos para la humanidad: la bru-
jula, el papel, el abaco y la pélvora, pero también para el
cuidado de la salud, un gran tesoro de la medicina tra-
dicional china como es la acupuntura.

Se o define ala acupuntura como un arte y una ciencia que
consiste en insercion de agujas finisimas (descartables) so-
bre puntos energéticos en la superficie del cuerpo para
restituir o equilibrar el flujo de energfa en lineas invisibles
del cuerpo, llamados meridianos. En término occidental, la
insercion de agujas activan pequefias fibras mielinizadas
en el musculo estriado, estos envian impulsos al Sistema
Nervioso Central produciendo liberacion de Neuropépti-
dos (Endorfinas, Encefalinas, Dinorfinas) bloqueando los
mensajes dolorosos procedentes de cualquier parte del
cuerpo.
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ABSTRACT

The Chinese civilization with more than 5000 years of his-
tory, we left four great inventions for mankind: the com-
pass, paper, the Abaco and gunpowder, but, also for the
health care a great treasure of Chinese traditional medici-
ne as is acupuncture.

It is defined to acupuncture as an art and a science that
involves inserting very fine needles (disposable) on energy
points on the body surface to restore or balance the flow
of energy in invisible lines of the body, called meridians. In
west end, the insertion of needles activate small myelina-
ted fibers in the striated muscle, these send impulses to
the Central Nervous System producing release of neuro-
peptides (endorphin, enkephalin, Dinorfinas) blocking the
painful messages from any part of the body.

Keywords: Acupuncture, endorphins, meridians.

INTRODUCCION

Desde el origen de los tiempos, junto con la humanidad
aparecieron las enfermedades, el hombre primitivo tra-
tando siempre de mitigar sus dolencias. En la época de
piedra, (perfodo neolitico 2500 A.C.) se usaban las BIAN, o
agujas de piedra, con propodsitos curativos. Esto constitu-
ye la base mas rudimentaria de la acupuntura. Cuando
la humanidad entra a la edad de Bronce y en la edad
de Hierro, se empezd a fabricar agujas metdlicas en lu-
gar de las de piedra. Es decir, el material de las agujas
fueron fabricandose de acuerdo a la época.

El texto mas antiguo de la medicina China es HUANG-
DI NEIJING (Canon de Medicina Interna del Emperador
Amarillo), compilado entre 500 - 300 A.C. Es un compen-
dio de las experiencias médicas donde se describe la
teorias basicas de la medicina tradicional china tales
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como yin -yang, los cinco elementos, zang-fu (6rganos),
los canales y colaterales, gi (energia vital) y xue (sangre)
etiologia, patologia, métodos de diagndstico y diferencia-
cion de sindromes, asf, como los conocimientos funda-
mentales sobre puntos de acupuntura y métodos de
insercion de las agujas.

En el siglo VI, la acupuntura fue introducida en Corea y Ja-
pon, donde se convirtio en parte integral del sistema de
salud de cada pals. A partir de alli, hizo su camino hacia
el sur de la India y hacia paises del sudeste asiatico como
Vietnam. Gracias al efecto positivo en la salud de muchas
personas, especialmente los de ascendencia real y de in-
fluyente posicion politica, la acupuntura impacto, exitosa-
mente, todo el continente asiatico.

A principios del siglo XX la acupuntura llega a Euro-
pa traida por Solie de Mourant a Francia de donde
se expande a diversos palises europeos, estableciendo
diversas escuelas para ensefianza y aprendizaje de la
acupuntura (Soulié de Morant, 1990).

Con el establecimiento de la Republica Popular China en
1.949 se promueve el estudio y la investigacion de la Medi-
cina Tradicional publicandose mas de 9000 articulos sobre
la acupunturay se tratan mas de 300 enfermedades, lo-
grandose gran éxito en mas de 100. En 1958 se realiza la
primera operacion quirdrgica bajo anestesia acupuntural y
en 1968 sobre la base de la neurofisiologia moderna, se
practica la craneo acupuntura.

En occidente se desarrolla la acupuntura auricular por el
Francés (Nogier, 1954), el Dr. Reinhold Voll de Alemania
establece su electro-acupuntura (electro-acupuntura de
Voll) para el diagndstico y tratamiento de frecuencia con
mediciones electrdnicas (Voll, et al., 1978.).

Se emplean los Rayos Laser en los puntos acupunturalesy
se esta dando paso a la nueva investigacion, diagndstico y
terapéuticas usando sistema de computacion.

Mecanismo fisiolégico de la acupuntura

El mecanismo de accién de la acupuntura se fundamenta
en tres niveles importantes:

Liberaciéon de neuropéptidos - endorfinas
Se trata de neuro moduladores que intervienen en los
mecanismos de control del dolor del propio cuerpo. La

informacién dolorosa, que llega al cerebro por vias ascen-
dentes, es regulada por diferentes sistemas descendentes
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(Opioide, Noradrenérgico, Serotoninérgico). Las endorfi-
nas son neurotransmisores Opioides «enddgenos», que
regulan la percepcién del dolor. La estimulacion de ciertos
puntos de acupuntura inicia una cascada bioldgica que de-
termina una masiva liberacién de opioides enddgenos,
modulando y controlando el dolor (Goldberg, 1999).

Con las nuevas investigaciones que se estan realizando se
conoce que la acupuntura produce un incremento de los
niveles de neuropéptidos opioides enddgenos modifican-
do la percepcion dolorosa, en el asta posterior de la médu-
la espinal, en la sustancia gelatinosa de Rolando, la trans-
mision de la informacién nociceptiva se modula mediante
mecanismos encefalinérgicos, existiendo encefalinas en
las sinapsis de las neuronas de la sustancia gelatinosa que
pueden modular la transmision de la sensibilidad nocicep-
tiva y actdan tanto en las sinapsis aferentes primarias
como en las terminales postsinapticas. La acupuntura esta
muy vinculada a estos mecanismos.

Los neuropéptidos enddgenos (B-endorfinas, encefalinas,
dinorfinas, etc.) son liberadas por medio de la electro acu-
puntura en dependencia de la frecuencia de estimulacion,
a bajas frecuencias (2-4 Hz) se liberan las B-endorfinas y a
altas frecuencias (100 Hz) las Dinorfinas, que interactian a
nivel de la corteza cerebral y la médula espinal, igual plan-
teamiento hace que las encefalinas son liberadas a diferen-
tes frecuencias de estimulacion, a 2 Hz las B-endorfinas
y a 100 Hz las Dinorfinas, destacando la importancia del
liquido cefalorraquideo en los efectos analgésicos de la
acupuntura por las sustancias liberadas en él, ademas, la
resonancia magnética nuclear ha reflejado relacion entre
la estimulacién de determinados puntos de acupuntura y
zonas de la corteza cerebral, lo que abre la posibilidad de
nuevos estudios cientificos (Cabana, et al., 2004).

A nivel del Sistema Nervioso Central, las neuronas endor-
finérgicas colaboran en el procesamiento cerebral del es-
timulo doloroso, las endorfinas alteran la percepcion do-
lorosa en la médula espinal, el mesencéfalo, el talamo y la
corteza cerebral, por lo que desempefian una importante
funcién en la analgesia asociada a la acupuntura.

Teoria de la compuerta de Melzack y Wall (1969)
(GATE CONTROL)

La teoria de la compuerta se refiere a la incapacidad del ce-
rebro de procesar simultaneamente mas de una percep-
cion o estimulo (sea o no doloroso) (Melzack, et al., 1965).

De este modo la acupuntura, mediante un estimulo en la
piel, genera informacién que «compite» con el dolor origi-
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nal logrando desplazar a este del procesamiento central.
Esto se podria comparar con el hecho de que un dolor
tapa a otro dolor», de la misma manera que lo hace una
distraccion (de intensidad adecuada). De ésta formay pro-
gresivamente el «<mensaje original doloroso» es opacado y
muchas veces anulado por el estimulo indoloro producido
en la piel por las agujas de acupuntura. De acuerdo a esta
teoria la colocacion de agujas de acupuntura y su poste-
rior estimulacion en los puntos energéticos acupunturales
produce sefiales de tacto, presion o dolor «fino» trasmiti-
das por las fibras A beta que son rapidas, este estimulo es
conducido a la sustancia gelatinosa de Rolando ( laminas
ll'y IlI') del asta dorsal de la médula espinal, excitandola y
produciendo inhibicion de la primera célula trasmisora del
tracto espinotalamico (célula T), bloqueando la transmision
del impulso doloroso o cerrando la compuerta. El estimulo
doloroso es conducido por las fibras A delta y C que son
fibras finas y mas lentas, este al llegar al asta dorsal de la
médula espinal es bloqueado no produciéndose su trans-
misién al cerebro.

Es necesario sefialar que el umbral de respuesta de las fi-
bras A beta es menor que el umbral de respuesta de las
fibras A deltay C, por lo que el nivel de estimulacién debe
estar por encima del umbral de las fibras A beta que se co-
rresponde con el umbral de calambre, pero por debajo del
umbral de las fibras A delta y C que se corresponderfa con
el umbral de dolor, denominandose al area entre ambos
umbrales zona terapéutica especifica.

La acupuntura produce una serie de cambios a lo largo de
las vias ascendentes del dolor y del sistema de inhibicién
descendente, por este mecanismo una de las areas mas
afectadas es la activacion inter neuronal en la médula espi-
nal, la activacién de estas neuronas previene la conducciéon
de mecanismos de intensificacion del dolor a la corteza.
Ademas, la acupuntura activa el ndcleo magno del rafe y
estimula al hipotalamo atenuando la percepcién dolorosa.

Teoria embriolégica de los dermatomas

En las primeras etapas del desarrollo, el embrién (todavia
plano) se cierra adquiriendo una forma tubular. A partir de
esta estructura tubular, para un segmento dado de piel co-
rresponde un érgano, y el ser humano adulto sigue conser-
vando esta relacion, por lo que estimulando distintos pun-
tos en la piel podemos actuar sobre la funcién organica.
Fisiolégicamente, la inervacion sensitiva de la piel confluye
a un mismo nivel medular con la inervacién de un determi-
nado érgano. Esta disposicion anatomo- funcional permite
que el estimulo generado por la estimulacién acupuntural
desde la piel, al mismo nivel medular que la funcién orga-
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nica que necesitamos modular. (Sussamann, 1989).

Una de las propiedades elementales del Sistema Nervioso,
la plasticidad neuronal indica que las conexiones (sinapsis)
interneuronales no son estables y constantes, sino que va-
rian permanentemente en relacién con los estimulos que
proyectan. Las repetidas sesiones de acupuntura estable-
cen un nuevo circuito neuronal, un nuevo «neuromatrix»
anulando el circuito original del dolor. (El dolor crénico de-
sarrolla un circuito del dolor que a medida que se prolonga
en el tiempo es mas dificil eliminarlo, pierde lentamente
sus «caracteristicas plasticas» para transformarse en un
circuito rigido, una autopista de dolor. Sensibilizacién Cen-
tral o Wind Up.

Todos estos mecanismos actlan asociados en diferentes
niveles potenciando el efecto analgésico. Pero es impor-
tante destacar que la acupuntura usa mecanismos biolé-
gicos que ya, existen en nuestro organismo, no quita ni
agrega energla, la canaliza y la modula mediante los me-
canismos antes detallados. Los principios filoséficos-ener-
géticos de la acupuntura son totalmente compatibles con
los fundamentos neurofisiolégicos actuales. De todas ma-
neras aun falta mayor investigacién en los mecanismos de
accion de acupuntura. Cuando se realizan estimulos de
baja frecuencia y alta intensidad se libera a nivel del eje
hipotalamo-hipofisario beta endorfinas y ACTH (hormona
adrenocorticotropa) mientras que en el cerebro medio y
la médula espinal sélo encefalinas. Sin embargo, cuando
se invierte la intensidad y frecuencia de la estimulacion
solamente se libera a nivel del cerebro medio y la médula
espinal encefalina y serotonina a frecuencias inferiores a
los 100 Hz, los estimulos superiores ha demostrado la libe-
racion de dinorfina y GABA en el liquido cefalorraquideo.

Existen varias sustancias neurotransmisoras que intervie-
nen en la transmision del estimulo doloroso como la sus-
tancia P, serotonina, acido gamma aminobutirico (GABA) y
noradrenalina entre otras, las que son modificadas por la
acupuntura interfiriendo en la conduccion de dicho esti-
mulo.

Es conocido que los aferentes primarios que contienen
sustancia P median los impulsos nociceptivos sobre todo
los referidos a los estimulos de presion y los quimicos,
no asf a los térmicos. Al producirse una disminucion de la
sustancia P como ocurre cuando se emplea la acupuntu-
ra, se produce una elevacion del umbral doloroso, el papel
funcional de la misma a nivel supramedular esta aun en
discusion.

La sustancia P en el nivel medular estd involucrada en la
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transmision del impulso doloroso con influencia en la des-
polarizacién postsinaptica, asi, como también con la mo-
dulacion del dolor a través de mecanismos de inhibicion
presinaptico y postsinapticos que involucran al GABA y fa-
cilita la analgesia acupuntural blogueando los mecanismos
de regulacion postsinaptica a modo de retroalimentacion
negativa que se refuerzan a través de las vias serotoninér-
gicas de inhibicion.

La serotonina desempefia una funcién importante en el
control del dolor crénico, mientras que la noradrenalina
desempefia alguna funcion en el manejo del dolor agu-
do. Expone que la via serotoninérgica en el rafe dorsal
desempefia un importante rol en la analgesia por electro
acupuntura a elevadas frecuencias de estimulacion, Por la
variabilidad interpersonal en la respuesta al dolor y en la
analgesia por acupuntura, algunos autores como plantean
que el genotipo de las personas asi como la influencia de
factores ambientales pueden ser de gran importancia en
predecir qué pacientes seran beneficiados por esta mo-
dalidad analgésica.

Neuro fisiologia de la acupuntura

La base de la acupuntura se expresa en el aforismo: “bu
tong ze tong, tong ze bu tong”, que significa “flujo libre:
no hay dolor; no flujo libre: hay dolor”. En otras palabras,
cualquier tipo de dolor representa una obstruccién en el
flujo normal de Qi o fuerza vital. La acupuntura mueve el
Qi, restaurando el flujo libre. La seleccién de los puntos se
basa en informacién obtenida a través de cuatro exame-
nes previos los cuales implican mirar, escuchar, preguntar
y palpar. Una de las caracteristicas Unicas de la medicina
clinica china es que los cuatro exdamenes se actualizan con-
tinuamente, incluso dentro de una misma sesién.

Posterior aplicacién de las agujas y otras técnicas tales
como las ventosas o la moxibustion, un area del cuerpo
puede ser palpada de nuevo, para evaluar si la temperatu-
ra, la textura, o la sensacién de opresién o dolor han cam-
biado.

Indicaciones de la acupuntura

Se emplean la acupuntura China en las siguientes afec
ciones:

(World Health Organization, 1990)
- Sistema Nervioso:

- Cefalea, Migrafia, Dolores en general.
- Neuralgia (Trigémino, Intercostal) Ciatica.
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- Pardlisis (Facial, Hemiplejia, Hemiparesia)

- Disfuncionales Psicosexuales: Impotencia, Eyacula-
cion precoz, Frigidez.

- Psicoldgico, Emocional: Stress, Ansiedad, Depresion,
Insomnio.

- Reumadticas: Artritis, Osteo artrosis, Fibromialgia.

- Osteomuscular:

- Dolor cervical, Torticolis, Hombro doloroso.

- Lumbago, Hernia discal (no calcificada)

- Circulatorio:

- Mala circulacion, Calambres musculares.

- Adormecimiento distal (manoy pie)

- Neuropaticos: Diabético, Herpes zoster.

- Alérgico: Rinitis, Sinusitis, Urticaria.

- Ginecoldgico: Hiperémesis gravidica.

- Metabdlico: Anorexia, Bulimia.

- Adicciones: Tabaco, Alcohol, Drogas, etc.

CONCLUSION

1. El concepto Occidental referente a la Acupuntura Chi-
na es que esta terapia ancestral estimula las termi-
naciones nerviosas y consecuente liberacion de neu-
rotransmisores. Este estimulo de las fibras nerviosas
se da en los musculos, fascias, tendones o tejido
peri articular y 6seos, enviando impulsos a la médu-
la espinal y activando varios centros en el encéfalo
para la liberacion de los neuro transmisores que
ejercen un efecto homeostatico en todo el cuerpo.
A medida que avanza las investigaciones se conocen
mejor estos mecanismos Yy se tiene una mayor y
mejor comprension de la cultura milenaria china, su
filosofia y los misterios de esta ancestral técnicas de
la Acupuntura. Asi, las primeras comunicaciones entre
cientificos chinos se presentaron como las interrela-
ciones del Yiny Yang, lo que hoy podriamos perfecta-
mente explicar como el Sistema Nervioso Simpatico y
Parasimpatico, permitiéndonos una visién mas aca-
démica de esta medicina milenaria.
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