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endolinfa — endolymph

Endolinfa
Primary Disciplinary Field(s): Fisiologia, Otorrinolaringologia, Neurociencia
1. Definicién Central y Composiciéon

La endolinfa es un fluido biolégico extraordinariamente especializado que reside exclusivamente
dentro del laberinto membranoso del oido interno. Este liquido juega un papel absolutamente

crucial en los procesos de la audicion y el equilibrio, siendo indispensable para la transduccién
mecanoeléctrica que permite percibir sonidos y orientarse espacialmente. La endolinfa se
distingue de la mayoria de los fluidos extracelulares del cuerpo humano, incluida la perilinfa que la
rodea dentro del laberinto 6seo, debido a su composicién i6nica uUnica. Es, de hecho,
notablemente similar al fluido intracelular, caracterizadndose por una concentracion
extremadamente alta de iones potasio (K+) y una concentracion comparativamente baja de
iones sodio (Na+). Esta composicion idnica andmala es fundamental para generar el potencial
eléctrico necesario para la funcién sensorial, actuando como una "bateria" bioldgica que alimenta
las células sensoriales.

Quimicamente, la endolinfa es una solucién acuosa que contiene sales minerales, proteinas, y
glucosa, ademas de los electrolitos primarios. Su osmolaridad es similar a la del plasma
sanguineo y la perilinfa, manteniendo un equilibrio hidrico delicado dentro del oido. La alta
concentracién de potasio, que puede alcanzar aproximadamente 150 mM, contrasta
marcadamente con los 5 mM tipicos de la perilinfa y el liquido cefalorraquideo. Esta diferencia de
concentracion es mantenida activamente por estructuras especializadas, principalmente la estria
vascular en la coclea, que actia como una barrera secretora y transportadora activa. La
integridad de esta barrera y la homeostasis idnica son vitales; cualquier alteracion en la
composicion de la endolinfa puede conducir rapidamente a disfunciones auditivas y vestibulares
graves, ya que compromete directamente la capacidad de las células ciliadas para despolarizarse.

La endolinfa no es estatica; circula a través de los conductos semicirculares, el saculo, el utriculo y
el conducto coclear. Su volumen total es pequefio, pero su movimiento es esencial para la
deteccion sensorial. En el conducto coclear, la endolinfa bafia las delicadas células ciliadas del
6rgano de Corti. EI movimiento de este fluido, inducido por las vibraciones sonoras, es lo que
flexiona los estereocilios, abriendo los canales i6nicos sensibles al potasio y despolarizando las
células. Este mecanismo demuestra que la endolinfa no solo es un medio liquido pasivo, sino un
componente activo del sistema de transduccidn, actuando como la fuente del gradiente
electroquimico que impulsa la sefial neural inicial hacia el sistema nervioso central.

2. Estructura Anatémica; El Laberinto Membranoso
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El laberinto membranoso es el sistema de sacos y conductos dentro del oido interno que contiene
exclusivamente la endolinfa. Este sistema esta suspendido dentro del laberinto éseo, que a su vez
contiene perilinfa, un fluido similar al liquido cefalorraquideo. Esta disposicién de "tubo dentro de
un tubo" es crucial para el aislamiento i6nico de la endolinfa. El laberinto membranoso esté
compuesto por dos secciones principales: la porcion coclear, dedicada a la audicion y
encapsulada en el conducto coclear o rampa media, que aloja el 6rgano de Corti; y la porcion
vestibular, dedicada al equilibrio, que incluye los tres conductos semicirculares, el utriculo y el
saculo, conteniendo los érganos sensoriales vestibulares.

La endolinfa llena completamente estos espacios interconectados. En la céclea, la endolinfa esta
separada de la perilinfa de la rampa vestibular por la membrana de Reissner, y de la perilinfa de la
rampa timpéanica por la membrana basilar. La membrana de Reissner, en particular, es una capa
delgada de células epiteliales que actlla como una barrera de permeabilidad altamente selectiva,
manteniendo el aislamiento i6nico entre la endolinfa rica en K+ y la perilinfa rica en Na+. La
integridad de esta membrana es esencial para preservar el potencial eléctrico positivo, conocido
como potencial endococlear. Si esta barrera se rompe, la mezcla de fluidos (hidrops) destruye el
gradiente y provoca la disfuncion sensorial aguda.

El flujo de endolinfa sigue una ruta especifica, aunque lenta. Se cree que la produccién principal
ocurre en la estria vascular, una capa epitelial altamente vascularizada ubicada en la pared lateral

del conducto coclear. Desde alli, el fluido circula hasta ser reabsorbido. La reabsorcion ocurre
primariamente en el saco endolinfatico, una estructura que se extiende fuera del hueso temporal
hacia la duramadre. Este saco actlla como un punto de drenaje linfatico y un mecanismo
regulador del volumen y la presion del fluido. La regulacion precisa de la produccion y reabsorcion
es vital; un desequilibrio resulta en un exceso de endolinfa (hidrops endolinfatico), que es la base
fisiopatoldgica de enfermedades graves como el sindrome de Méniére, donde el aumento de la
presion interna dafa las estructuras sensoriales.

3. Fisiologia de la Produccion y Circulacion

La producciéon de endolinfa es un proceso metabdélicamente costoso y altamente regulado, llevado
a cabo principalmente por la estria vascular de la céclea. Esta estructura funciona como una
"bomba i6nica" especializada, comparable a un rifidn miniaturizado para el oido interno. Esta
compuesta por tres tipos de células: basales, intermedias (melanocitos) y marginales. Las células
marginales, que estan en contacto directo con la endolinfa, son ricas en enzimas y
transportadores que facilitan la secrecidn activa de iones potasio hacia el espacio endolinfatico.
Este proceso implica la accién coordinada de mdultiples proteinas de membrana, incluyendo la
bomba de sodio-potasio (Na+/K+-ATPasa) y el cotransportador de sodio-potasio-cloro (NKCC1),
gue trabajan conjuntamente para acumular K+ en el citoplasma y luego liberarlo contra un
gradiente de concentracion en la endolinfa.
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El mantenimiento de este gradiente de potasio y del potencial positivo es fundamental para la
funcién auditiva. El potasio no entra pasivamente en la endolinfa; su transporte activo es lo que
genera la alta concentracion necesaria para la despolarizacién de las células ciliadas. La energia
requerida para esta secrecion proviene de la rica vascularizacion de la estria vascular. Esta
dependencia metabdlica explica por qué el oido interno es tan sensible a la isquemia o a las
alteraciones en el suministro de oxigeno y glucosa. Cualquier compromiso en la funcién de la
estria vascular resulta en una caida en la concentracién de potasio endolinfatico vy,
consecuentemente, en una pérdida de la capacidad auditiva, ya que se reduce la "fuerza motriz"
del sistema.

Una vez producida, la endolinfa circula lentamente por todo el laberinto membranoso. Esta
circulacion es vital para la distribucién de nutrientes y la eliminacion de desechos, y es facilitada
por gradientes de presién osmatica. El punto final de esta circulacién es el saco endolinfatico,
ubicado en la fosa posterior. El saco endolinfatico es crucial para la homeostasis del volumen, ya
gue sus células epiteliales poseen la capacidad de absorber iones y agua, actuando como un sitio
de drenaje. La disfuncién del saco endolinfatico, ya sea por obstruccion, fibrosis o inflamacién,
impide la reabsorcién adecuada, lo que lleva a la acumulacion de endolinfa y al aumento
patolégico de la presion interna, manifestandose clinicamente como hidrops endolinfatico.

4. Propiedades l6nicas y Potencial Endococlear

La propiedad mas definitoria de la endolinfa, y la clave de su funcién sensorial, es su potencial
eléctrico positivo, conocido como el potencial endococlear (PEC). Este potencial es Unico en el
cuerpo humano, ya que la mayoria de los fluidos extracelulares tienen un potencial cercano a
cero. El PEC es significativamente positivo, tipicamente entre +80 y +100 milivoltios (mV) en la
rampa media coclear. Este valor positivo, combinado con el potencial intracelular negativo de las
células ciliadas (aproximadamente -40 a -60 mV), crea un gradiente electroquimico total de cerca
de 140 a 160 mV a través del apice de las células ciliadas. Este es uno de los gradientes
electroquimicos mas grandes conocidos en la fisiologia de los mamiferos, lo que subraya la
eficiencia y velocidad requeridas en la transduccion auditiva.

El potencial endococlear es generado y mantenido por el transporte activo de K+ hacia la
endolinfa por la estria vascular. El alto potencial positivo de la endolinfa actia como una bateria
gue alimenta directamente el proceso de transduccion auditiva. Cuando las ondas sonoras
mueven la membrana basilar, los estereocilios de las células ciliadas se inclinan. Esta inclinacién
abre los canales i6nicos mecanoeléctricamente sensibles ubicados en el apice de los cilios.
Debido al enorme gradiente electroquimico, los iones de potasio (K+) son impulsados por la fuerza
eléctrica y la concentracion, fluyendo rapidamente desde la endolinfa (+80 mV y alta ) hacia el
interior de las células ciliadas (-40 mV y baja ).
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Este flujo masivo y répido de K+ hacia el interior de la célula causa su despolarizacion, liberando
neurotransmisores que inician la sefial nerviosa que viaja al cerebro. Es crucial entender que, a
diferencia de la mayoria de las neuronas donde el sodio es el ion despolarizante, en el oido
interno el potasio de la endolinfa cumple esta funcién. Después de despolarizar la célula, el
potasio debe ser reciclado. Sale de la base de la célula ciliada hacia la perilinfa y es luego
transportado de regreso a la estria vascular a través de las células de soporte (células de Deiters
y células limitrofes), completando el ciclo i6nico. Este sistema de reciclaje asegura que la
endolinfa mantenga su composicion y potencial, permitiendo una audicion continua y eficiente, y
evitando la acumulacion toxica de potasio en la perilinfa.

5. Funcion en la Audicion: El Organo de Corti

La funcién de la endolinfa en la audicion es indiscutiblemente central, actuando como el medio
transmisor y el motor iénico. La endolinfa llena la rampa media y bafia directamente la superficie
apical del 6rgano de Corti, la estructura sensorial de la audicion. Cuando el sonido viaja a través

de la perilinfa de las rampas vestibular y timpanica, induce vibraciones en la membrana basilar.
Estas vibraciones desplazan la endolinfa en la rampa media, creando fuerzas de cizallamiento
entre la membrana basilar y la membrana tectorial que se encuentra por encima.

Estas fuerzas de cizallamiento son las que doblan los haces de estereocilios de las células
ciliadas externas e internas. Es la inmersién de estos cilios en la endolinfa rica en K+ lo que hace
posible la transduccién. La endolinfa, con su potencial positivo de +80 mV, impulsa el potasio
hacia los canales i6nicos abiertos, desencadenando la respuesta eléctrica. Este mecanismo es
extremadamente rapido y sensible, permitiendo al oido responder a frecuencias que van desde 20
Hz hasta 20,000 Hz, un rango que abarca toda la percepciéon humana. Sin la alta concentracion de
potasio de la endolinfa y el potencial endococlear, la transduccién mecanoeléctrica simplemente
no ocurriria, resultando en sordera total y permanente.

Ademas de su papel i6nico, la endolinfa también sirve como un medio acustico primario. Su
densidad y viscosidad (ligeramente mayor que el agua) son factores que influyen en la forma en
gue las ondas de presion se propagan y disipan dentro de la coclea. Las propiedades fisicas de la
endolinfa contribuyen a la resonancia hidrodinamica que ayuda a la céclea a descomponer las
complejas ondas sonoras en sus frecuencias constituyentes, un proceso conocido como andlisis
de frecuencia. Cualquier cambio en la densidad o presion de la endolinfa, como ocurre en el
hidrops, puede amortiguar o distorsionar estas vibraciones, llevando a sintomas de distorsion
auditiva, plenitud aural y, en casos severos, vértigo por alteracion de la mecanica de las
membranas.

6. Funcién en el Equilibrio: El Aparato Vestibular
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En el aparato vestibular, la endolinfa es el medio que detecta la aceleracion lineal y rotacional,
informando al cerebro sobre la posicidn y el movimiento de la cabeza. Los 6rganos sensoriales del
equilibrio, incluyendo las crestas ampulares en los conductos semicirculares y las maculas en el
utriculo y el saculo, dependen enteramente del movimiento de la endolinfa para su
funcionamiento. En los conductos semicirculares, la endolinfa llena el espacio y se mueve
cuando la cabeza gira (aceleracion angular). La inercia del fluido es clave para este proceso.

Cuando la cabeza comienza a rotar, la inercia del cuerpo hace que la endolinfa, debido a su masa,
se quede temporalmente atras, fluyendo en direccion opuesta al movimiento de la cabeza. Este
flujo de endolinfa presiona la clpula, una masa gelatinosa que cubre las células ciliadas en la
cresta ampular. La flexion de la cupula dobla los estereocilios, provocando la despolarizacion o
hiperpolarizacion de las células ciliadas y enviando sefales de movimiento rotacional al cerebro.
Una vez que la rotacién es constante, la endolinfa alcanza la misma velocidad que el conducto, el
flujo cesa, y la sefial se detiene, lo que explica por qué solo se detecta la aceleracion y
desaceleracion, y no la velocidad constante.

En el utriculo y el saculo, la endolinfa también juega un papel crucial. Estos érganos contienen
las maculas, que detectan la aceleracion lineal y la gravedad. Las méaculas estan cubiertas por
una membrana otolitica que contiene diminutos cristales de carbonato de calcio llamados otolitos.
El peso de los otolitos, inmersos en la endolinfa, hace que la membrana se desplace bajo la
influencia de la gravedad (cuando la cabeza se inclina) o la aceleracion lineal (como al arrancar o
frenar). Este movimiento relativo entre la membrana otolitica y la endolinfa curva los estereocilios
subyacentes, sefialando la posicion de la cabeza y el movimiento lineal. Es importante destacar
gue, al igual que en la céclea, la endolinfa proporciona el entorno iénico (rico en K+) necesario
para la transduccién en las células ciliadas vestibulares, asegurando que la sefal de equilibrio sea
robusta y rapida.

7. Patologias Asociadas a la Disfuncion del Endolinfa

La homeostasis de la endolinfa es extremadamente fragil, y las alteraciones en su volumen,
composicién o presién son la causa subyacente de varias afecciones otoldgicas y vestibulares
graves. La patologia mas conocida asociada directamente a la endolinfa es la Enfermedad de

Méniéere. Esta condicidn se caracteriza por episodios recurrentes de vértigo severo, tinnitus
(acufenos), pérdida auditiva fluctuante y sensacién de plenitud aural. La causa fisiopatologica
primaria es el hidrops endolinfatico, que es la acumulacion excesiva de endolinfa debido a un
desequilibrio entre su produccién y reabsorcion, generalmente por disfuncion del saco
endolinfatico o por obstruccién del conducto endolinfatico.

El hidrops provoca un aumento de la presidon dentro del laberinto membranoso. Esta presion
excesiva puede causar la ruptura de las membranas que separan la endolinfa de la perilinfa
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(membrana de Reissner y quizds la membrana basilar). Cuando esto ocurre, los fluidos se
mezclan violentamente. La mezcla de la endolinfa rica en K+ con la perilinfa rica en Na+ es
catastrdfica para las células ciliadas. La entrada masiva de Na+ en el espacio endolinfatico, y la
exposicion de las células ciliadas a una concentracion anormalmente alta de K+ en la perilinfa,
causa una despolarizacion toxica y un cese temporal o permanente de la funcion sensorial. Este
evento explica la pérdida auditiva repentina y el vértigo agudo y debilitante experimentados
durante un ataque de Méniere.

Otras condiciones, como el vértigo posicional paroxistico benigno (VPPB), aunque no
directamente relacionadas con la composicién quimica de la endolinfa, si involucran su
movimiento. El VPPB ocurre cuando los otolitos (cristales de carbonato de calcio) se desprenden
de la méacula del utriculo y migran hacia uno de los conductos semicirculares. Una vez alli, estos
"escombros” (denominados canalitiasis) se mueven libremente dentro de la endolinfa. Cuando la
cabeza se coloca en ciertas posiciones, el movimiento de estos otolitos en la endolinfa desplaza la
clpula de manera andémala, enviando sefiales erréneas de rotacion y provocando el vértigo
caracteristico, que es breve pero intenso. El tratamiento del VPPB, como las maniobras de Epley,
busca precisamente reposicionar estos otolitos fuera de la endolinfa del conducto semicircular
afectado.

8. Investigacion Actual y Perspectivas Terapéuticas

La investigacion moderna sobre la endolinfa se centra en comprender mejor los mecanismos
moleculares de su homeostasis y en desarrollar tratamientos mas efectivos para las patologias
asociadas, especialmente aquellas que cursan con hidrops. Uno de los mayores desafios es la
inaccesibilidad del oido interno para el estudio directo y la administracion de farmacos. Las
investigaciones actuales exploran el papel de las acuaporinas (canales de agua) en las células del
saco endolinfatico y la estria vascular, buscando comprender como se regula el volumen de agua
en el fluido. La manipulacion farmacolégica de estos canales, mediante diuréticos o agentes que
modulan el transporte de agua, podria ofrecer una via para controlar el hidrops endolinfatico sin
recurrir a procedimientos quirdrgicos invasivos.

Otro campo crucial es el estudio genético de los transportadores idnicos. Se han identificado
mutaciones en genes que codifican proteinas clave como el cotransportador NKCC1 y diversos
canales de potasio, que estan implicadas en sindromes de sordera congénita que afectan la
composicion de la endolinfa. Entender como estas mutaciones alteran la secrecién de K+
proporciona objetivos terapéuticos para la terapia génica. La esperanza es restaurar la funcién de
la estria vascular para que pueda secretar la endolinfa con la composicién idnica correcta,
previniendo la degeneracion celular y manteniendo el potencial endococlear, lo que podria revertir
o detener la progresion de ciertas formas de sordera neurosensorial.
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Finalmente, la endolinfa es un objetivo para la administracion local de medicamentos. Debido a la
barrera hematoencefélica y la barrera sangre-perilinfa, los farmacos sistémicos a menudo no
alcanzan concentraciones terapéuticas en el oido interno. Los métodos de administracién
intratimpéanica, donde los farmacos se inyectan en el oido medio para que difundan hacia la
perilinfa y, finalmente, afecten la endolinfa, representan una frontera de tratamiento prometedora.
El desarrollo de vehiculos de liberacién sostenida que puedan mantener la concentracién de
esteroides, agentes neuroprotectores o farmacos especificos para el control idnico en la endolinfa
durante periodos prolongados es clave para el futuro manejo de la sordera subita, el tinnitus
crénico y la enfermedad de Méniére.

Further Reading
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