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La electroacupuntura forma parte del arsenal terapéutico de la Medicina
Tradicional China. Esta surge a partir de las experiencias practicas obtenidas por
el uso de la electroterapia en general. Tanto el efecto analgésico demostrado por
la electroterapia como por la acupuntura, dieron paso a su combinacion. Asi

surgio la electroacupuntura terapéutica en la década del cincuenta del siglo xx.

Sin embargo, con las experiencias adquiridas en la practica médica con el
transcurso de los anos han surgido varios elementos que han sido necesarios

conocer para su divulgacion, perfeccionamiento y aplicacion.
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Entre estos, se pueden mencionar las diferentes variantes de aplicacion de la
electroacupuntura, sus indicaciones, la gran diversidad de equipos que pueden
emplearse, entre otros elementos. En ese sentido, se requiere de la elaboracion
de una metodologia para facilitar la aplicacion de este proceder,
independientemente del equipamiento con que se cuente. Por tal razdn

realizamos esta metodologia. (1234

Esta metodologia se debe iniciar siempre que estén creadas las condiciones
estructurales del local, entiéndase el equipo de electroacupuntura ubicado al

lado de la camilla o silla de tratamiento y cerca de un tomacorriente. (>-6:7:8)
Aspectos a tener en cuenta para este procedimiento:436.7.8)

a) Conocer el equipo.
En Cuba los equipos de electroacupuntura mas difundidos son los de la serie KWD
y SDZ. Entre estos equipos KWD y SDZ, existen diferencias técnicas que hay que
conocer para cumplir con los objetivos terapéuticos. De aqui se deduce que hay
que ver qué tipo de equipos de electroacupuntura existen en el lugar de trabajo

para emplear el diagnostico y tratamiento correcto.

b) Revisarlo antes de usarlo en el paciente.

En la revision deben tomarse en cuenta dos aspectos esenciales:

1. Revisar técnicamente el equipo: Cuando expresamos esto es porque hay
que verificar que cumpla con las caracteristicas técnicas para la aplicacion
de la EA. O sea que sirvan todos los botones y dispositivos, y el
transformador tenga potencia eléctrica (o las baterias en caso de usarlas).

2. Verificar que tenga el circuito cerrado: A veces al terminar el tratamiento
con un paciente se retira el equipo, pero no se cierra el circuito. Es decir,
se apaga el boton de encendido, pero los botones de intensidad
(potenciometros) quedan abiertos. Asi se evita que cuando se le coloque a
otro paciente el equipo este le ocasione un estimulo desagradable.

c) Preparar el equipo y colocar los electrodos (mordientes o placas).

Los equipos de la serie KWD 808 poseen cuatro accesorios para la

electroacupuntura.

(OC) Esta obra estd bajo una licencia: https://creativecomons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES



Revista Cubana de Medicina Natural y Tradicional. 2021;4:e106

— Lapicero: tiene dos usos:
o Detector de puntos
o Electroestimulacion. Esta, a su vez, tiene dos formas de uso:

»= Analgesia: Se coloca el lapicero en el orificio de salida, se
selecciona la onda analgésica (1 o 2), se regula la frecuencia
escogida y se aplica el lapicero en el o los puntos elegidos.

» Electro diagnostico: Consiste en colocar el lapicero en el
punto motor y se define si hay o no respuesta muscular.

— Cables (electrodos con mordientes): Son los utilizados para la
electroacupuntura con agujas.
— Placas de silicona con sustancia adhesiva: Se colocan las placas en los
puntos de acupuntura o zonas terapéuticas.
— Imanes permanentes: Son imanes de 2000 Gauss y pueden emplearse solos
o combinados con la electroacupuntura.
En los casos del uso de los cables debera tomarse en cuenta el método de

colocacion:

» Longitudinal.

» Transversal.

> Bipolar.

» Monopolar.
Las placas de silicona con sustancia adhesiva estan en los equipos SDZ Il y KWD
808 Il. Tienen gran aceptacion tanto para el paciente como para el acupunturista.
Sin embargo, poseen un periodo de uso limitado, ya que cuando se gaste la
sustancia adhesiva no se aplicara el estimulo eléctrico con la misma intensidad,

a no ser que se le haga presion encima.

d) Ajustar los parametros del equipo:
e Boton On-Off: Se utiliza para encender y apagar el equipo.
» Encender siempre que se hayan cumplido los pasos 1, 2 y 3.

» Apagar al culminar el tratamiento.
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Temporizador (botén de tiempo): Hay que tener en cuenta el objetivo
terapéutico (analgesia o excitomotriz) y el tipo de equipo escogido (la serie
KWD 808 tiene hasta 60 minutos y el SDZ Il llega solamente hasta los 30
minutos). No obstante, teniendo en cuenta este aspecto, se puede prever
el tiempo de empleo.

> Dolor agudo o cronico: 20 minutos hasta 1 hora de tratamiento.

> Estimulacion neuromuscular (estimulacion excitomotriz): 10 a 15

minutos.
> Analgesia quirdrgica acupuntural (anestesia acupuntural): Hasta
culminar la intervencion quirdrgica.

Seleccionar el tipo de onda: Segun el objetivo terapéutico se seleccionara
el tipo de onda a aplicar. Para el dolor, se pueden seleccionar las ondas 1
o 2. Es recomendable escoger la onda 2 ya que previene la aparicion del
fendmeno de acomodacion.
Aplicacidn de la intensidad y frecuencia: Estas dos variables eléctricas
resultan importantes para lograr el efecto terapéutico deseado. La
intensidad siempre debe ser tolerable por el paciente. La frecuencia
constituye una variable mas importante que la anterior. La mayoria de los
autores consideran que la frecuencia que debe aplicarse para aliviar el
dolor agudo debe ser mayor (mas de 6 Hertz) con respecto a la que se

aplica en los casos de dolor crénico (menos de 6 Hertz).

e) Retirar el equipo.

Para retirar el quipo deben cumplirse los siguientes pasos en este orden:

Apagar el equipo.
Cerrar el potenciometro.

Retirar los electrodos.
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