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AVANCES CLÍNICOS

La estimulación 
del nervio vago 
mejora los dolores 
de cabeza en el 35% 
de los pacientes 

Indicado para personas que no responden a tratamientos convencionales, 
la Clínica es uno de los dos únicos centros que aplica esta nueva terapia

CUN n La neuroestimulación 
vagal es una nueva terapia que 
consigue reducir a la mitad los 
días de dolor de cabeza en más 
de un 35% de los pacientes. El 
tratamiento consiste en esti-
mular el nervio vago median-
te la aplicación de corrientes 
eléctricas. La Clínica es uno 
de los dos centros españoles 
que lo administra. Además, 
el centro hospitalario nava-
rro se comenzará en breve un 
ensayo clínico para validar la 
eficacia de la nueva terapia en 
una muestra más amplia de 
pacientes. En el estudio par-
ticiparán diferentes centros 
sanitarios europeos.

A día de hoy, los tratamien-
tos existentes para las cefa-
leas pueden dividirse en dos 
modalidades: fármacos para 

El doctor Irimia muestra a una paciente el dispositivo con el que se realiza 
la estimulación del nervio vago en el tratamiento de cefaleas.

controlar las crisis de dolor 
de cabeza cuando aparecen y 
tratamiento preventivo para 
reducir su frecuencia y la in-
tensidad de los episodios. Sin 
embargo, muchos pacientes 
no responden adecuadamente 
a los tratamientos disponibles 
o presentan efectos secunda-
rios que limitan su uso.

En la actualidad han comen-
zado a surgir nuevos trata-
mientos contra los dolores de 
cabeza entre los que figura la 
neuromodulación. Se trata del 
uso de “dispositivos que se 
implantan mediante cirugía o 
bien, de dispositivos portáti-
les que no precisan procedi-
miento quirúrgico alguno”, 
describe el doctor Pablo Irimia, 
especialista del Departamen-
to de Neurología de la Clínica 
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Universidad de Navarra que 
ya ha tratado a pacientes indi-
cados mediante estimulación 
eléctrica del nervio vago. “La 
ventaja de este tipo de dispo-
sitivos es que se toleran muy 
bien. La experiencia ha demos-
trado que no existen efectos 
adversos graves y los leves son 
fácilmente tolerables”, asegu-
ra el especialista.

Así, en el tratamiento de los 
cefaleas, “uno de los disposi-
tivos más prometedores es el 
estimulador no invasivo del 
nervio vago, que es portátil, 
y se aplica el propio paciente 
sobre la piel”, indica el neu-
rólogo. 

Una técnica no invasiva que 
alivia el dolor de cabeza. La 
técnica consiste en la estimu-
lación eléctrica del nervio vago 
en dos dosis de 90 segundos 
con 5 minutos de descanso en-
tre ambas. En general, se aplica 
entre dos y tres veces al día. El 

procedimiento serviría tanto 
para la prevención, en caso de 
dolores de cabeza crónicos, co-
mo para el tratamiento de las 
crisis agudas. 

La estimulación eléctrica lle-
ga desde el nervio vago has-
ta la zona central del cerebro, 
encargada de controlar los do-
lores de cabeza, migrañas o ce-
faleas. “Una vez que se ha apli-
cado el estimulador al nervio 
vago, se impide la liberación 
de determinados mediadores 
bioquímicos facilitando que el 
dolor no sea continuo”, apunta 
el especialista.

Testimonio de paciente. En 
la Clínica Universidad de Na-
varra, Isabel Mut, paciente del 
doctor Irimia, asegura que en 
su experiencia “la neuroesti-
mulación es un tratamiento 
eficaz que no produce efectos 
secundarios importantes”. Es-
ta paciente de Valencia de 48 
años era profesora de institu-

La Clínica participará en 
un ensayo para medir la 
eficacia de la terapia 
en una muestra de 
pacientes más amplia.

La ventaja de este tipo 
de dispositivos es que se 
tolera muy bien.

quince días al mes sin dolor de 
cabeza”, destaca la paciente. 

Este tratamiento ha supues-
to para Isabel una gran mejora 
en su calidad de vida: “Poco a 
poco iba perdiendo capacida-
des: no podía trabajar bien, me 
costaban las relaciones socia-
les y lo único que me apetecía 
era estar tumbada con poca 
luz y en silencio”, detalla Isa-
bel Mut. Y es que tal y como 
confirma el doctor Irimia “la 
neuroestimulación es una es-
trategia que podría beneficiar 
a pacientes con dolor de cabe-
za que no responden a otras 
terapias y aunque no lo cura, 
puede reducir  la intensidad y 
la frecuencia del mismo”.

Cada estimulador tiene capa-
cidad para un número concre-
to de dosis y además es recar-
gable, de manera que cuando 
deje de funcionar lo único que 
se debe hacer es añadirle el nú-
mero dosis que correspondan 
a cada paciente.

Cerebelo
Tronco

cerebral

CEREBRO

Causas
Son desconocidas, aunque 
se sabe que hay cierta 
predisposición genética

1

Glutamato (●)
Se acumula el 
núcleo espinal 
del trigémino

2

Cefalea frecuente
Dilatación dolorosa de 
las arterias del cerebro

3
Desarrollo de las cefaleas

Dolor menos frecuente
Bajan los días de 
migraña en un 35% 
de los pacientes

4

Tratamiento con neuroestimulación

Menos glutamato
Se liberan neurotransmisores 
(♦) que reducen los niveles 
de glutamato

3

Descargas
Llegan hasta el 
tronco cerebral

2

Nervio vago

Tratamiento de migraña y cefalea en racimos
Este tratamiento en fase experimental reduce los días de migraña

Neuroestimulación
Descargas eléctricas 
en el nervio vago

1
Estimulador
portátil

Nervio
vago

Aplicación
2 o 3 veces al día

Descargas
90 seg.

Descargas
90 seg.

Descanso
5-10 min.

La experiencia ha 
demostrado que no  
existen efectos adversos 
graves y los leves son 
fácilmente tolerables.

to y padecía migrañas diarias 
de forma casi continuada, de 
manera que le concedieron la 
incapacidad laboral absoluta. 
“Normalmente no pasaba más 
de dos días sin tener dolores 
de cabeza y ahora, desde que 
empecé a usar el estimulador 
del nervio vago, puedo estar 




