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Resumen

Introduccion: La migrana afecta al 15% de la poblacién mundial y
consiste en ataques de dolor de cabeza de forma episddica y recurrente.
En los ultimos afnos se ha propuesto la estimulacién transcutanea del
nervio vago auricular a un hercio para aliviar los sintomas de la migrana.

Objetivo: El objetivo de esta revisién investigar la eficacia de la es-
timulacién transcutanea del nervio vago auricular en pacientes con mi-
granas agudas y cronicas.

Método: Se realiza una busqueda bibliografica en bases de datos
de Pubmed, Lilacs, IBECS y CENTRAL siguiendo las recomendaciones
PRISMA.

Resultados: La estimulacién transcutanea del nervio vago auricular
mejora los sintomas de la migrana. El nGmero total de participantes en
la revisiéon fue de 403 individuos con migrafa. En cuanto a los minutos
diarios en todos los estudios fue de 20 minutos excepto en uno de ellos
que fue de 4 horas al dia. La duracién total del programa varié de uno
a tres meses.

Conclusion: La estimulacion transcutanea del nervio vago auricular
es eficaz en el tratamiento de la migrana. Dicha terapia mejora el dolor
de la migrafna aguda y crénica; reduce los dias mensuales de dolor, la
intensidad del dolor, los tiempos de ataque de la migrafa, asi como la
ingesta mensual aguda de medicamentos.

Palabras clave:
Migrana;

Nervio vago;
Estimulacion del Nervio
Vago;

Dolor;
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Efficacy of franscutaneous auricular
vagus nerve stimulation for migraine.
Bibliographic review

Abstract

Introduction: Migraine affects 15% of the world population and
consists of episodic and recurrent headache attacks. In recent years,
transcutaneous stimulation of the atrial vagus nerve at one hertz has
been proposed to alleviate the symptoms of migraine.

Objective: The objective of this review was to investigate the
efficacy of transcutaneous atrial vagus nerve stimulation in patients
with acute and chronic migraine headaches.

Method: A bibliographic search was carried out in Pubmed,
Lilacs, IBECS and CENTRAL databases following the PRISMA
recommendations.

Results: 7Transcutaneous atrial vagus nerve stimulation improves
migraine symptoms. The total number of participants in the review
was 403 individuals with migraine. Regarding the daily minutes, in
all the studies it was 20 minutes except in one of them, which was
4 hours a day. The total duration of the program varied from one to
three months.

Conclusion: Transcutaneous stimulation of the atrial vagus nerve
is effective in the treatment of migraine. Such therapy improves
acute and chronic migraine pain; reduces monthly days of pain, pain
intensity, attack times as well as acute monthly intake of medications.

Key words:

Migraine;

Vagus Nerve;

Vagus Nerve Stimulation;
Pain;

Review.
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Introduccion

La migraha consiste en un tipo de dolor de ca-
beza que puede suceder junto con sintomas como
vémitos, nduseas, o sensibilidad a la luz y al sonido.
La mayor parte de los pacientes, sienten un dolor
pulsatil solamente en un lado de la cabeza".

A nivel mundial afecta aproximadamente al 15%
de la poblacion y consiste en ataques de dolor de
cabeza de forma episddica y recurrente, de intensi-
dad moderada o grave. Un 25% de las personas que
lo sufren muestran sintomas neuroldgicos, previos
al dolor, conocidos como aura y que generalmente
son visuales o sensitivos y duran menos de una hora
cada uno de ellos?.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, la mi-
grana es la 82 enfermedad mas discapacitante de la
humanidad en dias de capacidad por anos vividos.
En Espafna, segln datos de la Sociedad Espafnola de
Neurologia, la migrana afecta al 13% de la poblacién
espanola, lo que quiere decir que mas de cinco mi-
llones de espanoles sufren esta enfermedad y es,
por lo tanto, la enfermedad neuroldgica mas preva-
lente en nuestro pais®.

La literatura de los Ultimos afos ha sugerido que
la estimulacién transcutédnea del nervio vago auricu-
lar a un hercio puede aliviar significativamente los
sintomas de la migrana®.

Este estudio tiene como objetivo investigar la
eficacia de la estimulacion transcutanea del nervio
vago auricular en pacientes con migrahas agudas y
cronicas.

Método

Se ha llevado a cabo una revisién narrativa de la lite-
ratura basada en las recomendaciones para la publica-
cion de revisiones sistematicas y de meta-analisis de
la Declaracion PRISMA 2020 (Preferred reporting items
for systematic review and meta-analysis)®.

La principal base de datos utilizada ha sido PubMed,
a través de la plataforma National Library of Medicine.
Ademas de ello, se consulté Lilacs e IBECS a través de
la plataforma Biblioteca Virtual en Salud; y el Registro
Cochrane Central de Ensayos Controlados (CENTRAL),
a través de la plataforma Cochrane Library.

La estrategia de busqueda esta basada en la siguien-
te estrategia PICO (Patient, Intervention, Comparison,
Outcome). P (paciente): pacientes con migrafa, |
(Intervencién): estimulacion trascutanea del nervio
vago auricular, C (Intervenciéon de comparacion): No
procede y O (Resultados): dolor.
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Para dar comienzo al proceso de revision de la lite-
ratura se escogieron aquellas palabras claves que defi-
nen la tematica de estudio y que permiten la bdsqueda
de resultados a través de la estrategia y las bases de
datos seleccionadas. Para la traduccién y estandariza-
cion de términos se obtuvieron descriptores de cien-
cias de la salud (DeCs) combinados por medio del ope-
rador booleano "AND" para establecer las estrategias
de busqueda.

Los criterios de inclusion que se han tenido en cuen-
ta han sido: Articulos con un texto completo (tanto en
acceso abierto como los textos completos recupera-
bles desde biblioteca virtual institucional del servicio
andaluz de salud) que analicen, estudien o describan
la estimulacién transcuténea del nervio vago auricular
en la migrana, el idioma de los articulos en castellano
o el inglés, intervalo temporal de 10 anos, indexados
en bases de datos electrdnicas, y fecha de publicacion
desde 2013 a 2023. En cuanto a los criterios de exclu-
sién se descarta el solapamiento de articulos, es decir
aquellos que estén repetidos en varias bases de datos,
articulos que no estén realizados en humanos vy articu-
los de débil calidad cientifica valoradas con el método
CASPe (Critical Appraisal Skills Programme espanol).
El nivel a alcanzar para incluir un articulo ha consisti-
do en seleccionar aquellos que presenten objetivos
claros, con una descripcion adecuada de la poblacién,
intervencion y su comparacién, con criterios apropia-
dos de inclusién y exclusién, y con una metodologia
exhaustiva.

Para llevar a cabo la seleccion de los articulos
finales que conformaran la revisién narrativa se ha
seguido un proceso formado por varias fases. En la
primera fase los articulos se han seleccionado en
funcion del titulo. En esta fase se han descartado
todos aquellos articulos que no estan relacionados
con este tema de interés y que se encuentren so-
lapados o repetidos en varias bases de datos. Por
tanto de los 98 articulos identificados en las bases
de datos, se descartan 51 articulos en esta fase,
quedando un total de 47 estudios.

A continuacion en la segunda fase se han excluido
38 articulos debido a que su lectura y analisis del re-
sumen del mismo no se correspondia con el tema de
interés para esta revision. Y en la tercera fase se han
cribado en funcién a su relacién con el tema de inves-
tigacion tras su lectura completa y en base al cumpli-
miento de los criterios de inclusién y exclusién para la
aceptacién o rechazo de articulos. De acuerdo a es-
tas premisas finalmente se analiza a texto completo 9
articulos.

Tras el andlisis de la calidad mediante CASPe se
seleccionan b estudios, que son los que forman par-
te de la revision narrativa (véase figura 1: diagrama
de flujo).

2023 7(4):40




Revision: Fisioterapia

=
o~
k= Reqgistros identificados en las Registros adicionales
é bases de datos informatizadas identificados en ofras fuentes
= (n =98) (n=0)
D
=
— v v
Reqistros tras la eliminacion de los
duplicados
- (n=47)
=
m
=
© 4
Registros cribados Registros no incluidos
(n=47) > (n=51)
—
3
u - 3 -
_-E Articulos valorados a texto Articulos excluidos
= completo > (n=238)
2 (n=9)
(I
[
v
9 Articulos incluidos en la
b= sintesis cualitativa
E (n=5)
—
Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de seleccion de los estudios.
Fuente: Elaboracion propia.
Resultados

Se han revisado un total de cinco articulos. Todos
los estudios incluidos en esta revisién fueron de
tipo ensayo clinico controlado aleatorizado (100%,).
El periodo de publicacién abarcé desde el aho 2015
hasta 2021.

Respecto al pais en que fueron realizados el 40%
de ellos fueron llevados a cabo en China, un 20%
en Alemania, otro 20% en Turquia y el 20% restante
en Brasil. Respecto a la revista de publicacion cada
uno fue publicado en una revista diferente entre
las que encontramos: J Headache Pain, Medicine
(Baltimore), Reg Anesth Pain Med, Am J Emerg Med
y Pain Pract (véase tabla 1).
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Tabla 1. Caracteristicas generales del estudio

Straube A® 2015 J Headache Pain | Alemania Ensayo clinico aleatorizado y controlado

Li H? 2017 I\/Iedir(]:qi(r;?e()BaIti— China Ensayo clinico aleatorizado y controlado

Zhang Y® 2021 Reg A&eesdth il China Ensayo clinico aleatorizado y controlado

Hokenek NM® 2021 Am J Emerg Med | Turquia Ensayo clinico aleatorizado y controlado

Domingues FS!"® 2021 Pain Pract Brasil Ensayo clinico aleatorizado y controlado
Fuente: Elaboraciéon propia

menor muestra el de Straube A® con 46. En cuanto
a los minutos diarios en todos los estudios fue de
20 minutos excepto en el estudio Straube A® que
fueron 4 horas al dia. La duracién total del programa
varié de uno a tres meses (véase tabla 2).

Respecto a las intervenciones realizadas en todos
los estudios se realizd estimulacion transcutanea del
nervio vago auricular. El nUmero total de participan-
tes en la revision fue de 403 individuos con migrana.
El estudio con mayor nimero de muestra fue el es-
tudio de Hokenek NM® con 151 participantes y el de

Tabla 2. Caracteristicas de la intervencion

AUTOR TIPO DE :
PRINCIPAL INTERVENCION MUESTRA DURACION RESULTADOS

] » a 4 horas al g S -
Estimulacién transcutanea del . Mejora el dolor de la migrana croni-
Straube A® X X 46 dia durante 3 ) ; 9
nervio vago auricular cay los dias mensuales de dolor.
meses
30 minutos por Mejoran los ataques de migrana
Li H7 Estimulacion transcutanea del 62 dia, 5 veces por | mensuales, los dias de dolor de
nervio vago auricular semana, duran- cabeza mensuales y la ingesta
te 12 semanas | mensual aguda de medicamentos.
. ., , ; Mejora el nimero de dias de mi-
Estimulacién transcutanea del 20 minutos 3 . .
Zhang Y® nervio vago auricular 70 4 grana, la intensidad del dolor y los
9 Bin 4> Skl tiempos de ataque de migrana.
Hokenek Estimulacion transcuténea del 151 20 minutos Mejora el dolor de la migraha agu-
NM®© nervio vago auricular una vez da en el servicio de urgencias.
. Mejora el dolor y la discapacidad
Domingues | Estimulacién transcutanea del 24 20 minutos funcional de los ataques de migra-
FSto) nervio vago auricular en 3 meses fa mediante autoaplic_aciones en el
hogar del paciente.
Fuente: Elaboracién propia
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A continuacion se exponen los resultados por or-
den cronolégico:

En el estudio de Straube A et al realizado en 2015
en Alemania se investigé la eficacia y seguridad de
la estimulacion transcutanea de la rama auricular del
nervio vago en el tratamiento de la migrafna croénica.
Se realizd un estudio monocéntrico, aleatorizado,
controlado, doble ciego. 46 pacientes con migrana
cronica fueron aleatorizados para recibir estimula-
cion de 25 hercios o 1 hercio del drea vagal sensorial
en el oido izquierdo mediante un estimulador manual
alimentado por bateria durante 4 horas al dia durante
3 meses. Los pacientes del grupo de 1 hercio tuvie-
ron una reduccién significativamente mayor de los
dias de dolor de cabeza cada 28 dias que los pacien-
tes del grupo de 25 hercios (-7,0 = 4,6 frente a -3,3
+ 5,4 dias, p = 0,035). EI 29,4 % de los pacientes en
el grupo de 1 hercio tuvo una reduccion de =50 %
en los dfas con dolor de cabeza frente al 13,3 % en el
grupo de 25 hercios. El tratamiento empleado para
la migrana crénica fue seguro y eficaz. La reduccién
media de los dias de dolor de cabeza después de 12
semanas de tratamiento superd lo informado para
otros procedimientos de estimulacién nerviosa®.

En la investigacion de Li H et al realizada en 2017
en China se evalud la eficacia y seguridad de la es-
timulacion transcutédnea del nervio vago auricular
en el tratamiento de la migrana. Sesenta y dos pa-
cientes con al menos 2 ataques de migracion cada
mes fueron reclutados y divididos aleatoriamente
en un grupo de tratamiento verdadero y un grupo
simulado en una proporcién de 1:1. Todos los pa-
cientes recibieron el tratamiento real o simulado
30 minutos diarios, 5 veces por semana durante 12
semanas. Al final de las 12 semanas, el grupo que
recibié tratamiento real presenté una disminucién
estadisticamente significativa en los dias de migrana
mensuales en comparacion con el grupo que reci-
bi6 la intervencién simulada de estimulacion trans-
cutédnea (P < 0,05). Ademas, la tasa de respuesta
del 50 % fue significativamente mayor en el grupo
de tratamiento real que en el grupo simulado (p <
0,05). Ademés, los ataques de migrana mensuales,
los dias de dolor de cabeza mensuales y la ingesta
mensual aguda de medicamentos contra la migrana
también fueron significativamente mas bajos en el
grupo de tratamiento real”.

En el estudio de Zhang Y et al realizado en 2021 en
China se exploraron los cambios en la conectividad
talamocortical durante 4 semanas de estimulacién
transcutdnea del nervio vago auricular en pacien-
tes con migrafa. 70 pacientes con migrafa fueron
reclutados y aleatorizados en una proporcion igual
para recibir dicho tratamientos de forma real o falsa.
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De los 59 pacientes que terminaron el estudio, los
del grupo de tratamiento redujeron significativamen-
te el nimero de dias de migrafna, la intensidad del
dolor y los tiempos de ataque de migrana después
de 4 semanas de tratamiento en comparacién con
el tratamiento simulado. El anélisis de conectividad
funcional revelé que dicha terapia puede aumentar
la conectividad entre la subregion del tadlamo rela-
cionada con el motor y la corteza cingulada anterior/
corteza prefrontal medial, y disminuir la conectivi-
dad entre la subregién del tdlamo relacionada con
la corteza occipital y la circunvolucién poscentral/
precuneus. Estos hallazgos sugieren que esta tera-
pia puede aliviar los sintomas del dolor de cabeza y
modular los circuitos talamocorticales en pacientes
con migrana'®,

En el ensayo de Hokenek NM et al realizado en
2021 en Turquia se evalud la eficacia de la aplica-
cion de la terapia de estimulacion nerviosa eléctrica
transcutanea del nervio vago auricular en el depar-
tamento de emergencias. Los pacientes se dividie-
ron en 2 grupos: un grupo simulado y un grupo de
tratamiento. Ambos grupos estaban conectados a
dispositivos visualmente indistinguibles y ambos se
sometieron a terapia durante un total de 20 minutos.
En total, se evaluaron 151 pacientes. Para el grupo
real, el cambio de EVA (escala visual analdgica) de 0
a 120 min fue -65 = 25y para el grupo simulado fue
9 = 2 (p < 0,001). Se encontré que las puntuacio-
nes verbales en el minuto 120 eran 1,2 para el grupo
simulado y 4,5 en el grupo real (p < 0,001). Treinta
pacientes (76,92%) en el grupo simulado y 1 (2%) en
el grupo verdadero requirieron analgésicos adiciona-
les después de 120 min. Se pudo concluir que esta
terapia es eficaz y de accién rapida para el tratamien-
to de la migrafa aguda en el servicio de urgencias®.

En el estudio de Domingues FS et al realizado
en 2021 en Brasil se analizé la eficacia analgésica
de un dispositivo de estimulacién nerviosa eléctri-
ca transcutanea auricular portatil autoaplicado en el
hogar durante los ataques de migrafna. Se realizd un
ensayo controlado aleatorio doble ciego durante 3
meses, con evaluaciones mensuales. Se colocaron
placebos activos (grupo simulado) y se asignaron en
una proporcion de 1:1. Setenta y cuatro participan-
tes fueron asignados aleatoriamente a los grupos
simulado e intervencion. El grupo de intervenciéon
mostré una reduccién estadisticamente significativa
en los puntajes de dolor y discapacidad funcional en
comparacion con el grupo simulado. El uso de dicho
dispositivo fue seguro y eficaz para aliviar el dolor
asociado con los ataques de migrana. Los partici-
pantes en el grupo de intervencion mostraron una
mejora estadisticamente significativa en las puntua-
ciones de dolor y discapacidad funcional,
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Discusion

El principal objetivo de la investigacién presen-
te fue realizar una revision que analizase la eviden-
cia disponible sobre la eficacia del entrenamiento
de la estimulacién transcutanea del nervio vago
auricular en pacientes con migranas. Para dar
respuesta a este objetivo, se llevd a cabo una re-
visién siguiendo la normativa PRISMA, donde se
obtuvo un total de cinco estudios para su analisis
cualitativo.

Los resultados muestran la eficacia de dicha
terapia. No obstante, a pesar de que la evidencia
revisada parezca mostrar que se pueden esperar
resultados positivos de este tratamiento, es ne-
cesario incrementar el nUmero de ensayos clini-
cos en este campo, ya que son muy escasos. Con
ello se podra evaluar la seguridad a largo plazo (a
priori segura), explorar su posible efecto sinérgico
con otros tratamientos o medicamentosos, y su
rentabilidad econémica en la sanidad publica. De
esta manera los profesionales sanitarios podran
ofrecer a sus pacientes los mejores cuidados y las
terapias mas eficaces y actualizadas.

En esta revisién, se han encontrado limitacio-
nes que han dificultado la extracciéon de los re-
sultados y conclusiones finales de los articulos
incluidos.

La escasa bibliografia sobre el tema de estudio
de esta revisién ha sido el factor que mas ha li-
mitado la realizacién de esta revision bibliografica
junto con la dificultad para encontrar articulos que
cumplieran todos los criterios de inclusion esta-
blecidos. Otra de las limitaciones ha sido que no
se ha podido acceder en algunos casos al texto
completo del articulo o encontrarlos en idiomas
diferentes a los europeos o americanos como por
ejemplo articulos escritos por completo en chino
0 japonés.

Todo ello junto con la falta de datos en algunos
de los articulos de esta revision, limita el alcance
del analisis de los estudios.

Discussion

The main objective of the present investigation
was to carry outa review thatanalyzed the available
evidence on the efficacy of transcutaneous atrial
vagus nerve stimulation training in patients with
migraines. In order to respond to this objective,
a review was carried out following the PRISMA
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regulations, where a total of five studies were
obtained for qualitative analysis.

The results show the effectiveness of such
therapy. However, despite the fact that the
reviewed evidence seems to show that positive
results can be expected from this treatment, it is
necessary to increase the number of clinical trials
in this field, since they are very scarce. With this, it
will be possible to evaluate the long-term safety (a
priori safe), explore its possible synergistic effect
with other treatments or drugs, and its economic
profitability in public health. In this way, healthcare
professionals will be able to offer their patients the
best care and the most effective and up-to-date
therapies.

In this review, limitations have been found that
have made it difficult to extract the final results and
conclusions of the included articles.

The scarce bibliography on the subject of study
of this review has been the factor that has most
limited the performance of this bibliographic
review together with the difficulty in finding
articles that met all the established inclusion
criteria. Another limitation has been that in some
cases it has not been possible to access the full text
of the article or find them in languages other than
European or American, such as articles written
entirely in Chinese or Japanese.

All this, together with the lack of data in some
of the articles in this review, limits the scope of the
analysis of the studies.

Conclusiones

La estimulacion transcutanea del nervio vago
auricular es eficaz en el tratamiento de la migrana.
Dicha terapia mejora el dolor de la migrana aguda
y crénica; reduce los dias mensuales de dolor, la
intensidad del dolor, los tiempos de ataque de la
migrafa asi como la ingesta mensual aguda de
medicamentos.

Conclusions

Transcutaneous atrial vagus nerve stimulation
is effective in the treatment of migraine. Such
therapy improves acute and chronic migraine
pain,; reduces monthly pain days, pain intensity,
migraine attack times as well as acute monthly
intake of medications.
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