
Todo el mundo ha te-
nido fasciculaciones 

alguna vez. Se trata de un 
fenómeno normal, reflejo 
de cómo está organizado el 
sistema nervioso motor. 
Una fasciculación se pro-
duce por una descarga es-
pontánea de una unidad 
motora y se experimenta 
como una contracción 
errática e involuntaria, vi-
sible o perceptible bajo la 
piel y de extensión peque-
ña, que no llega a provocar 
un movimiento especifi-
co de una parte del cuerpo. 

En ocasiones se asocian 
con la esclerosis lateral 
amiotrófica (ELA), ya que, 
en relación con esta enfer-
medad, es un síntoma de la 
degeneración de las neuro-
nas motoras. Sin embar-
go, el Dr. José Luis Fernán-
dez Plaza, especialista en 
neurofisiología clínica del 
Hospital Quirónsalud Sur, 
tranquiliza al señalar que 
no significan automática-
mente ELA, sino que son 
comunes y benignas en 
personas sanas debido a 
otros factores como el es-
trés, el ejercicio o la falta de 
sueño. 
 
POR QUÉ SE PRODUCEN 
Una unidad motora está 
formada por una motoneu-
rona y el conjunto de fibras 
musculares que inerva, a 
las que transmite la señal 
para producir la contrac-
ción muscular.  

Cuando este conjunto se 
activa de forma involun-
taria, se produce una fasci-
culación. Tal y como expli-
ca el Dr. Fernández Plaza: 
«Es fácil entender que un 
sistema tan complejo e hi-
perregulado pueda presen-
tar mínimos desajustes 
ocasionales que hagan que 
una motoneurona se acti-
ve indebidamente de for-
ma repentina. Este fenó-
meno, que es la traducción 
neurofisiológica de una 
fasciculación, se deriva de 

la propia configuración del 
sistema y es por tanto un 
fenómeno normal». 

 
RELACIÓN CON LA ELA  
Es cierto que algunas en-
fermedades neurológicas 
pueden presentar fascicu-
laciones, siempre que el 
trastorno esté afectando 
directa o indirectamente 
a la motoneurona.  

Una de en las que apare-
cen con mayor frecuencia 
es en la ELA, una enferme-
dad específica de las moto-
neuronas. No obstante, ni 
siquiera en este trastorno 
su presencia es relevante 
como elemento diagnós-
tico ya que pueden apare-
cer en abundancia o ser 
prácticamente inexisten-
tes. Además, en la ELA, la 
frecuencia de aparición, su 
distribución en los múscu-
los del cuerpo y el aspec-
to suelen tener unas carac-
terísticas particulares, pro-
pias de la lógica de la 
enfermedad.  

El Dr. Fernández Plaza,
especialista en neurofisio-
logía clínica del Hospital 
Quirónsalud, concluye: «Si 
presentas fasciculaciones, 
piensa que con una alta 
probabilidad estarás ante 
un fenómeno normal. Que 
si te angustias aumentarán. 
Y que si, a pesar de todo, 
necesitas asegurarte de 
que no tienes ELA, con una 
valoración EMG saldrásde 
dudas».

Estas contracciones involuntarias vienen de factores 
como falta de sueño, ejercicio, o estrés, entre otros

Las fasciculaciones son involuntarias y bastante comunes. ISTOCK

Las fasciculaciones y la ELA 
no están relacionadas 

FACTORES QUE  
LAS FAVORECEN

La falta de sueño 
dificulta el control  
sobre las moto-
neuronas y au-
menta la probabi-
lidad de pequeños 
desajustes. De for-
ma similar, el ex-
ceso de ejercicio 
favorece un peor 
control de la exci-
tabilidad de la mo-
toneurona. Asi-
mismo, la dieta, 
los fármacos, el es-
trés, los excitantes 
y las alteraciones 
metabólicas y en-
docrinas modifi-
can el entorno en 
el que funciona la 
motoneurona.
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