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electronarcdsis — electronarcosis

Electronarcosis

Primary Disciplinary Field(s): Medicina (Anestesiologia, Neurologia), Veterinaria, Investigacion
Bioeléctrica

1. Definicion Central

La electronarcosis es un estado de inconsciencia profunda, o anestesia general, inducido y
mantenido mediante la aplicacion controlada de una corriente eléctrica a través del cerebro. Este
concepto se distingue fundamentalmente de la terapia electroconvulsiva (TEC) en su objetivo

primario: mientras que la TEC busca deliberadamente la induccién de una convulsion
generalizada con fines terapéuticos psiquiatricos, la electronarcosis esta disefiada para producir
un estado de narcosis profunda y reversible (suefio artificial) sin provocar actividad convulsiva,
actuando directamente sobre los centros nerviosos responsables de la conciencia y el dolor.
Histéricamente, fue explorada como una alternativa potencial a la anestesia quimica tradicional,
ofreciendo una via para la supresion temporal de la sensibilidad y el movimiento durante
procedimientos quirtrgicos prolongados o experimentales.

El estado narcoléptico alcanzado por esta técnica se caracteriza por una pérdida completa de la
reactividad a estimulos dolorosos, acompafiada de relajacion muscular y, crucialmente, la
preservacion de las funciones vitales autdbnomas, especialmente la respiracion y la circulacion,
aungue con ciertas alteraciones que deben ser estrictamente monitorizadas. La induccion de la
electronarcosis requiere parametros eléctricos muy precisos, incluyendo voltajes bajos,
frecuencias especificas (a menudo en el rango de los 100 Hz a 1000 Hz) y formas de onda
cuidadosamente moduladas (como la corriente faradica o pulsos rectangulares), para evitar la
estimulacién excesiva que conduciria a una convulsion o dafio tisular. La complejidad de estos
parametros y la estrecha ventana terapéutica han sido factores determinantes en su limitada
adopcion clinica en humanos.

Aungue la electronarcosis en su forma pura, tal como fue concebida a principios del siglo XX, no
logré reemplazar a los agentes anestésicos inhalatorios e intravenosos modernos, el principio
subyacente de utilizar la electricidad para modular el estado de conciencia y la percepcion del
dolor sigue siendo un area activa de investigaciéon. Los estudios contemporaneos se centran a
menudo en formas de neuroestimulacién no invasiva que buscan efectos sedantes o

analgésicos mas localizados y seguros, inspirados en los hallazgos iniciales sobre como las
corrientes eléctricas pueden interferir con la transmisién sinaptica y la actividad cortical.

2. Etimologia y Contexto Conceptual

El término electronarcosis es un neologismo compuesto derivado de la fusion de dos raices
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griegas: ?lektron, que significa "ambar" y que histéricamente se convirtio en la raiz para la
"electricidad", y nark?sis (V?pkwaicg), que significa "adormecimiento”, "estupor" o "narcosis".
Literalmente, el término describe un estado de adormecimiento inducido por medios eléctricos.
Esta denominacion fue acufiada en un periodo de gran optimismo cientifico a principios del siglo
XX, cuando la electricidad era vista como una fuerza fundamental capaz de revolucionar la
medicina y la biologia, no solo como herramienta diagnostica o terapéutica (como en la
electroterapia) sino como un medio directo de control fisiologico.

El concepto se enmarca dentro de la busqueda histérica de métodos de anestesia ideales:
aquellos que ofrezcan una pérdida reversible de la conciencia y el dolor, con minima toxicidad
sistémica y rapida recuperaciéon. Antes del desarrollo de la anestesia quimica moderna y segura
(éter, cloroformo, y posteriormente barbitlricos y gases halogenados), la induccién de la narcosis
era un desafio constante. La electronarcosis surgio como una solucion tedrica que prometia una
anestesia fisica, sin la carga metabdlica asociada a la introduccién de sustancias extrafias en el
organismo. Este contexto conceptual la colocé en competencia directa con la anestesia por
inhalacion durante las décadas de 1940 y 1950, especialmente en entornos de investigacion
donde se buscaban alternativas para pacientes con riesgos pulmonares o hepaticos.

Es crucial diferenciar la electronarcosis de otros usos historicos de la electricidad en la medicina.
A diferencia del uso de corrientes galvanicas o faradicas en la rehabilitacién muscular o en el
tratamiento del dolor cronico, la electronarcosis implica la aplicacion de corriente suficiente para
atravesar la barrera craneal y modular la actividad del tronco encefalico y las estructuras corticales
de manera global. Su objetivo es la suspension temporal de la funcién integradora del sistema
nervioso central, un nivel de intervencién mucho més profundo que la simple estimulacion
nerviosa periférica.

3. Trayectoria Histéricay Pioneros

Los origenes de la electronarcosis se remontan a los experimentos del fisiblogo francés Stéphane
Leduc a principios de 1902. Leduc fue el primero en demostrar que era posible inducir un estado
reversible de anestesia en animales (y brevemente en si mismo) utilizando corrientes eléctricas
pulsadas. Sus experimentos iniciales utilizaban una corriente continua intermitente y modulada, lo
gue sentd las bases para la investigacion de las formas de onda 6ptimas. Leduc demostré que la
aplicacion de corriente a través de la cabeza podia producir un estado de suefio profundo sin las
contracciones musculares violentas asociadas a las corrientes alternas de alta frecuencia o la
induccion de convulsiones.

El desarrollo se acelerd significativamente en las décadas de 1940 y 1950, impulsado por
investigadores soviéticos y estadounidenses. En la Unién Soviética, la investigaciéon se centr6 en
la electroanestesia como una técnica potencialmente superior para la cirugia, buscando la
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"hibernacién eléctrica" con el objetivo de reducir el estrés quirargico. Paralelamente, en Estados
Unidos, figuras como R.H. Smith y T.H. Hardy exploraron la técnica, perfeccionando los equipos y
los protocolos de aplicacién. Estos esfuerzos se centraron en encontrar la corriente ideal: una que
fuera lo suficientemente potente para inducir la inconsciencia pero lo suficientemente suave para
evitar la fibrilacién ventricular, la depresion respiratoria severa o el dafio cerebral permanente. Se
experimentd extensamente con corrientes alternas de baja frecuencia (50-100 Hz) v,
posteriormente, con trenes de pulsos rectangulares.

A pesar de los avances técnicos, la electronarcosis enfrentd desafios insuperables en la practica
clinica humana durante esta época. La ventana entre la dosis efectiva (que induce la narcosis) y la
dosis toxica (que provoca arritmias cardiacas o paralisis respiratoria) era extremadamente
estrecha. Ademas, incluso en los casos exitosos de narcosis sin convulsiones, los pacientes
frecuentemente presentaban efectos secundarios indeseados, como fluctuaciones severas de la
presién arterial y la necesidad de monitorizacién intensiva y soporte ventilatorio, lo que hacia que
el procedimiento fuera mas riesgoso y complejo que la anestesia quimica emergente, la cual
ofrecia un control superior y mayor seguridad. Esto llevé a que, para la década de 1970, el uso de
la electronarcosis en humanos fuera relegado principalmente a la investigacién experimental y a
nichos muy especificos dentro de la medicina veterinaria.

4. Mecanismo de Accion y Efectos Fisiologicos

El mecanismo de accion de la electronarcosis es complejo y se postula que implica la interferencia
directa con la transmision sinaptica en estructuras criticas del sistema nervioso central. Se cree
gue la corriente eléctrica, al atravesar el tejido cerebral, despolariza selectivamente o hiperpolariza
las membranas neuronales en areas clave como el tronco encefalico, el tAlamo y la formacién
reticular, que son esenciales para el mantenimiento de la conciencia y la alerta. Al interrumpir la
actividad ritmica y la conectividad de estas redes neuronales, se induce un estado de inactivacion
funcional que se manifiesta como narcosis. La clave de la electronarcosis exitosa es la modulacion
precisa para lograr este efecto sin desencadenar una respuesta excitatoria masiva (convulsion).

Los efectos fisioldgicos de la electronarcosis son profundos y sistémicos. A nivel cardiovascular,
uno de los mayores desafios es la inestabilidad. Se observa frecuentemente una marcada
bradicardia (disminucion de la frecuencia cardiaca) o, en casos de aplicacion excesiva o
inadecuada, el riesgo de arritmias graves, incluyendo la fibrilacion ventricular. Esto es resultado de
la estimulacién directa o indirecta del sistema nervioso autbnomo y los centros cardiovasculares
en el tronco encefalico. La presién arterial también suele ser 1abil, requiriendo intervencion
farmacolégica constante. En el sistema respiratorio, la electronarcosis puede causar una
depresion respiratoria significativa, a menudo requiriendo ventilacion asistida, aunque
tedricamente se buscaba que la técnica preservara la respiracion espontanea mejor que algunos
agentes anestésicos tempranos.
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Ademas de los efectos cardiorrespiratorios, la electronarcosis tiene un impacto directo en la
homeostasis cerebral. Aunque el objetivo es evitar la convulsion, la aplicacion de corriente puede
provocar cambios en el flujo sanguineo cerebral y el metabolismo. Los estudios han documentado
gue el estado de narcosis se acompafia de una reduccion en el consumo metabdlico de oxigeno
cerebral (CMRO2), lo que podria ser visto como un efecto neuroprotector, similar a la hipotermia
terapéutica. Sin embargo, la dificultad para mantener la corriente dentro de los limites seguros y la
preocupacion por posibles lesiones neuronales a largo plazo (aunque la mayoria de los estudios
no encontraron dafo histolégico obvio) contribuyeron a la cautela en su aplicacién clinica.

5. Parametros Técnicos y Procedimientos

La aplicacion de la electronarcosis requiere un equipo especializado y un control riguroso de
varios parametros eléctricos. El factor mas critico es el tipo de corriente utilizada. Se ha
determinado que las corrientes alternas simples de 50 o 60 Hz son demasiado peligrosas debido a
su alta propension a inducir fibrilacién ventricular y contracciones musculares severas. Por ello, los
sistemas de electronarcosis mas avanzados utilizan corrientes pulsadas, a menudo con una forma
de onda rectangular o sinusoidal modificada, y frecuencias mas altas (cercanas a 1000 Hz)
moduladas en paquetes de baja frecuencia. Esta modulacion busca optimizar la penetracién
cerebral mientras se minimizan los efectos periféricos adversos.

El procedimiento generalmente implica la colocacién de electrodos en la cabeza del paciente o
sujeto experimental, siguiendo configuraciones similares a las utilizadas en la TEC, tipicamente
bitemporal o frontomastoidea. La resistencia de la piel y el hueso craneal exige voltajes
relativamente altos (entre 50 y 200 voltios) para que una corriente efectiva (en el rango de 50 a
200 miliamperios) alcance las estructuras cerebrales profundas. La induccién se realiza
aumentando gradualmente la intensidad de la corriente hasta alcanzar el umbral de inconsciencia.
Una vez alcanzado el estado narcoléptico, la corriente se reduce a una dosis de mantenimiento,
gue debe ser constante y precisa.

La principal dificultad técnica radica en la monitorizacién y el control del estado del paciente bajo
el efecto de la corriente. A diferencia de la anestesia quimica, donde la profundidad se ajusta
mediante la concentracién de un agente en la sangre o el gas exhalado, la profundidad de la
electronarcosis se controla directamente por la intensidad de la corriente. Un ligero aumento
puede llevar a una convulsion oculta o a una inestabilidad cardiovascular grave, mientras que una
ligera disminucién puede resultar en el despertar del paciente. Por lo tanto, la monitorizaciéon
continua del electroencefalograma (EEG) y los parametros hemodindmicos es indispensable,

haciendo del procedimiento un acto de alta complejidad técnica y logistica.

6. Aplicaciones y Casos de Uso

Spanish Psychological Databases spanish.arabpsychology.com



https://es.wikipedia.org/wiki/Electroencefalograf%C3%ADa
https://spanish.arabpsychology.com/?p=8348
https://spanish.arabpsychology.com
https://spanish.arabpsychology.com

electronarcdsis — electronarcosis

Histdricamente, la aplicacion mas ambiciosa de la electronarcosis fue la anestesia quirldrgica
humana. Hubo un periodo de intensa experimentacion, especialmente en las décadas de 1950 y
1960, donde se realizaron cirugias mayores (incluyendo procedimientos abdominales y
ortopédicos) bajo electronarcosis. La principal ventaja postulada era la rapida reversibilidad y la
supuesta falta de toxicidad metabdlica, lo que permitia una recuperacién postoperatoria
potencialmente mas limpia que la asociada con el éter o el cloroformo. Sin embargo, los riesgos
inherentes y la superioridad de la anestesiologia farmacoldgica moderna limitaron esta aplicacion.

Una aplicacion donde la electronarcosis ha encontrado un uso mas establecido, aunque
especializado, es en la medicina veterinaria. En ciertos procedimientos en animales de granja o
de laboratorio, la electronarcosis ofrece un método rapido y econémico para inducir un estado de
inmovilizacién y anestesia profunda. Por ejemplo, se ha utilizado en la matanza humanitaria de
animales (electro-aturdimiento, que es una forma de electronarcosis o electroshock controlado) o
en procedimientos menores donde el uso de agentes quimicos puede ser prohibitivo o complicado
logisticamente. En estos contextos, el control estricto de los parametros es igualmente vital para
garantizar el bienestar animal y la eficacia del procedimiento.

Finalmente, la electronarcosis sigue siendo relevante en la investigacion neurofisiolégica y
anestesioldgica. El estudio de la electronarcosis permite a los cientificos examinar los
mecanismos neuronales subyacentes a la pérdida y recuperacion de la conciencia. Al utilizar la
electricidad como una herramienta precisa para "apagar" temporalmente el cerebro, los
investigadores pueden mapear las estructuras cerebrales involucradas en el mantenimiento del
estado de alerta y comparar el estado de narcosis eléctrica con el inducido por agentes
farmacoldgicos. Esto contribuye al entendimiento fundamental de la conciencia y la anestesia
general.

7. Desafios, Limitaciones y Debates Eticos

El principal desafio que impidié la adopcién generalizada de la electronarcosis fue la seguridad
cardiovascular. El riesgo de inducir arritmias cardiacas fatales, especialmente la fibrilaciéon
ventricular, es significativamente mayor que con los métodos anestésicos quimicos modernos.
Ademas, la respuesta del paciente a la corriente es altamente variable, o que hace dificil
establecer protocolos estandarizados de dosificacién. La necesidad de una monitorizacién y un
ajuste de corriente constantes, junto con la frecuente necesidad de utilizar relajantes musculares y
agentes farmacoldgicos para estabilizar la presién arterial, desvirtud la promesa inicial de una
anestesia "pura" y simple.

Desde una perspectiva técnica y de confort, la electronarcosis requiere el paso de corrientes
significativas a través de la piel y los tejidos blandos, lo que es inherentemente doloroso durante la
induccion y el despertar. Aunque se pueden usar premedicaciones para mitigar este dolor, la
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experiencia sensorial asociada a la aplicacion de la corriente no es comparable con la induccién
suave de la anestesia inhalatoria o intravenosa. Este factor de disconfort y la posibilidad de
guemaduras cutaneas en los sitios de los electrodos también actuaron como barreras clinicas.

Los debates éticos se centran en la justificacidon de usar un método inherentemente mas riesgoso
cuando existen alternativas seguras y eficaces. En el contexto de la investigacion, el uso de la
electronarcosis requiere una justificacién rigurosa, especialmente en modelos animales,
asegurando que el control de la corriente sea lo suficientemente preciso para evitar el sufrimiento
o el dafio neuroldgico. La historia de la electronarcosis sirve como un recordatorio de que la
innovacion tecnoldgica en medicina debe equilibrarse cuidadosamente con los estandares de
seguridad y eficacia clinica, un principio que sigue guiando la investigacién en neuroestimulacion
terapéutica.

8. Lectura Adicional

Electronarcosis (Wikipedia en espaiol)
Stéphane Leduc (English Wikipedia)
Electroanesthesia: A Review of the Literature (Historical Academic Review)
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