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Estimado Editor:

Antes que todo, quisiera agradecerle por compartir esta carta relacionada sobre los efectos terapéuticos
de la magnetoterapia aplicada a pacientes con trastornos psiquiatricos.

La magnetoterapia por los efectos que esta produce a corto, mediano y largo plazo es una de las
modalidades terapéuticas mas usada en el Hospital Psiquiatrico de La Habana “Cdte. y Dr. Eduardo
Bernabé Ordaz Ducunge” en pacientes con trastornos psiquiatricos y fibromialgia. Se caracteriza por ser
una terapia inocua, imperceptible y no invasiva. La aplicacion adecuada de los pardmetros de esta
modalidad como: frecuencia, intensidad, duracion del tratamiento permite alcanzar excelentes resultados
sobre los 6rganos que estan sometidos a ese campo de accion, generado por ondas electromagnéticas que
se encuentran inducidas por una corriente eléctrica con una frecuencia de 100 Hz.

Los efectos terapéuticos observados con la aplicacion de este tratamiento terapéutico son: analgésicos,
antinflamatorios, vasodilatador, descontracturante, antiespasmadico, relajante, hipotensor, regenerador
tisular, bioestimulador del trofismo celular, permeabilizador de la membrana celular, estimulador del
riego sanguineo, cicatrizante, entre otros.

Los resultados de un estudio doble-ciego,! placebo-controlado, indicaron significativamente que la
terapia con campo magnético de baja frecuencia mejoraba los modelos de suefio en pacientes con
insomnio psicofisiologico cronico. El tratamiento se administro tres veces por semana, al final de la tarde
y durante 20 minutos, durante cuatro semanas.

Epilepsia

Kuliev? se informa de los casos de tres pacientes con ataques parciales que recibieron tratamiento con
campos magnéticos exdgenos de baja intensidad. El tratamiento llevo a una disminucién de la frecuencia
de los ataques, que se mantenia después de un periodo postratamiento de 10-14 meses. Otro estudio®
demostro la eficacia de un tratamiento con impulsos transcerebrales de campo sinusoidal modulado. La
técnica parece mas eficaz que otras terapias para el tratamiento de pacientes con epilepsia.

Enfermedad de Gilles de la Tourette

Sandyk* aplico la terapia en un paciente de seis afios con sindrome de Tourette. Se apreciaron mejoras
en sus habilidades visuoconstruccional y visomotora, y mejoras sintomaticas generales, a medida que se
le aplicaba el tratamiento de impulsos extracraneales de campos electromagnéticos.

Esquizofrenia
Hoffman et al.® sugieren que la estimulacion magnética transcraneal repetitiva (RTMS) produce
reducciones sostenidas en la activacion cortical.

Estrés postraumatico
El empleo de la electromagnetoterapia (ELMTr) en el trastorno por estrés postraumatico (TEP)®
resistentes a otros tratamientos disminuyé la frecuencia de los sintomas con EMTr lenta en la region
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prefrontal derecha. Grisaru y cols.” coinciden con los efectos terapéuticos al aplicar EMTr lenta en la
corteza motora de sujetos con TEP.

Trastorno obsesivo-compulsivo (TOC)

En 1997 Greenberg et al, en un estudio doble-ciego controlado,® aplicaron EMTr rapida (20 Hz) de
manera randomizada sobre la corteza cerebral prefrontal derecha, izquierda y sobre la regién occipital
(grupo control) a un grupo de 12 pacientes con TOC. Se observé una disminucion significativa de las
compulsiones durante ocho horas después de haber estimulado la regién frontal dorsolateral derecha.

Trastorno bipolar

Se ha reportado que la EMT puede causar cambios en el estado de &nimo, que son especificos de acuerdo
al lado del cerebro estimulado. En sujetos normales se ha visto que posterior a estimular la corteza
prefrontal izquierda, hay sensacion subjetiva de tristeza.®

Nikolaus et al.® en un estudio abierto, encontraron resultados similares en un grupo de ocho pacientes
con diagndstico de trastorno afectivo bipolar I, en fase maniaca; aunque concluyen que es un tratamiento
potencialmente efectivo, aceptan que se necesitan estudios con mayor nimero de pacientes y un mejor
disefio metodoldgico.

A traves de las varias revisiones de articulos que se realizaron de manera sistematica, el autor recomienda
la ejecucion de esta modalidad terapéutica de manera sistematica y/o continta con el objetivo de lograr sus
multiples efectos, los cuales mejoran las condiciones fisica y fisiologica del organismo. Ademas eleva la
calidad de vida de los pacientes y se alcanza un equilibrio fisico y mental.
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