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Correlacion entre los interhusos del ritmo alfa, el EMG de los gemelos y la
oscilacion de vaiven del individuo de pie

Jose H.Penaloza Rojas. Profesor Asoclado, Departamento de Ciencias Fislologtcas. Facultad de Medicina,
Universidad Nacional de Colombia.

En sujetos adultos norm ales se registraron simultaneamente:
el electroencefalograma (EEG) occipital, el electromiograma
(EMG) de los rmisculos gemelos y el movimiento oscilalorio de
vaiven del individuo (EOsG) en bipedestaci6n, con ojos
cerrados y abiertos. Mientras permanecen los sujetos
experimentales con los ojos cerrados, el EEG muestra los
husos de ritmo alfa bien integrados, unidos 0 separados por
los interhusos los cuales son de duracion y frecuencia variables.
EI EMG es intermitente y las descargas de los potenciales
musculares son de duracion breve. EI EOsG esta forrnado per
ondas de arnplitud y duracion variables. De la observaclon
cuidadosa de estos registros simultaneos se puede inferir la
existencia de una correlacion temporal entre los tres eventos:
primero los interhusos se registran previamente a la aparlcion
del EMG, segundo el EMG precede al EOsG y tercero el
EOsG aparece finalmente, como rnanitestacidn del vaiven del
sujeto experimental. Es decir, la activacion cerebral
(interhusos) influye sobre los musculos gastrocnemios (EM G)
para que estos se contraigan, enderezcan el cuerpo y corrijan
la posicion corporal. Como consecuencia de esto, se obtiene el
EOsG. Por 10tanto.estos resultados sugieren que los interhusos
son un fenomeno electroflslologicc normal resultante de la
activacion momentanea cerebral y que se registran despues
de que el individuo ha aprendldo a mantenerse en
bipedestaci6n.

INTRODUCCION

EI ritmo alfa que se registra en las regiones posteriores de la
cabeza del sujeto normal mayor de ocho afios de edad, con los
ojos cerrados y en repose psicomotor, se caracteriza par
presentar una frecuencia de ocho a 13 Hz, amplitud de 20 a
100 uv e interhusos que separan 0 unen los husos de rirmo
alfa. Los interhusos tienen forma, duraci6n y amplitud
variables, que guardan relacion fntimacon las caracterfsticas
del ritmo alfa registrado (1-10).

EI rinno alfa se atenlia a bloquea COnla apertura ocular, con
la percepcion de cualquier estfmulo sensorial y algogeno,
asf como durante los estados de atenci6n 0 alerta (11-13).

Concomitantemente con estos cambios fisiologicos y
electroencefalograficos, los interhusos cambial]: disminuyen

o desaparecen. Varios autores (14-17) han demostrado
experimental mente lacapacidadde la cortezacerebral aislada
asf como de pequefias islas de corteza cerebral y del talamo
aislado quinirgicarncnte pero conservando su irrigaci6n
sanguinea, para generar potenciales electricos. EI talamo da
origen a actividad rnonorritmica de seis a nueve Hz, con muy
escasos interhusos y con frecuencia un poco mayor que la
registrada en el talamo fntegro.

Kellaway y cols. (17) afirman adem as que las neuronas del
talarno aislado quinirgicamente, dejan de descargar al mismo
tiempo queel electrocorticogram a se hace isoelectrico, hecho
que no ocurre en condiciones de normal idad talamica, De esto
se infiere que tanto la corteza cerebral como el talamo tienen
capacidad de generar su propia actividad clectrica perc que su
ritmicidad depende de influencias subcorticales y
probablemente estas, a su vez, de est.ructuras perifericas que
retroalimentan al sistema nervioso central.

Moruzzi y Magoun (18), a su vez, han demostrado que la
estimulaci6n electrica de la formaci6n reticular mesencefalica
(FRM), en ani males despiertos, a los cuales se les implantan
electrodos a permanencia mediante la tecnica estereoraxica,
produce bloqueo 0 atenuaci6n acentuada del ritmo alfa tal ami co
y del electroencefalograma. Sin embargo, la estirnulaci6n
electrica de la FRM no modi fica la acti vidad electrica del
talarno aislado oi situ.

De acuerdo con Katada y col (19) YBarnet (20), la frecuencia
del EEG es menor y la amplitud mayor en el sujeto con retardo
psicomotor. Asf misrno, la morfologfa del registro
clcctroencefalografico no prescnta las mismas caracterfsticas
observadas en el sujeto normal. En el individuo con retardo
psi como tor, es comlin registrar un fitmo alfa lento,
monorrftmico, ademas deltitmo theta abundante y, dependiendo
de la severidad del retardo, puede registrarse ritmo delta alin
en personas mayores dediez atlos deedad. En condiciones de
normalidad, el ritmo dominante en personas mayores de diez
anos de edad, es el alfa, con interhusos bien definidos.
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Concomitantemente can el EEG lenro del sujeto con retardo
psicomotor, seobserva ausencia 0 disminucion acentuada de
los interhusos y desde el punto de vista somatico, lentirud y
cierto grado de torpeza de sus movimientos. Los sujetos con
retardo psicomotor tam bien presentan ausencia de la cadencia
rftmica de los movirnientos de la marcha y de 1aelegancia de
la bipedestaci6n, propios del sujeto normal.

Los interhusos son segmentos del registro electro-
encefalografico que sue len observarse mas aparentemente con
el ritmo alfa: su arnplitud, duracion y frecuencia son variables.
Mientras que en algunas ocasiones no son evidentes, en arras
pueden tener duraci6n mayor de 500 mseg. Poco 0 ningun
intcres se ha mostrado aun por los interhusos y sus
caracterfsticas: forma, amplitud, duraci6n, frecuencia,
presencia 0 ausencia, probable signi ficaci6n y correlaci6n con
otros eventos electroencefalograficos.

Normalmente todas las personas, cuando permanecen de pie,
con los pies juntos, 0 de rodillas, presentan oscilaciones de
vaiven, como una manifestaci6n del efecto de la fuerza de la
gravedad, por un lado y por el otro, la respuesta del sistema
nerviosocentral y sus efectores paraconservar labipedestacion
y el equilibrio, actuando sobre los rmisculos de la cara
posterior de las piernas, los gemelos, asf como tam bien sobre
los rruisculos de lacaraanteriorde las cxtremidadcs inferiores.

De la interacci6n de estas dos fuerzas resulta el vaiven del
individuo en condiciones de norrnalidad psicomotriz. Las
oscilaciones corporales exageradas, acornpafiadas, adernas,
de trastornos del equilibrio, suelen atribuirse a cornprorniso
laberfntico y/ocerebeloso, principal mente del arquicerebelo,
areade proyeccion e integracion de las aferencias vestibulares.
En estas condiciones parologicas es fundamentalla atencion
pennanente del individuo, especial mente pormedio del sistema
visual, para lograr mantenerse de pie 0 de rodillas aunque, de
tad as maneras, las oscilacionescorporales de vaiven se hallan
incrementadas y se exageran aun mas con el cierrede los ojos.

Los interhusos son un tipode actividadelectroencefalografica
de bajo voitaje y de mayor frecuencia que el ritmo alfa de
fondo; se registra normalmente en el individuo en reposo y con
los ojos cerrados, une 0 separa los husos del ritmo alfa y del
ritmo theta y aumentan en numero y duraci6n durante los
estados de atenci6n.

En los ninos menores de cuatro anos, los interhusos asf como
el ritmo alfa son de muy escasa aparici6n. En la medidaen que
el nino avanza en edad y aprende a mantenerse de pie y a
caminar, se registran interhusos y con estos el ritmo alfa.

En consecuencia, si se aceptan los interhusos
electroencefalograficos como una manifestaci6n de activacion
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cerebral que, en este caso, participa en la regulacion de la
bipedestaci6n, cabria esperar que existiera cierta correlacion
temporal entre estes, el EMG y las oscilaciones de vaiven del
individuo en bipedestaci6n.

MATERIALES Y METODOS

En seis universitarios voluntarios, adultos, normales, can
edades entre 18 y 25 afios, se realizaron 24 registros
simultaneos: electroencefalograrnas (EEG) monopolares
occipitales: 0 I-A I Y02-A2; electromiogramas (EMG) de
los musculos gastrocnemios (gernelos), registro de las
oscilaciones de vaiven del individuo (EOsG) en posicion de
pie. Mediante un polfgrafo de seis canales se obtuvieron, en
forma simultanea: los dos registros electroencefalograficos,
de 0 I-A I y 02-A2, el EMG de los rnusculos gemelos y el
EOsG de los sujetos experimentales.

EI EOsG se logro mediante el uso de un sistema compuesto
par: una banda colocada alrededordel torax, un resorte unido
a esta, una cuerda y una polea conectada a los anteriores y un
transductor de fuerza conectado al poligrafo. Los registros se
hicieron con el sujeto en posicion de pie, con los pies juntos,
con los ojos abiertos y con los ojos cerrados, durante varios
rninutos, procurando que el sujeto experimental se mantuviera
tranquilo.

RESULTADOS

EI EEG registrado de las regiones occipitales presenta ritmo
alfa bien integrado, con frecuencia dominante de nueve a 12
Hz y 30 a 70 mV durante los mementos en los cuales el sujeto
experimental permanece con los ojos cerrados.

La apertura ocular, como se observa en A, trae como
consecuencia ladesaparici6n del ritmo alfay aparicion deotra
actividad de mayor frecuencia y de menor voltaje, debido ala
activacion cerebral resultante de la estimulacion luminica
(Figura I).

Toda activaci6n cerebral, ya sea producida por estimulaci6n
sensorialluminica 0 auditiva, como se aprecia en Ay en C de
la figora I, 0 bien, como consecuencia del procesamiento
intelectual de una tarea, B de la misma figura, produce
sustituci6n del ritmo alfa por otro ritmo de menor amplitud
pero de mayor frecuencia. Asf mismo, los interhusos, pierden
su identidad y parecen quedar enmascarados con la actividad
rapida de fondo que predomina en estas situaciones.

En todas estas condiciones de estimulaci6n sensorial, en las
cuales se presenta la reacci6n de bloqueo 0 atenuaci6n del
ritmo alfa, con sustituci6n del ritmo alfa por actividad de
mayor frecuencia y de menor voltaje (actividad tipo beta), los
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Figura 1. EEG 0 J -Cz y 02-Cz ttquierdo (trams superiores de A. By C) Y occipita-central derecho (trams infenores). £1 cierre de los ojos eSI{/ representaao
par WI ctrcuto canada por et ecuador. Los dos ctrculos concentricos seiiatan el niomentc de fa apertura ocular. Ell A se observe como 10 {/perlllra ocular
produce fa reaccion de btoqueo 0 atenuacion del rttmo atfa. En estas condiciones los interhusos se confunden COli /a actividad de fondo. En B. activacion
cerebral (soil/cion de 1111 problema arinneuco). Ell C, fa aplicacion de //11 esttmuto sensorial. audioestimutacion (A). fall/bien produce desincroniracion del
EEG 0 atenuacion del ritmo atfa. AI suspender el estimulo (flecha) reaparece III octividad defondo COli los husos de ritmo aifa y los interhusos caracsertsticos.

interhusos se confunden con el resto del registro y muy
diffcilmente se reconoce: su comienzo, duracion y momento
en que terminan. EI registro electrocnccfalografico de la
figura 2, permite observar los interhusos que parecen unir los
husos de ritmo alfa. Aunque los registros son simultaneos, del
mismo sujeto experimental, los EEGs no son identicos: la
forma, la duracion y la amplitud de los husos y de los
interhusos, presentan morfologfa diferente.

Ninguno de los interhusos del EEG de la figura 2 tiene una
duracion superior a 2000 mseg, mientras que en la Figura 3,
se observan interhusos con duracion variable, algunos de los
cuales superan los 4.000 mseg parecerfa cual si los
mterhusosunieran los husos de ritmo alfa dispersos en el
iempo. En el trazo superior de la figura 4 se observa el EEG
iccipito-auricular izquierdo, con sus interhusos, de duracion
variable. EI segundo trazo, corresponde al registro
clecrromiograficode los rruisculos gastrocnemios.

EI EMG muestra descargas electricas breves, repetidas y
arntmicas, que parecen tenercierta correspondencia temporal
con los interhusos del ritmo alfa. A excepcion de estos
pequenos brotes electromiograficos registrados periodica 0

aperiodicamente, el resto del registro clectrorniografico es
isoelectrico.

Al mismotiempoque se registran el EEG y el EMG, se obtiene
el EOsG, en el trazo inferior de la Figura 4, correspondiente al
vaiven del individuo en bipedestacion. EI EOsG presenta
ondas amplias con aspecto general de eventos que se repiten de
manera irregular.

La observaci6n cuidadosa de los tres registros simultaneos de
la figura4; EI EEG, el EMG y el EOsG permite reconocerque:
los interhusos del EEG aparecen antes de las descargas
electrorniograficas, que la respuesta elcctrorniografica se
observa en forma de pequeiios brotes, la eual se registra, en
general, hacia el final y durante los interhusos; y que la
descarga electrorniografica siempre precede la cima de las
ondas lentas del EOsG y perdura durante dicha respuesta. Es
norma que las descargas electrorniograficas guarden relaci6n
temporal estrecha con el EOsG: a mayor amplitud y duracion
de la nnda del EOsG, mayor es la duracion de las descargas
electromiograficas, Ademas, seobservaque laamplitudde los
potencialeselectromiograficoses igual en todas las descargas
sin importar euan grande sean las ondas del EOsG, mientras
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Figura 2. EEG son.ado de las regiones occipitales de sujeto ell repnso psicomotor. sentado. con los 0)0.1' cerradas: 01 . AI ttraeos superiores] y derecho
(02 - Al) ttnnos infertores}. Los limos de nuno atfo (lSI como los interhusas se tiottan bien definidos.
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_________ ----.i"'L_. ._..__..__..}._. . ~ -------.-----

Figura 3. EEG otnenldo de fa region occipita! de sujeto sen/ado. ell reposo psicomotor. CUll/OS ojos cerrados: 01 - Al Y 02- A2. AI coutrorio de 10 quese
observe ell 10 Figura 2. (as interhusos. aliI/que se presentan a lnrervatos variables. SOli de grail duracion, tteganao a Sllperar los 1.000 mseg.

que Ia duracion de las descargas electrorniograficas presenta
variaciones, aparentementeen relacion directacon laamplitud
de la onda del EOsG.

Estos hallazgos sugieren que las oscilaciones de vaiven del
individuo, en bipedestacion, pueden ser el resultado de dos
acciones: una ffsica, generada por efecto de la gravedad, que
atrae al individuo hacia adelante. Otra, de tipo biologico, en
la cual el sistema nervioso central, can sus vfas neurales
(motoneurona superior) y sus efectores (motoneurona inferior
y musculos esqueleticos), evita la caida del sujeto hacia
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adelante mediante la activacion de miisculos que se oponen a
la caida, como los rmisculos de Ia cara posterior de las piemas.

Los interhusos pueden considerarse, por 10 tanto, como una
expresion de activacion cortical (cerebral) que influye sobre
los rmisculos de la cara posterior de las piernas generando el
EMG responsable de la contraccion muscularcorrespondiente.

Como consecuencia de esto, el cuerpo deja de inclinarse hacia
adelante y se desplaza hacia arras restableciendo de esta
manera la posicion vertical corporal y su relacion con el ejede
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Figura 4. EEG. EMG y EOsG tornados simutuineomente de suieto ell bipedestocion. conIos ojos cerrados. Se observe la relaciontemporat que existe ell/Fe

los tres eveutos: Activocion cortical (cerebral) manifiesta por/os imerhusos (tram superior). que preceden al EMC de los nuiscutos geme!os (segundo rrazo).
/..,(1 contraccion de estos mnscutos produce 1111 movimiento corporal bacia cures. que se opone ala fuerm ejercida poria gravedad qne nata eI cnerpo liacia
odetante. Estos dos eventos generwllIIJ vaiven. que se registra como lIlI EOsG (parte inferior de {a grafica]. La cima del EOsG se haifa preccdida por el EMC.
aunque ell I1II1c!WSocosiones tambien sc registra durante la cresta de fa onda. Los Ires ellenta,l' oe/ltrel/, cronotogtcomeme. aSI: primero. fa activacion cerebral
(interhusos): tuego. por occion de isla, la muscular (EMG) Y al controerse estos. halon el cuerpo hacia curds EOsG.

la gravedad. Este cicio se repite una y otra vez mientras el
sujeto permanece de pie.

DlSCUSION

EI EEG Y can el, el ritrno alfa, se pueden registrar en el
individuo, no solo en decubito y sentado, sino tarn bien en
posicion de pie. Lasdos primeras posiciones ofrecen comodidad
yen consecuencia son las preferidas para la tom a del EEG. La
ultima, es de usa experimental yexcepcional.

EI nino recien nacido no tiene la habi lidad de la bipedestacion
ni sabe caminar, tampoco tiene ritmo aifa oi interhusos en el
EEG. Muchos meses habra de vivir antes de que pueda
lograrh Cuando porfin logra mantenerse de pie can seguridad,
el ritmo theta y/o el ritmo alfa, asf como los interhusos, se
registran en el EEG. En ese lapso de cuatro anas ese cerebra
debe aprender a mantener ese cuerpo en bipedestacion de pie,
a desplazarse en las dos extremidades interiores y a generar
ritmo alfa e interhusos. En adelante, el cerebra garantiza la
bipedestacion y can ella, los interhusos, intercalados en los
ritmos electra-encefalograficos dominantes, principal mente
el alfa, despues de los ocho anos de edad. Los momentos de
activacion cerebal, expresados en el EEG mediante los
interhusos, ocurren con la aj:mriencia de patrones de respuestas
automaticas y/o voluntarias que corrigen la postura y el
equilibria del individuo.

Los interhusos se observan desde los primeros anos de vida
theta y alfa y paulatinamente van disminuyendo, can el curso
del tiempo, basta cierta edad, cuando la inestabi Iidad
bipedestacional y el equilibria se van deteriorando: las
descargas corti cales que, normal mente parecen activar el
resto del sistema motor que garantiza la bipedestacion y el
equilibria, parecen perder algunas de sus caracteristicas
aprendidas can el curso de los anos, de muchos aiios de vida

bipedestacionaI, consecuencia de una retroalimentaci6n
aferente que ha marcado huella can el tiempo en el sistema
motor.

La apertura ocular permite el ingreso de luz al sistema visual;
en consecuencia es equivalente a Ia estimulaci6n sensorial. En
estas condiciones desaparece el ritmo alfa y los interhusos
dejan de observarse deb ida a que son enmascarados par la
actividad electroencefalografica rapida, tipo beta,
predominante. La amplitud y la duracion del EOsG es
praporcional ala duracion del EMG. Esto significa que cuanto
mayores la duracion del EMG, mayores la contraccion de los
musculos correspondientes y par 10 tanto, mayor tambien el
movimiento de vaiven que presenta el individuo en
bipedestacion.

En el cerebro aislado quirllrgicamente, no se observan
interhusos y ademas, la actividad electroencefalografica es
irregular (17) debido a la falta de las influencias aferentes
pracedentes de estrucluras del tallo cerebral y de la mectula
espinal.

EI cerebra aprende a responder a senales internas pracedentes
del mismocerebra, del sistema responsabledel equilibria: del
cerebelo (arquicerebelo) y de los nucleos vestibulares
(incluyendoel aparato vetibular) asf como perifericas: tactiles
y prapioceptivas, principal mente plantares y de los miembras
inferiores. EI cerebra reconoce las senales que 10 relacionan
con el eje de Ia atraccion gravitacional terrestre y en
cOl1secuencia genera respuestas adecuadas (interhusos-EMG-
EOsG) para garantizar la bipedestacion.

EI EEG del sujeto can retardo mental y fisico, practicamente
careee de interhusos, present a ritma theta abundante y/o ritmo
alfa lento y monorrftmieo. Su bipedestacion es inelegante, con
Iigera tlexioncefaJicay de las piernas, lasque aJ mismotiempo
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se hallan un poco separadas, Todo esto Ie da un aspecto de
inrnovilidad pennanente y en consecuencia, los interhusos son
muy escasos 0 no se registran; tampoco se observan las
oscilaciones del vaiven corporal.

SUMMARY

EEG, EMG and the normal permanent involuntary swinging
movement of the subject were symultaneously recorded in a
group of normal adult men on standing position, with the eyes
open and closed. Bursts of alpha rhythm and interbursts of low
voltage and faster activity than the alpha rhythm were recorded
in the EEG. The interburstsoccured before and after the bursts
of alpha activity. Intermitent EMG of low voltage same

amplitude from the gaslrocnemious muscles were also recorded.
At the same time, the permanent involuntary swinging
movement of the subject (EOsG) was made while the subjects
were with the eyes open and closed in standing position. The
results suggests a correlation among the three events: EEG,
EMG and EOsG. The interbursts were recorded just before
and also during EMG bursts. The EMG discharges were
recorded before the swinging wave (EOsG). These events
follow a temporal sequence: the brain activation (Interbursts)
influence the muscles (EMG), this cause the muscles to be
contracted and as a result 0 this, the swinging of the body is
produced (EOsG). These results might suggest that the
"Interbursts" are normal events which can be recorded after
the body have learned to be in a standing position.
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