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El térmlno Nistagmus provlene del faffﬁ’? gfgnifjéafmovlmleptq
-rapido e involuntarlo dal globo o:ular.;f_"‘ L

)Desde el pUnto de vlsta flslopatologlco el CQmIte de ié:SOF{d-
dad Barany claslfica e[_ﬁ{s;agmu§,dg Ia stgulente manera.-(!l_

Optico: {anormalidad en vfa Sptica)

Fi Jacidn
Optoquinético : .
"Vestibular (como punto de partida de! sfstema vestlbular}

Espontdneon, (provocado, Inducido}

‘Mi rada (aparece con 1a desviacidn de Ja r{ rada)
Verdadero o

Parético

Freniel

Por la Tadole de! experimento realizado nos limltaremos a seha
lar sdlo las consideraclones fisialBgicas y fislopatolbgicas

de los NIstagmus Vestlbulares, ya que los impulsos del aparato
vestibular ingresan al sistema nervioso central, donde se efeoe
tGan complelas interrelaclones., Es valido por lo tanto el con-
cretarnos s5lo a los mecanismos periféricos del Nistagmus.

El Nlstagmus Vestibular se origina a partir de un prolongade
impulso aparente, asimétrico de los receptores del conducto se

micircular laberfntlico vestibular,

tos Nistagmus Vestibuiares Henriksson y Colaboradores (2}, los
clasffican en espontinco y provocado, o posicional, que 5 el
que aparece como consecuencia de alguna manichbra como buede
ser: poslcidn especiflica, cambio de posicidn, sacudidas cefﬁll
~cas o torcidn del cuelle vy el inducldo que es aguel gque se lo-
gra mediante pruebas calbricas, rotatorias o galvSnicas, este
tjene una fase répida y otra lenta.

La primera depende de 'a formacidn reticular mientras que la



segunda depende directamente del aparato vestibular periférice,

Es unidireccional, ritmico, de poca ampllitud y frecuencia alta,
es i{nftuenciable por el sueflo vy los depresores {sedantes) del
sistema nervioso central es horizontal - rotptorlo.

El Nistagmus Postural es un signo inducldo por cambios en la po
sfcidn de !a cabeza y puede ser ocasionado por trastornos del

laberinto perliférico y de las vias vestlbulares.

€l periférico es breve, horlizental, rotatoric y dirfiglido hacla

el ofdo gue queda hacia abajo. Es un sintema que puede ser oca
sionado por diversas etiologlas, tales como inflamataeria infec

ciosa, vascular y neurngénica det oido Interno. )

Lindsay y Hemminat, Kan propuesto ague el Histagmus Pestural Pe
riférlico, incluyends el ParoxTstico Benligho, ecstin ccasionados
por una lesidén unilateral, repentina y parcial del ofdo, tal y
como se realliz8 en Forma experimental en el presente trabajeo.

Los contamipanites apbientales en los que estamos Inmersegs como
consccuencia de la concaminocidn, hacen que los problemas alér
gicos de toda la economfa se multipliquen ¥y potenclalicen.

Es ‘por esto neccsario el tener a la mano modelos experimenta-
les especiflcos para el estudio de ta alergia del ofdo interno.
La relaclidn entre problemas alérgicos, clinicos y experimenta
les con algdn padecimiento del oldo interno, ha sldo supuests, -
"observada y discutida, desde hace muche tiempo. {5} (6) (7)_(3)?
(9) fro} (1) (12},

En un estudio previa, (3) el autor, después de pravocar. anaflla'vi_;

xia del oide en cobayos, se encontrd nistagmus Y desviacidn seaiﬁ
mentaria. 'Los reglstros da las sacadas nistagm!cas fueron obteﬁ
nldos .bajo_anestesia general con barbltdrices.. No'se. hlzo nln,

gﬁn-cbﬁfrol de“]a'pﬁslclﬁn'de la cabeza de los. anlmales.'ﬂ” S

1
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El ohjetivo del presente trabéjo es el.me]nrarrla_téqnjdé, del
Modelo Experimental de’ Nistagmus ail obtener reg]sffus.gn coba-

yos despiertos. a R

Se elimina en esta forma el_letagmus_Espontﬁnéo'dud se presen
ta con barbitdricos y bajo anestesia. EI gstﬁdyﬁ qs'mis-éduslg7'
so y permite un mejor andlisis de la funélén'ﬁésflhdiar‘ph.el

ctobayo,
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Para el presente estudio fueron usados 17 cobayos adultos, sa
nos, sobrealimentados, y dejados en cuarentena por dlez dVas,
La sensibilizacidn de estos animales, se efectus con !a t&cnl
ca siguiente: l

tnyeccidn tntramuscular de albimina soluble con pH ajustada a
7.2 a dosis diaria de 0.5 mg. por cinco dfas consecutivos,
con una dosls de rofuerzo cuatro dias después,

Al décimo dfa ae les practicd bulotomfa previa anestesia con
éter etflico, Despuls de locallzar la ventana réﬁondé. se ihr"
yectd a tragvés de ella, 0.1 ml, de albﬁm!ﬁa en soluclén acuo-
sa en el ofdo interno. ' ' ’
Los controlés elcc}ronistagmogréficos sa-eféctuaron en anima= "'
les 2 los gque se fes administrd albimina Iintramuscular, a los
que se les aplicsd IntralaberTntica y también a los que se in-
yectd 0,1 ml, de solucidén de Ringer en forma intrataberPntica,

Se hizo @) estudio anatdmico det canal semicircular horizon-
tal, llenando los canales con tinta china con ¢l fln de tener
una referencla eAterna, para !5 poslcidén adecvada de la cabe-

Zd.

Para mantener a los cobayes Inméviles y alineados los canales
semlclrculares horlzontales, se hicieron modificaciones a la
técnica empleada por Fischer y Cols, (4), para el estudio /-
cicctronistagmigrifico en ratas, (3) y fueron las sfgulentes:

Se prepard yna calJa de madera con perfaraciones para los cuar
tos traseros y delanteros del cobayo, con el animal en decdhl
to ventral, dejando que las patas se movieran libremente a
travfs de las hendiduras de la tabla de sustentacidn.

El cuello se inmoviliz6 por medlio de un cabezal, y el cuerpo
per medioc de eldsticos, 5e colocaron los electrodos y regis-

tros de! Histagmus en un polfgrafo de marca Grass modelo.S



(Flg. l). Cuando hubo movimlentos eucosivos del animal,-se sus
_pandlo el reglstro hasta que se calmb, La callbraclﬁn fué SOmv
y un segundo.

Se registrS vy midid el tiempo de fateacla dei'Histagmus espon-
tineo que se presentd despuf€s de la inyeccidn de albdmlna Se.
registrd también el Mistagmus pnslclonal derecho e lzquierdo.

(Fig. 2)- -

La periodicidad de los registros Fué muy: varlahle. Depcndld so::
brn todo del estado provocado por la. respuesta !nmunol&glca dc.-
los cenelitlos de indias,

Se efectdan abservaciones nlfnlcar sobre el Hlstagmus, tanto_

el observado de primer grado con- ol anim"l“lnmﬁvll (espont&neo)
come el posicional, )




(MOD! FICADG DE FISHER), PARA EL REGISTAD DEL NISTACMUS POSICIOHMAL,

= ADITAMENTOQ UTLLIZADO PARA LA INMOVILIZACION DEL CQBAYO

FIGURA 1
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FIGURA 2,7 RECISTRO DE NISTAGMUS POSICY(HAL HACIA EL 0I1DO OPERADD
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Ho hubo alteraciones cifalcas o nistagmogrificas ena ninguno de
fos animales de los tres diferentes grupos control, durante los
diez dlTas de observacidn, nl en el! proceso de sensibilizaciln,

‘e los diecisicte animales en cxperimentaci8n, tres fallecle-
ron en el acto quirdrglico y seis en el postoperatorio inmedia
to. 56lo aocho sobrevivieron para experimentacibn crénica,

En tndos'Jb; animéles Intervenidos sec presentd Histagmus con
"una latencia de 60 a 22( segundos.,

La duraciBn del Histagmus ©s muy varlable, en egeneral es car
ta y desaparece dentro de las cuatro semanas siguientes,

€1 Histagmus Posiclonal ¢s mds constante: el de mayor dura-
cibn fué de dos meses, En uh animal se reinstals dos seman as
‘despuds de haber desaparecido,

Lo desviacidn segmentaria, tuvo mis (blacldn}can:una_sabrevl-
da corta y con una menor latencia en la presentacidn de! His='

" tagmus (cuadro 1), S :
Es difTell ta sistema:lzacfan en . Ins resultados obtenldos..fg'
'-tarvlenan varlos factnres, entre eilos principalmente das.

Prlmero la alta mor:altdad observada que pueda ser debida a_?
varias causas (las bajas temperatura;, a ta Falto de pies da ‘
jcria Y a nalas condiclones higiﬁnlcas del Bioterlu). Y - segun-
jdu por ‘la respuesta varlable de cada cuyo a la reaccidn - antf -

guno-antlcuerpo,.tanto sistémica como local en el_ofdo fnter--.r'
ﬂo. C C

'Eﬁ'lqs animales en los que se presanth una iaten:lé'éorté an .
el nistagmus, en casi tados cointidid con . Ja presencla de das

‘wiacidn segmentarla, pero tambiCn con una carta snbrevida._

En uno de los cobayos con latencla m3s targa en el:Niifbghué
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posiclional, se observS una remisién, Este cuadro a grandes ras
gos, se puede comparar con el observado clfnlcamente en paclen:

tes con vErtigo postural paroxistico benigno.



CUADRD 1

. TIEHPLLII DE SOBREVIDA ¥ LOS TRASTdHHDS VESTIBULARES OBSERVADOS

: " TIEMPO OF . lL'?AEHUS ESPONTA™ TAGHUS ESPONTA= { TAGMUS Pogfél&il. QESVIACION
COBAYD No. |- SOBREVIDA/DIAS | NEO EN SEGUNDOY NED EN BIAS EN DIAS SEGHENTARIA
T "4 70 si
2. 2. .  Bo st
3 32 120 21 30
K 1 &0 no
6 el
7 BRI
8 32(xx) L ne
EE \ ?J, ?’[_
e Y 3 BRI ne
1" 560 " one .
12" 25 (am) no
13-, J15({xx) s
14 12 no

-{xx) Observancia Clinica.

n
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La Neurofisiologlfa Vestibular es de una aita complejidad, asT
cémo Senlologfa y Flsiopatolagfa de! Vértigo, por lo gue sola
ﬁeh:p se¢ har8 un esbozo del funcionamiento del aparato vestli-
“bular ﬁerlfﬁrlco. Dichos sistemas emlten sedales iniaterrumpl
das por lo gue la diferencia cuantitativa entre ambos vestTbu
los es perciblda a travefs de las vias vestlbulares por e} en-
cffalo, Coda sistema vestibular comprende desde el Srganc re-
ceptor hasta la Corteza,

Cuando se presenta uns dismipucifin repentina del funclonamien
to del sistema vestibular de un lado, se produce un desequll i

brio, Esto es lo que sucede al descencadenarse la reaccidn an
' tigeno-anticuerpo y que se produjo aexper imentalmente al. inyec

tar Histamina en fos cobayos previamente sensiblilizados, E)
doesequitibrlio proviene de Yo hiperfucidn relatlva del lado sz

"o, -

bicho desequllibrio indice a los nicleos maotores oculares a
“.derivar a los ojos en direccidbn de la Gitima mirada (compones
te lento de! NHistagmus)}. Las neuronas (nhibldoras de la fun=
cidn reticular cortan estas impulsos vestfbulares y las célu~
‘las activadoras reticulares, a travEs de los ndcloos motores
‘oculares fijan a2 los globas cculares en la 1Thea nedia {compo
“‘nente rfpido de) Nistagmus) que en conjunto formen el Nistag-

mus Vestibular,

-La Informacldn desegullibrada de Jos nleleos vestibulares, a
.traves de fa vla vestibular ocaslonan la disminucidn sagmanta_
r?a del cuerpo hacla el lado lesicrado,

Ef_potenclal eléctrico del ofo que surge entre la cornea y_la'
retina es amplificada y registrada a trovés de elec:r&do; ¥
perrite medir Y2 frecuencla amplitud y duracidn del letagmus.”
Los bharbitiiricos tnducen an forma especial el Wistagmus, 'puﬁ
1o que su sliminacién a) ser filado el coboyo con al aditamen :
to descrito, ss de tomarse en consideraclln,



"Heproduclble.'

Lo anterlor es de gran Importancia para la diferenclaclén do
‘cumentada del nlistagmus espontinec y del posicional,

La eledtronlstogmngraffa en suma, nos permlte estudiar la lﬂ
tensidad de la respuesta vestibular y nos permite €1 regis~
tro y an&lisis de {as sacadas nlstigmicas.

El aditamento descriteo permite que el animal permonezca des=
pterto y que pueda explorarse indefinldamente el nistagmus -

postural por medie de la nistagmograffa que de otra ferma pu

diera pasar inadvertida.

$e entlende por modeloc experimental, aquellas caracterTsticas

que se& proponcn y siguen para la ejecuclén de un exper]mento.
en tal forma que, el simplificar los hechos se encuentran y -
facilite la forma de expllicar o demostrar determinadas fendme

105,

Las caracteristlicas de uﬁ_modelo_cxpcrimental éon.las_sighleg

:csz

lsrnpliricado.

dehen ser accesibtes a la ins-

prospcctlva de! modelo experimen-

. i slstematizada de” provocer ios nistagmus para su
‘mejor estudlo 'y compransl&n Las modificacliones mepcionadas al
\metodo de Flschar ‘para el estudio electronlstagmografico de -

pueden hacer Jas consideraclones slguientes.

1a rata, permlten Fljar la cabeza del cobayo y efectuar otros



estudios m3s precisos de la compleja funcidn vestibular como
1a cupulometrfa y el nistagmus optoquinftico, précticamente
desconccidos ¢n nuestro medio, en su registro experimental,
Otras aplicaciones que pudiera tener este medeloa, son la de
la oportunidad de estudiar la eficlencia de drogas antivertl
ginosas asi comg las posibles efectas potenclal lzadores del
ruldo, drogas ototdxlicas y otres agentes estresantes sobre
el nistagmus y manifestacidn clinica, que es el vértigo, Se-
rfan la contrapartida de los efectos favorecedores de la re-=
laJacién y de la distenclién (f{sica y mental) medios mbs usa
dos, conocidos y practicados para ei vértigo por trasliacldn,
que tanto ﬁrEOCupa a los otoneurdlogos de nuestro tiempo. Es
ung da los principales problemas a resolver en los viajes es

paciales,
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sé'déécrlhc el'dlseﬂo de un modelo experimental de nistagmus,
Consistente en la estimulacién directa del vestTbulo a) provo -
car la reacclon antfgenn-antlcuerpn en el o¥de interno de co-

bayos.'

Se eleminaron otros factores de error para el reglstro elec-
“tronistagmografico, como son Ja accidn de los barbithsricos vy
la influencla anestésica, Se logrd modificar el adltamento de

Fischer para reglstro electronistagnogrdfice en animales des- .~

plertos.

Se midi& el tiempo de latencla de) nistagmus, su duracidn, y .
también se registrd &l nistagmus poslicional,

£n ocho cobayos se logrd !a observacién crénica del expefimng

to.

El nistagmus se presentS hasts por tras semanas y el posiclio-

nal hasta dos meses,

La desvlacion segmentaria y el corto tiempo de latencia del
nistagmus provocado, . tuvieron relacidn con la corta sobrevida

de Ios anlmalcs.' h

Sa mencionan. algunas posibles apllcacnanes del mndelu experl-‘

mental descrtto.
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