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Polarización cerebral: una opción terapéutica
Polarization brain: a therapeutic option
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Cartas al editor

Señor Editor: 

La polarización cerebral con corriente directa 
transcraneal (ECDT), es un método no invasivo de 
estimulación cerebral que se emplea desde hace más 
de 40 años y consiste en aplicar una corriente de 
muy baja intensidad (0,5-2 miliamperios), a través 
de dos electrodos que generalmente se encuentran 
sobre el cuero cabelludo (1,2).

Los estudios iniciales fueron en animales y 
se demostró con electrodos intracelulares que la 
ECDT produce modificaciones en las neuronas 
corticales (1,2). En humanos se comprobó de 
manera invasiva el efecto de la ECDT sobre la 
corteza cerebral utilizando electrodos de registro en 
pacientes pre-quirúrgicos de cirugía de epilepsia (3). 
Las primeras aplicaciones terapéuticas de la ECDT 
fueron en la década del 60 y mostraron mejoría 
en pacientes con depresión, incluso utilizando 
estudios doble ciego (1). Sin embargo la aparición 
de los psicofármacos hizo que se dejara atrás como 
opción terapéutica. 

El resurgimiento de la ECDT viene con el 
desarrollo de la estimulación magnética transcraneal 
(EMT) que permitió establecer al potencial evocado 
motor (PEM) como un indicador objetivo y no 
invasivo para evaluar la acción que sobre la corteza 
motora tiene la polarización cerebral (4). De esta 
manera se demostró que al igual que en los animales 
de experimentación, en los humanos la ECDT 
anódica produce en la corteza motora un aumento 
en la excitabilidad neuronal y la ECDT catódica 
produce una disminución de la excitabilidad (5). Los 
cambios de excitabilidad inmediatamente posterior 
a la ECDT están mediados por canales de sodio 
y de calcio, mientras que los cambios duraderos 

de excitabilidad son dependientes del receptor 
de NMDA (6). Esto sugiere que mecanismos de 
plasticidad cerebral están involucrados en los 
efectos que sobre la excitabilidad cortical tiene 
la ECDT (6).  

Posteriormente se logró comprobar que por 
medio de la ECDT es también posible modificar la 
excitabilidad de la corteza cerebral prefrontal, visual 
y somatosensorial. A nivel de la corteza prefrontal 
se ha observado que la ECDT puede modificar los 
procesos cognitivos, puede mejorar el aprendizaje,  
facilita la fluencia verbal y la memoria operativa. 
A nivel de la corteza visual se encontró que la 
ECDT modifica los potenciales evocados visuales, 
altera la percepción de los fosfenos inducidos por 
EMT y además puede modular la percepción del 
movimiento. Sobre la corteza somatosensorial la 
ECDT catódica produce una disminución en la 
discriminación táctil y el componente N20 del 
potencial evocado somatosensorial (1).  

Todo lo anterior ha hecho que la ECDT se esté 
constituyendo en una importante opción terapéutica 
(7) y se ha reportado beneficio en el manejo de 
patologías como la enfermedad cerebrovascular 
(8-11), el dolor (12-14), la depresión (15-17) y las 
adicciones (18-20). 
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