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Resumen

Los temblores esenciales y la enfermedad de Parkinson son dos trastornos neurolégicos que
afectan a millones de personas en todo el mundo. Si bien comparten algunas similitudes en sus
sintomas, causas y tratamientos, son condiciones distintas que requieren diferentes enfoques
de diagndstico y manejo. Se realizé una revision de la literatura con informacién de los ultimos 5
afios como fechas limites del afio 2018 al afio 2023, en los idiomas inglés y espafiol,
considerando bases de datos como Pubmed, Springer, Redalyc. La investigacion tiene un
caracter exploratorio por lo que la metodologia a utilizar sera cualitativa. El temblor esencial es
muy comun de entre todos los tipos de temblores, el cual puede afectar adultos y nifios. definido
como un movimiento oscilatorio involuntario de las extremidades bilateral del cuerpo, se puede
presentar en otras partes del cuerpo como cuello y cuerdas vocales provocando temblor al
hablar. Los temblores esenciales y la enfermedad de Parkinson son dos trastornos neurolégicos
distintos que pueden causar una discapacidad y un deterioro significativos. Si bien comparten
algunas similitudes en sus sintomas y tratamientos, es importante diagnosticar con precisioén y
diferenciar entre estas afecciones para brindar las estrategias de manejo mas efectivas.

Palabras clave: temblor esencial, parkinson, betabloqueantes

Abstract

Essential tremor and Parkinson's disease are two neurological disorders that affect millions of
people worldwide. While they share some similarities in their symptoms, causes and treatments,
they are distinct conditions that require different diagnostic and management approaches. A
literature review was conducted with information from the last 5 years as cut-off dates from 2018
to 2023, in English and Spanish, considering databases such as Pubmed, Springer, Redalyc. The
research has an exploratory character so the methodology to be used will be qualitative. Essential
tremor is very common among all types of tremors, which can affect adults and children. It is
defined as an involuntary oscillatory movement of the bilateral extremities of the body, it can
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occur in other parts of the body such as the neck and vocal cords causing tremor when speaking.
Essential tremor and Parkinson's disease are two distinct neurological disorders that can cause
significant disability and impairment. While they share some similarities in their symptoms and
treatments, it is important to accurately diagnose and differentiate between these conditions to
provide the most effective management strategies.

Keywords: essential tremor, parkinson's, beta-blockers
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INTRODUCCION

El temblor esencial es considerado como un temblor benigno, causando temblores involuntarios
en algunas partes del cuerpo, principalmente en las extremidades superiores, cabezay la voz, se
considera como una patologia crénica, aunque su progresion puede variar de paciente a
paciente. Puede afectar a personas de todas las edades, teniendo un pico en la poblacién de
edad media y adultos mayores. El principal sintoma es el temblor ritmico y este mismo puede
aumentar cuando la persona intenta realizar movimientos, mantener su postura o realizar
actividades que necesiten movimientos finos, el temblor se puede ver afectado y exacerbado por
el estrés, la fatiga o estimulacién emocional.

El temblor esencial tiene un caracter familiar hereditario autosémico dominante, que es
transmitido en las generaciones familiares, mientras que en la Enfermedad de Parkinson se
presenta por factores como la edad, la genéticay la exposicidn a ciertas toxinas como pesticidas.

El diagnéstico se realiza principalmente con la historia clinica y la exploracién fisica, no existen
pruebas especificas para confirmar el diagndstico, pero si se pueden realizar ciertas pruebas
para diferenciar el temblor esencial de la enfermedad de Parkinson y de otras condiciones
médicas. En cuanto a su tratamiento existen multiples opciones de tratamiento, ninguna de ellos
ayuda a curar el temblor esencial sin embargo pueden reducir y controlar la sintomatologia,
principalmente usando el betabloqueante propanolol y los anticonvulsivantes como la primidona.

En casos graves se pueden usar formas mas agresivas como la cirugia que implica la modulacién
nerviosa por medio de electrodos. Es muy importante la modificacién en el estilo de vida,
ayudando a la reduccion de la sintomatologia, evitando el consumo de bebidas estimulantes
como la cafeina, la reduccion del estrés, la conciliacion del suefio adecuado y la utilizacidon de
técnicas de relajacion.

Por este motivo la elaboracion de este articulo es de gran importancia en el ambito cientifico
para recopilar informacién actualizada de fuentes de gran impacto, sobre el tema tratado.
Dirigido para el personal de salud quienes requieren un referente para un mejor diagnéstico y
tratamiento.

METODOLOGIA

El presente articulo es una revisién bibliografia de la literatura, para el cual se realizé una
recopilacién de informacion de los Ultimos 5 afios como fechas limites del afio 2018 al afio 2023,
en los idiomas inglés y espafiol, considerando bases de datos como Pubmed, Springer, Redalyc.
Usando palabras claves como: escencial Tremor, Parkinson, y Tremor. Los criterios de inclusion
son: articulos que evidencian epidemiologia, fisiopatologia y clinica de ambas patologias, que se
hayan publicado entre los afios antes descritos, los criterios de exclusién comprenden articulos
que no se encuentren dentro de este rango de fechas establecidas, aquellos trabajos que no
tengan sustentacion corroborable o que se encuentren inconclusos o que tengan dificil acceso
también aquellos que no muestran resultados concretos.

Para la confeccidn de este articulo se toma en cuenta: articulos de revisién, investigacién, guias
de practica clinica, revision sistematica de la literatura. Para llegar a los objetivos propuestos es
vital contar con una investigacion tedrica, adicional la indagacién de fuentes que contengan
informacién validada y verificada con la finalidad de conocer todos los aspectos que asemejan
y diferencian al temblor esencial y la enfermedad de Parkinson.

La investigacién tiene un caracter exploratorio por lo que la metodologia a utilizar sera cualitativa,
basada en la recopilacién de conceptos, datos y analisis de bibliografias relacionadas con el
tema de estudio.
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RESULTADOS Y DISCUSION

El temblor esencial es muy comun de entre todos los tipos de temblores, el cual puede afectar
adultos y nifios. definido como un movimiento oscilatorio involuntario de las extremidades
bilaterales del cuerpo, se puede presentar en otras partes del cuerpo como cuello y cuerdas
vocales provocando temblor al hablar. Otras afecciones acompafiantes pueden ser deterioro en
la cognicion, pérdida de la audicidn y trastornos psiquiatricos.

Epidemiolégicamente la tasa de personas que afecta el temblor esencial es del 1% de la
poblacién y en mayores de 65 afios es del 5%, la edad promedio de la aparicién de la
sintomatologia es de 9 afos, teniendo un predominio en el sexo masculino.

Genética

La genética del temblor esencial es descrita como una condicién familiar, aunque los genes que
lo causan aun no han sido descubiertos, se piensa que el temblor esencial esta relacionado con
una asociacién de polimorfismos en el gen LINGO1112 ya que este gen desempefa un papel
fundamental en la mielinizacion axonal. Se sabe que esta condicion tiene un caracter autosémico
dominante. Aunque existe gran apoyo en la idea que la patogenia estd directamente relacionada
a la pérdida de células de Purkinje y anomalias en el cerebelo conjuntamente con la expresion
del receptor dcido gama aminobutirica en el nicleo dentado. Ademds, neurogénesis de los
cuerpos de Lewy.

Cuadro clinico

La clinica que presenta es insidiosa, principalmente afecta a los brazos, presentdando una
oscilacion de los musculos de manera ritmica, la amplitud del temblor es el que guia para el
diagnostico de la patologia. El temblor en reposo se presenta en pacientes cuya data es de larga
evolucién, esta clinica puede confundirse con la enfermedad de Parkinson. A nivel de miembros
inferiores se puede presentar temblor en una o ambas piernas siendo este de menor amplitud al
de las extremidades superiores, en la poblacion femenina es mucho mas frecuente el temblor de
cabezay cuello.

El temblor de cabeza puede ser disipado mucho mas fécil si el paciente se mantiene en decubito
supino, siendo esta una guia clinica valiosa para descartar otras patologias, si la oscilacién de
cabeza es vertical se asocia la enfermedad a pacientes de mayor edad.

El temblor mandibular es poco frecuente en temblor esencial, teniendo una tasa de incidencia de
10 % en un periodo de 10 afios, en caso de presentarse esta sintomatologia podriamos
encontrarnos frente a una progresion grave de la enfermedad, sin embargo, se debe realizar el
diagndstico diferencial con enfermedad de Parkinson ya que en esta patologia el temblor
mandibular es prominente especialmente en reposo, desapareciendo al hablar se asocia con
mayor edad del paciente.

Temblor vocal se describe como débiles, inestables o roncos, manteniendo dificultades para
mantener el volumen de la voz y con mayor esfuerzo para realizar la fonacion, estos pacientes
son conscientes del temblor que mantienen al hablar y llegan a expresar preocupacién por los
cambios en su voz. Algunos pacientes reportan que al mantenerse bajo los efectos del alcohol
este temblor vocal disminuye. Bajo la mirada del laringoscopio se puede evidenciar movimiento
oscilatorio de varias estructuras anatémicas sobre todo musculatura del paladar, faringe y
lengua durante la fonacioén sostenida.

Deterioro de la marcha, en algunos pacientes presentan desequilibrio o dificultad para
mantenerlo a la evaluacién de la marcha tandem, surgiendo alteraciones de postura, equilibrio y
marcha, existiendo esta sintomatologia en todos los pacientes con temblor esencial.
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Pérdida de audicion, aproximadamente en el 39 % de los pacientes que presentan temblor
esencial muestran una tasa mayor de disminucion de la audicién en comparacion a pacientes
con clinica de enfermedad de Parkinson, provocando el uso de audifonos. Las pruebas de
audiometria muestran pérdida auditiva neurosensorial alta.

Sintomas psiquiatricos, los estudios de personalidad muestran que los pacientes con temblor
esencial y enfermedad de Parkinson tienden a inclinarse mas hacia preocupacion, pesimismo y
fatiga, se ha documentado que depresion, en pacientes con temblor esencial también se
evidencia trastornos del suefio.

De los pacientes diagnosticados con temblor esencial, una parte de ellos puede presentar
coexistencia con enfermedad de Parkinson, distonia y mioclénicas. Pacientes con enfermedad
de Parkinson tienen mayores probabilidades de desarrollar temblores esenciales, aunque ain no
se sabe a ciencia cierta si existen factores que influyen el desarrollo de temblor esencial o de la
enfermedad de Parkinson en presencia del otro.

La progresion del temblor esencial por afio es bastante sutil, debido a la amplitud presentada en
las oscilaciones de los miembros superiores la escritura puede verse afectada ademas que otras
actividades cotidianas pueden verse afectadas e interferir en las funciones normales como
comer y arreglarse si la progresion de la enfermedad es rapida pueden provocar discapacidad
debido al temblor. El temblor puede estar presente durante varias actividades de la vida diaria,
que incluyen comer, beber agua en un vaso o escribir, afectando el estilo de vida de la persona
sobre todo en el ambito social.

Diagnéstico

Para el diagnéstico del temblor esencial es necesario tener en cuenta la historia clinica,
indagando sobre como el temblor afecta durante las actividades de la persona, los antecedentes
familiares pueden ayudar a guiar para el diagndstico, la edad de inicio es mucho menor sobre
todo en aquellos con antecedentes familiares, el examen fisico se realiza utilizando varias
pruebas, visualizando el temblor al momento de extender los brazos, realizar movimientos de
los dedos hacia la nariz, realizar dibujos en espiral sobre una hoja de papel, verter agua en un
vaso, usar una cuchara. El médico también se puede percatar del temblor en la voz y el
movimiento del cuello a simple vista. Es necesario realizar un examen neuroldgico para distinguir
el temblor esencial de la enfermedad de Parkinson.

Tabla 1

Enfermedad esencial vs Parkinson distincion de la enfermedad

Caracteristicas Temblor esencial Enfermedad de Parkinson

Duracion de sintomas desde | Dura varios afios 6 a 12 meses

el contacto médico

Historia familiar Positivo (>60%), Generalmente negativo con un
autosdmico dominante familiar de primer grado

Respuesta a alcohol Mejora Poco

Mejoramiento Mantenimiento de la Al descanso
postura

Comienzo bilateral unilateral

Partes del cuerpo afectadas | Miembros superiores, Miembro superior, miembro
cabeza, voz inferior, menton, lengua o labios

Fuente: Reich SG. Does This Patient Have Parkinson Disease or Essential Tremor? Clin Geriatr
Med. 2020 Feb;36(1):25-34. doi: 10.1016/j.cger.2019.09.015. Epub 2019 Sep 19. PMID:
31733699.
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Respuesta del alcohol frente a temblor esencial

El 50% de los pacientes presentan mejoria frente al consumo de alcohol, aunque en algunos
pacientes la respuesta puede variar, el efecto inicia a los 45 minutos del consumo, con un
beneficio que persiste hacia los 90 minutos, posterior a que el efecto haya terminado existird un
rebote de la sintomatologia exacerbando.

Factores que disminuyen el riesgo de temblor esencial
Antioxidantes

Los alimentos antioxidantes juegan un papel importante dentro de la patogénesis, se asocié que
el consumo de una dieta mediterranea que tiene gran cantidad de antioxidantes existe menor
incidencia de temblor esencial.

Consumo de tabaco

En un estudio del 2008 realizado por NEDICES en Espafia, se encontré que las personas que
habian fumado o continuaban con el hdbito presentaban riesgo medio para el desarrollo de
temblor esencial.

Tratamientos farmacoldgicos disponibles

Betabloqueantes como el propanolol considerado de primera linea para el tratamiento del
temblor esencial, pudiendo ser administrado en dosis divididas al dia, pero este medicamento se
encuentra contraindicado en cuyos pacientes sufren de asma bronquial y rinitis alérgica, ademas
que en pacientes con diabetes mellitus presentan un enmascaramiento de los signos y sintomas
adrenérgicos de la hipoglucemia, (palpitaciones, temblores, palidez, ansiedad.

Los anticonvulsivantes como la primidona clasificada como barbitdrico son considerado
también como tratamiento de primera linea, tiene similar eficacia en comparacién al propanolol
y es probable que este medicamento suprime por completo el temblor en las extremidades, con
mejoramiento del temblor vocal, pero sin mejoria del temblor de cuello y cabeza. Pero el
medicamento presenta efectos adversos tales como somnolencia, fatiga, sedacién por lo que
llevan a la suspensién del medicamento. Pese a ello se mostré gran beneficio sobre el temblor
postural de las extremidades.

Otro medicamento antiepiléptico como el topiramato se encuentra dentro de los medicamentos
considerados de primera linea para el temblor esencial de las extremidades, pero al existir un
perfil de efectos secundarios graves hay un gran indice de abandono del medicamento. Los
eventos adversos mas comunes presentados por el medicamento son; parestesia, dificultad en
la atencion, disminucidn del apetito, pérdida de peso y nduseas.

Las gabapentinas se encuentran dentro de los medicamentos de segunda linea, con reduccion
del temblor de leve a moderado posterior a 15 dias de uso de medicamento.

Como medicamento de segunda linea, se recomiendan dos benzodiazepinas alprazolam y
clonazepam. Usados como monoterapia con una duracién de 2 y 4 semanas, pero se presenta
somnolencia como efecto secundario y riesgo de dependencia al medicamento.

Tratamientos no farmacologicos

La quimiodenervacién usada principalmente la toxina botulinica en pacientes quienes no tienen
buena adherencia al tratamiento farmacolégico, pero no existe una mejoria significativa. Como
efecto secundario se presenté debilidad muscular, principalmente presentado en las manos con
pérdida de fuerza de agarre.
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CONCLUSION

En conclusion, los temblores esenciales y la enfermedad de Parkinson son dos trastornos
neuroldgicos distintos que pueden causar una discapacidad y un deterioro significativos. Si bien
comparten algunas similitudes en sus sintomas y tratamientos, es importante diagnosticar con
precision y diferenciar entre estas afecciones para brindar las estrategias de manejo mas
efectivas. Al comprender las diferencias clave entre los temblores esenciales y la enfermedad de
Parkinson, los proveedores de atenciéon médica pueden ayudar a los pacientes a lograr mejores
resultados y mejorar su calidad de vida.

El diagndstico de ambas patologias se basa principalmente en la indagacién de los antecedentes
familiares y personales de la persona, al igual que la realizaciéon de un correcto examen fisico
principalmente en el area neurolégica del paciente, usando varias pruebas disponibles en
cualquier medio y de facil acceso.

El tratamiento farmacolégico de ambas enfermedades tiende a disminuir la sintomatologia, mas
no pueden llegar a curar la enfermedad, las cuales con el paso de los afios pueden ir aumentando
en intensidad requiriendo que la dosis de medicacion vaya aumentando.
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