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Introducción  

Puntos gatillo miofasciales 

Los puntos gatillo miofasciales son puntos hipersensibles ubicados dentro de una banda tensa en los 

músculos esqueléticos, causando dolor local, referido, hipersensibilidad y disfunción autonómica a la 

compresión. Lo encontramos aproximadamente en el 30% de los pacientes de atención primaria y en el 

85% al 93% de los pacientes en centros especializados en dolor. Más del 50% de las personas que presentan 

puntos gatillo miofasciales continúan teniendo dolor 1 año después del diagnóstico (Aridici et al., 2016; 

Kumbhare, Shaw, Grosman-Rimon, y Noseworthy, 2017). 

Estos puntos miofasciales pueden existir en estados latentes o activos. Los puntos activos o 

sintomáticos producen dolor espontaneo, son muy sensible a la palpación y pueden estar asociados con 

rigidez y rango de movimiento restringido, mientras que los puntos latentes tienen hallazgos físicos 

similares, pero no producen dolor espontaneo (Ballyns et al., 2012). 

La fisiopatología de la formación de puntos gatillo no se conoce completamente, aunque la sobrecarga 

física de los músculos parece ser un factor clave (Fusco et al., 2018). 

La hipótesis de los puntos gatillo integrados es la teoría actual que explica la mayoría de los fenómenos 

que se originan a partir de los puntos gatillo, fundamentándose en diferentes estudios electro-diagnósticos 

e histopatológicos (Ballyns et al., 2011; Jafari, Bahrpeyma, Mokhtari-Dizaji, y Nasiri, 2018a). 

Una vez se activa un punto gatillo, se produce una disminución de la concentración de ATP y 

glucógeno, una mayor liberación de sustancia P, acetilcolina, bradiquinina, serotonina y prostaglandina en 

el interior del punto de activación. Estos hallazgos se asocian con una mayor sensibilidad del receptor, que 

puede sobreestimular los nervios sensoriales aferentes locales, causando la percepción del dolor en un 

punto de activación (Fusco et al., 2018). 

El método estándar para identificar un punto gatillo es estimular el dolor local o referido a través de la 

palpación manual, con una técnica plana o de pinza sobre la banda tensa del musculo esquelético. La 

fiabilidad y la reproducibilidad de los resultados de identificación de los puntos gatillo con palpación 

manual dependen, principalmente, de la habilidad y experiencia de cada fisioterapeuta. Dado que la 

palpación carece de objetividad, presenta un problema importante para los profesionales debido a que la 

falta de cuantificación puede impedir que se alcance un diagnóstico o tratamiento adecuado (Fusco et al., 

2018; Kumbhare, Elzibak, y Noseworthy, 2016). 

 

Puntos gatillo miofasciales 

Durante décadas, los fisioterapeutas han usado las técnicas de imagen en la práctica, la investigación 

y la educación. El continuo avance en la tecnología crea nuevas oportunidades en la incorporación de la 

imagen en la práctica clínica, como por ejemplo la ecografía o la termografía. Mediante estas técnicas, el 
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fisioterapeuta puede evaluar algunas estructuras y funciones del cuerpo, de una manera rápida, inocua y 

cómoda para el paciente (Dos Santos, Da Silva, Júnior, y Lemos, 2014; Potter, Cairns, y Stokes, 2012). 

La ecografía se aplica con el objetivo de obtener imágenes no invasivas en tiempo real de músculos, 

tendones, fascia, vasos sanguíneos y otros tejidos blandos, permitiendo hacer uso de esta información en 

una consulta aportando datos clave para el diagnóstico y detección de los puntos gatillo miofasciales, 

informando sobre la rigidez de los tejidos mediante elastografía, la morfología y estructura anatómica en 

modo B y datos vasculares con el modo-Doppler (Aridici et al., 2016; Kumbhare et al., 2016; Sikdar et al., 

2009). Por otro lado, la termografía infrarroja, es una técnica de imagen no invasiva que, a través de la 

captación de la radiación infrarroja, evalúa el comportamiento de la temperatura del cuerpo influenciada 

por las actividades microcirculatorias, metabólicas y autónomas. De esta forma permite identificar 

procesos fisiopatológicos relacionados con la sintomatología de los pacientes y facilitar la toma de 

decisiones (Dibai-Filho et al., 2015), adaptándose perfectamente a las peculiaridades fisiológicas de los 

puntos gatillo (Niel-Asher, 2017; Skorupska, Rychlik, y Samborski, 2015). 

 

Justificación 

Los avances tecnológicos en las técnicas de imagen hacen de ellas unas herramientas con una 

resolución y sensibilidad que ha aumentado de forma exponencial los últimos años, y que nos plantea la 

hipótesis de que este desarrollo permita la detección de los puntos gatillo empleando estas técnicas de 

imagen que se encuentran al alcance del fisioterapeuta y que hasta ahora sólo era posible a través de la 

palpación manual por parte del fisioterapeuta. La ecografía y la termografía no tienen que reemplazar la 

palpación manual, pero podrían apoyar a la detección manual de los puntos gatillo y así obtener un mejor 

diagnóstico fisioterápico, aportando una mayor sensibilidad. 

 

Objetivos 

Objetivo principal 

Analizar la efectividad de las técnicas de imagen empleadas por los fisioterapeutas en la detección de 

los puntos gatillo. 

 

Objetivos secundarios 

Determinar las técnicas de imagen que se utilizan en fisioterapia para la detección de puntos gatillo 

Analizar la fiabilidad y reproducibilidad de cada una de ellas. 

 
Metodología 

Diseño 

Para la realización del presente estudio, se ha realizado una revisión bibliográfica de la literatura 

científica relacionada con el tema, consultando las bases de datos: PubMed, Web of Science, Cochrane 

library y PEDro. 

 

Estrategia de búsqueda 

Para la elaboración de la pregunta de investigación se ha llevado a cabo la estrategia de PICO (P: 

pacientes con puntos gatillo; I y C: técnicas de imagen; O: detección de puntos gatillo). 

Con las variables usadas en la estrategia PICO se obtienen las distintas propuestas de descriptores 

extraídas del tesauro MeSH y ampliadas con términos libres. Los descriptores utilizados son: “Trigger 

points”, “Myofascial pain syndrome”, “Imaging technique”, “Ultrasonography”, “Elasticity imaging 

technique”, “Ultrasonography, Doppler” y “Thermography”. Con el fin de relacionar los descriptores y 

generar una fórmula de búsqueda se ha empleado la combinación de los booleanos “AND” y “OR”, 

obteniendo las siguientes fórmulas de búsqueda: 
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En las bases de datos de PubMed, Web Of Science y Cochrane: (Trigger points [OR] “Myofascial pain 

syndromes”) [AND] (“Ultrasonography” [OR] “Elasticity imaging technique” “Ultrasonography, 

Doppler” [OR] “Thermography”). En PEDro:(Trigger points [AND] “Ultrasonography”), (Trigger points 

[AND] “Elasticity imaging technique”), (Trigger points [AND] “Ultrasonography, Doppler”) y (Trigger 

points [AND] “Thermography”). 

 

Criterios de selección 

Para conseguir una búsqueda más específica se incluyen criterios de selección. Se incluirá los artículos 

publicados en los últimos 15 años, los tratamientos realizados en humanos y los artículos en inglés, español 

y/o portugués. Se excluirán aquellos que aporten informaciones no relevantes al tema, los protocolos o 

estudios piloto y los artículos que emplean otras técnicas de imagen u otras estructuras. Además, se 

verificará que la calidad metodológica de los ensayos clínicos mediante la escala de JADAD (Jadad et al., 

1996), descartando aquellos estudios con una puntuación por debajo de 3. 

 
Resultados 

Selección de registros 

Con las fórmulas de búsquedas propuestas en las diferentes bases de datos, se obtuvieron 74 artículos 

en Pubmed, 32 en Web Of Science, 7 en Cochrane y 1 en PEDro. 

Seguidamente, se cribaron los resultados aplicando los filtros de selección aportados por las bases de 

datos, obteniendo un total de 62 registros: 35 artículos en PubMed, 21 en Web Of Science, 5 en Cochrane 

y 1 en PEDro. Posteriormente, se procedió a eliminar las citas duplicadas, descartando 15 artículos. De los 

47 artículos cribados, se excluyeron 32 registros que no cumplían con los criterios de selección, dando 

como resultado final un total de 15 artículos. Todos los artículos seleccionados presentaron una calidad 

metodológica adecuada, evaluada con la escala de JADAD y con una puntuación mayor o igual a 3.  

Se ha generado un diagrama de flujo para mejorar la visualización del proceso de selección y cribado 

de artículos (Figura 1). 

 

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de selección y cribaje de artículos 

 
Fuente: de Moher, Liberati, Tetzlaff, Altman, y The PRISMA Group, 2009 
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Análisis de resultados 

Los resultados nos muestran la relación entre las distintas técnicas de imagen y la visualización de los 

puntos gatillo del musculo estudiado. Cada técnica analiza y detecta el punto gatillo desde una perspectiva 

diferente como, por ejemplo: la textura, la estructura, la elasticidad o la vascularización, aportando una 

información distinta sobre diferentes aspectos intrínsecos a esta estructura. 

La ecografía en modo-B, permite medir el tamaño (Adigozali, Shadmehr, Ebrahimi, Rezasoltani, y 

Naderi, 2017a; Ballyns et al., 2011; Kumbhare et al., 2017; Sikdar et al., 2009; Taheri et al., 2016a; Turo 

et al., 2012; 2013) y la ecogenicidad (Sikdar et al., 2009; Taheri et al., 2016a) del punto gatillo. La 

elastografía, evalúa la rigidez del músculo (Adigozali et al., 2017a; Ballyns et al., 2011; Grabowski, Slane, 

Thelen, Obermire, y Lee, 2018; Salavati, Akhbari, Ebrahimi, Ezzati, y Haghighatkhah, 2017; Sikdar et al., 

2009; Turo et al., 2012; 2013) comparando con el tejido sano adyacente. Mediante la ecografía en modo 

Doppler, se observa la señal vascular del punto gatillo (Adigozali et al., 2017a; Ballyns et al., 2011; Sikdar, 

Ortiz, Gebreab, Gerber, y Shah, 2010; Sikdar et al., 2009; Turo et al., 2012; 2013), analizando y 

cuantificando la vascularización y perfusión del tejido. La termografía mide la temperatura del tejido a 

través de radiación infrarroja, analizando posibles disfunciones vasculares, inflamatorias, metabólicas o 

del sistema nervioso simpático de esta estructura (Dibai-Filho et al., 2015; Girasol, Dibai-Filho, de 

Oliveira, y de Jesus Guirro, 2018; Haddad, Brioschi, y Arita, 2012; Skorupska et al., 2015). 

La ubicación de los puntos gatillo analizados, las técnicas de imagen empleadas para su detección y el 

procedimiento utilizado en cada artículo seleccionado, se puede observar de forma más detallada en la 

(tabla 1). 

 

Tabla 1. Análisis de los resultados 
Autores 

(año) 

Muestra 

(N) 

Técnica de 

imagen 

Ubicación 

de PG 
Objetivos Método de intervención Resultados / Datos de interés Conclusión 

Kumbhare 

et al. (2017)  
(N=15) 

Ecografía 

Modo-B 
TS 

Analizar los PG de 

personas sufriendo 

de dolor a nivel del 

cuello. 

Se obtuvieron imágenes 

axial y longitudinal de 

ecografía en M-B 

Áreas hipoecoicas observadas con 

ecotextura heterogénea 

Intensidad de E del grupo con ST 

distinto del grupo sano sin ST 

Se mostró que las 

áreas estudiadas eran 

Sg diferentes de las de 

los controles sanos. 

Adigozali et 

al. (2017)  
(N=37) 

Ecografía 

Modo-B 

Elastografía 

Doppler 

TS 

Evaluar la F intra-

Ev de la morfología 

del TS, sus 

propiedades 

mecánicas y la CS 

intramuscular con 

SDM 

-E en M-B para medir el 

grosor muscular y los 

PG, 

-ELST para medir la 

RM, 

-DP para evaluar la CS. 

Áreas hipoecoicas observadas 

Excelente fiabilidad salvo para 

VDF que fue pobre a buena 

Métodos fiables para 

medir las 

características, la 

morfología muscular, 

los índices DP y las 

propiedades visco 

elásticas del TS. 

Taheri et al. 

(2016)  
(N=15) 

Ecografía 

Modo-B 
TS 

Determinar la F 

entre Ev de índices 

ecográficos y la 

Ss/Es de las 

imágenes de M-B 

en el diagnostico de 

PG 

Medir el grosor 

muscular, el área del PG, 

la ecogeneidad y el 

ángulo de rotación del 

TS con una E en M-B en 

transversal y longitudinal 

Áreas hipoecoicas observadas 

Ss: 91% y Es: 75%. 

- Fiabilidad Ev del espesor: 0,91 

- Ángulo de penetración: 0,96 

- Área de los PG: 0,93 

- Ecogenicidad de PGA: 0,83 

- Ecogenicidad en transversal: 0,93 

y en longitudinal: 0,91 

Método útil para el 

diagnóstico de los PG 

debido a su alta Ss. 

Turo et al. 

(2013) 
(N=29) 

Ecografía 

Modo-B 

Elastografía 

Doppler 

TS 

Evaluar si la E M-B 

y la ELST pueden 

diferenciar los PGA 

de los TMN. 

Analizar la ecotextura 

mediante el M-B y usar 

la ELST para tomar 

imágenes de la varianza 

DP 

PGA: baja entropía (p<0.05) y 

regiones vibratorias más grandes 

que el TMN. 

Ss: 69% y Es: 81% 

Los PGA tienen una 

textura más 

homogénea y una RM 

más heterogénea. 

Turo et al. 

(2012)  
(N=29) 

Ecografía 

Modo-B 

Elastografía 

Doppler 

TS 
Diferenciar los 

PGA de los TMN 

Estudiar la ecotextura 

mediante el M-B y usar 

la ELST para tomar 

imágenes de la varianza 

DP 

PGA: baja entropía (p<0.05) 

No hay diferencia Sg del tamaño. 

Con ELST y DP, las regiones sin 

vibración son Sg más grandes 

(p<0.05) 

La medida de la 

entropía permite 

distinguir los tejidos 

con síntomas en cada 

sujeto. 

Sikdar et al. 

(2009)  
(N=9) 

Ecografía 

Modo-B 

Elastografía 

Doppler 

TS 

Aplicar la E para 

describir mejor las 

características de 

los PG y el tejido 

blando adyacente. 

Los PG se evaluaron 

mediante un examen 

físico, un algometría de 

presión y 3 tipos de 

ecografía (M-B, ELST y 

D) 

Áreas hipoecoicas observadas con 

ecotextura heterogénea. 

No hay diferencia Sg del tamaño. 

Flujo retrogrado en diástole 

indicando un lecho vascular 

altamente resistente en los PGA. 

ELST: amplitud vibración reducida 

La ecografía se puede 

usar para distinguir el 

tejido miofascial 

N: número de sujetos total intervenidos PG: punto gatillo PGA: punto gatillo activo PGL: punto gatillo latente H: hombre M: mujer TS: trapecio superior E: 

ecografía SDM: síndrome dolor miofascial M-B: modo-B ELST: elastografía DP: Doppler F: fiabilidad VDF: velocidad diastólica final CCI: coeficiente 

correlación intraclase Es: especificidad Ss: sensibilidad Ev: evaluadores ST: síntomas Sg: significativamente CS: circulación sanguínea T: termografía Tª: 

temperatura IMIF: imágenes infrarrojas Fr: frecuencia RM: rigidez muscular TMN: tejido muscular sin afectación TIE: técnica de imagen empleada PPT: 

Umbral de dolor por presión VSMa: velocidades sistólicas máximas VDMi: velocidades diastólicas mínimas EMG: Electromiografía FLX: Flexión 



Análisis de las técnicas de imagen empleadas en Fisioterapia… 

Investigación y práctica en salud desde un enfoque integrador                                                                                  185 

Tabla 1. Análisis de los resultados (continuación) 
Autores 

(año) 

Muestr

a (N) 

Técnica 

de imagen 

Ubicación de 

PG 
Objetivos Método de intervención Resultados / Datos de interés Conclusión 

Sikdar et 

al. (2009)  
(N=9) 

Ecografía 

Modo-B 

Elastograf

ía 

Doppler 

TS 

Aplicar la E para 

describir mejor las 

características de los PG 

y el tejido blando 

adyacente. 

Los PG se evaluaron 

mediante un examen 

físico, un algometría de 

presión y 3 tipos de 

ecografía (M-B, ELST y 

D) 

Áreas hipoecoicas observadas con 

ecotextura heterogénea. 

No hay diferencia Sg del tamaño. 

Flujo retrogrado en diástole 

indicando un lecho vascular 

altamente resistente en los PGA. 

ELST: amplitud vibración 

reducida 

La ecografía se 

puede usar para 

distinguir el tejido 

miofascial 

Jafari et 

al. 

(2018)(  

(N=29) 
Ecografía 

Modo-B 

Esternocleid

omastoideo 

Determinar un nuevo 

método para identificar 

PG 

Acoplar un medidor de 

fuerza con un 

transductor para 

determinar el módulo de 

elasticidad 

Se han observado áreas 

hipoecoicas 

Nuevo método 

para la medición 

de la elasticidad de 

los PG con E en 

M-B. 

Ballyns et 

al. (2011)  
(N=44) 

Elastograf

ía 

Doppler 

TS 

Determinar las 

propiedades físicas y el 

entorno vascular de los 

PGA, los PGL y en el 

TMN 

Se realizó gracias a una 

ELST y a imágenes DP 

-ELST: PGA más grandes que los 

PGL y el TMN. 

-DP: los vasos cerca de los PGA 

tenían un índice de pulsatilidad 

Sg mayor (8.3) en comparación 

con el TMN (3.0). 

Métodos rápidos y 

fiables para 

clasificar los PGA 

Salavati et 

al. (2017)  
(N=22) 

Ecografía 

Modo-B 

Elastograf

ía 

 

TS 

Evaluar la F intra e inter-

Ev, el grosor de la fascia 

y la relación de tensión 

con PG 

Uso de la E M-B para 

medir el grosor de la 

fascia y la ELST para 

determinar la relación de 

tensión 

Fiabilidad de buena a excelente 

para las mediciones. 

Métodos fiables 

para medir el 

grosor y la relación 

de tensión del 

musculo. 

Grabowsk

i et al. 

(2018) 

(N=9) 
Elastograf

ía 

Infraespinos

o 

Evaluar la RM del 

infraespinoso con y sin 

PGL 

Mediante el uso de 

ELST de onda de corte 

La velocidad de onda de corte del 

PGL no difirió del tejido 

muscular adyacente, pero se elevó 

en comparación con el TMN. 

 

No se observaron 

aumento de la 

velocidad de la 

onda de corte del 

PG, pero se mostró 

evidencia de RM 

Sg mayor. 

Sikdar et 

al. (2010)  
(N=16) Doppler TS 

Estudiar los vasos 

sanguíneos en el 

vecindario de PG 

palpables 

Se utilizó el DP para 

visualizar los vasos 

sanguíneos y cuantificar 

las velocidades de flujo 

en los de PGA, PGL y el 

TMN. 

PGA: VSMa más altos y VDMI 

más bajos que los PGL y TMN. 

Los índices de pulsatilidad en los 

PGA fueron Sg más altos que el 

TMN. No se encontraron 

diferencias Sg entre el TMN y 

PGL. 

Demostró que las 

formas de onda del 

flujo sanguíneo 

muestran 

diferencias entre 

los PGA, PGL y el 

TMN en sujetos 

con ST y sin ST. 

Skorupsk

a et al. 

(2015)  

(N=45) 
Termogra

fía 

Glúteo 

menor 

Evaluar la validez y la F 

de la técnica de T con 

punción seca 

Se empleó la T con 

punción seca para 

respaldar los criterios de 

diagnósticos de los PG 

por la presencia de 

reacciones vasomotoras 

a corto plazo. 

Concordancia casi perfecta de la 

Tª media y del fenómeno del 

dolor autónomo referido. 

Método fiable para 

diagnosticar los 

PG. 

Dibai-

Filho et 

al. (2015)  

(N=24) 
Termogra

fía 
TS 

Evaluar la F intra e inter-

Ev del análisis de IMIF 

de los PG 

IMIF hechos con T en 

dos períodos diferentes 

con un intervalo de una 

semana. 

-Fiabilidad intra-Ev: CCI 0,591 y 

0,993, con Tª entre 0,13 y 1,57°. 

-Fiabilidad inter-Ev: CCI 0,615 a 

0,918 con Tª entre 0,43° y 1,22° 

Los métodos de 

análisis de IMIF de 

los PG son 

adecuados para las 

practicas clínicas y 

de investigación. 

Haddad et 

al. (2012)  
(N=26) 

Termogra

fía 

Masetero y 

temporal 

anterior 

Identificar y 

correlacionar los PG 

utilizando la T y la 

algometría 

Consistió en 3 pasos: 

-Análisis termográfico 

con vistas laterales 

-PPT marcando dolor 

referido y local 

-Fusión de las imágenes 

y cálculo de la Tª de 

cada punto 

PPT medidos en los puntos de 

dolor referido Sg más bajos que 

los de dolor local. 

Las IMIF indicaron diferencias 

entre el dolor referido y el local 

en los PG de 0.5°C (p,0.05). 

El análisis de las correlaciones 

entre la imagen PPT y las IMIF 

fueron positivas y moderadas. 

Las mediciones de 

IMIF pueden ser 

un examen útil y 

no invasivo para el 

diagnóstico de los 

PG. 

Girasol et 

al. (2018)  
(N=40) 

Termogra

fía 
TS 

Evaluar la correlación 

entre la Tª de la piel 

sobre un PG y el rango 

de movimiento de la 

columna cervical, la 

actividad EMG y el 

dolor en pacientes con 

dolor crónico de cuello. 

Evaluar mediante la 

escala numérica de 

calificación, el índice de 

discapacidad del cuello, 

la T, la algometría, la 

fleximetría y la actividad 

EMG. 

Dolor crónico cervical:  Tª con 

respecto a los PG en el TS 

redujeron el rango de movimiento 

cervical para la FLX,  Fr media 

en reposo y durante la 

contracción isométrica y  el 

potencial del señal EMG en 

reposo. 

Existe una 

correlación entre 

las técnicas 

utilizadas en el 

estudio. 

N: número de sujetos total intervenidos PG: punto gatillo PGA: punto gatillo activo PGL: punto gatillo latente H: hombre M: mujer TS: trapecio superior 

E: ecografía SDM: síndrome dolor miofascial M-B: modo-B ELST: elastografía DP: Doppler F: fiabilidad VDF: velocidad diastólica final CCI: 

coeficiente correlación intraclase Es: especificidad Ss: sensibilidad Ev: evaluadores ST: síntomas Sg: significativamente CS: circulación sanguínea T: 

termografía Tª: temperatura IMIF: imágenes infrarrojas Fr: frecuencia RM: rigidez muscular TMN: tejido muscular sin afectación TIE: técnica de imagen 

empleada PPT: Umbral de dolor por presión VSMa: velocidades sistólicas máximas VDMi: velocidades diastólicas mínimas EMG: Electromiografía FLX: 

Flexión 
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Discusión 

Fiabilidad y reproducibilidad 

En la actualidad, el análisis de la fiabilida y reproducibilidad de los instrumentos y de la metodología 

utilizados en los estudios resulta imprescindible para asegurar la validez externa del estudio. 

En relación a la fiabilidad intra-evaluador e inter-evaluador en la detección de los puntos gatillo 

empleando ecografía, Kumbhare et al. (2017) obtuvo una fiabilidad inter-observador aceptable con el 

modo-B para la detección de los puntos gatillo (Kumbhare et al., 2017), Adigozali et al. (2017) consiguió 

una excelente fiabilidad intra-observador también con el modo-B y una fiabilidad moderada a excelente 

para los índices de flujo sanguíneo con el Doppler(Adigozali et al., 2017a), Taheri et al. (2016) observó 

una fiabilidad inter-observador alta para las mediciones ecográficas (Taheri et al., 2016a), mientras que 

Salavati et al. (2017) encontró una fiabilidad inter-observador más baja que la intra-observador en las 

mediciones con el modo-B y la elastografía (Salavati et al., 2017). Esta variabilidad en los resultados puede 

deberse a la localización y profundidad de los músculos, a la selección exacta de la región de interés y a la 

cantidad de presión manual del transductor y a su posicionamiento en la elastografía. 

Mediante la termografía, Dibai-Filho et al. (2015) observó una fiabilidad intra e inter-observador de 

alta a excelente, a excepción del valor mínimo para el análisis de líneas, que presentó una fiabilidad inter-

observador moderada (Dibai-Filho et al., 2015). En cambio, Girasol et al. (2018) halló una fiabilidad intra 

e inter-observador excelente en la detección de puntos gatillo en el trapecio superior (Girasol et al., 2018). 

 

Ecografía modo-B 

Mediante el empleo del análisis de la ecogenicidad en la imagen ecográfica, se detectaron, en el 

musculo trapecio superior, los puntos gatillo como áreas focales de hipoecogenecidad, coincidiendo con 

la ubicación del nódulo palpable (Sikdar et al., 2009). Otros autores también observaron las mismas áreas 

de hipoecogenecidad en el trapecio superior (Adigozali, Shadmehr, Ebrahimi, Rezasoltani, y Naderi, 

2017b; Taheri et al., 2016b; Turo et al., 2012; 2013). Jafari et al. (2018) consiguió observar áreas 

hipoecoicas en el musculo esternocleidomastoideo (Jafari, Bahrpeyma, Mokhtari-Dizaji, y Nasiri, 2018b). 

Por otro lado, mediante el análisis ecotextural del punto gatillo se ha observado una baja entropía (Ballyns 

et al., 2011; Sikdar et al., 2009; Turo et al., 2013), (tejido más heterogéneo), que podría ser indicativa de 

contracturas locales en el músculo (Turo et al., 2012; 2013). 

La mayoría de los estudios analizados han seleccionado el músculo trapecio superior para la 

investigación de los puntos gatillo, probablemente porque el trapecio superior es un músculo superficial 

fácil de palpar (Taheri et al., 2016a), más sencillo de aplicar la elastografía (Salavati et al., 2017). Otro 

músculo que también se ha utilizados es el infraespinoso debido a que su participación en los síndromes 

musculoesqueléticos es altamente prevalente (Grabowski et al., 2018). 

Algunos estudios subrayan que la edad, el sexo y el IMC podrían considerarse como factores 

influyentes en la característica de la imagen en modo-B (Kumbhare et al., 2017; Turo et al., 2012; 2013). 

Se ha observado una relación entre la adiposidad y la arquitectura muscular en mujeres no entrenadas 

(Tomlinson, Erskine, Winwood, Morse, y Onambélé, 2014), con una interacción significativa entre el IMC 

(índice de masa corporal), la edad y el sexo. También existen cambios característicos de la intensidad del 

eco con la edad, independientemente del IMC, existiendo muy pocos cambios entre los grupos jóvenes y 

de mediana edad (Fukumoto et al., 2015). La edad juega un papel importante en la apariencia del músculo 

en las imágenes de ecografía, y, por tanto, se debe considerar como una variable de influencia a controlar. 

Esta variabilidad de resultados condiciona que se precisen más estudios para conocer si la edad, el sexo y 

el IMC juega un papel importante en la interpretación final de la imagen de ecografía. 

Actualmente, el empleo de la tecnología 3D en imagen clínica es cada vez más frecuente, dando una 

perspectiva más real de volúmenes y permitiendo visualizar un punto gatillo (Sikdar et al., 2009). Las 

imágenes en 3D permiten observar de una forma más evidente las regiones de baja entropía, puesto que en 
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2D, sólo muestra un corte del músculo (Turo et al., 2012; 2013). Estos estudios nos muestran como el 

empleo de la tecnología 3D en ecografía puede mejorar la sensibilidad en la detección de los puntos gatillo. 

 

Elastografía 

La hipótesis de los puntos gatillo integrados es la teoría actual explicando la mayoría de los fenómenos 

de los puntos gatillo. Se ha confirmado a través de la elastografía que los puntos gatillo parecen más rígidos 

y tienen una imagen hipoecoica sugiriendo una contracción de la fibra muscular (Jafari et al., 2018b). De 

acuerdo con esa hipótesis, la disminución en el flujo sanguíneo y el ATP conduce a una crisis energética 

en el musculo y a una contractura de las unidades de sarcómero. Estos hallazgos pueden justificar, en parte, 

el empleo de la elastografía y la ecografía Doppler en la detección de los puntos gatillo. 

La medición mediante la elastografía con compresión puede haber una incoherencia entre la 

compresión manual y en la colocación de la sonda debido a la diferente elasticidad de la piel y la grasa, 

afectando a los datos aportados por la rigidez muscular (Adigozali et al., 2017b; Salavati et al., 2017). 

Con elastografía con onda de corte se pueden observar áreas focales de amplitud de vibración reducida 

al nivel de los puntos gatillo identificados con el modo-B (Sikdar et al., 2009), e incluso diferenciar entre 

puntos gatillo activos, latentes y el tejido muscular normal (Ballyns et al., 2011). Los puntos activos y 

latentes tuvieron áreas significativamente más altas que las áreas normales y los activos fueron 

significativamente más grandes que los latentes. También se ha observado una rigidez muscular 

significativamente mayor en el músculo infraespinoso con punto gatillo en comparación con el control 

(Grabowski et al., 2018). Esta circunstancia puede ser debida a que el musculo infraespinoso presenta un 

mayor grosor que el trapecio superior utilizado en los estudios anteriores. Los sujetos con puntos gatillo 

presentan regiones no vibratorias identificadas a través de la elastografía significativamente más grandes 

(Turo et al., 2012; 2013). Usando la elastografía de compresión, se observan unos resultados limitados por 

la imprecisión de la fuerza empleada por el evaluador con el transductor, mientras que, con el uso de la 

elastografía de onda de corte, se consigue más precisión y coherencia en los resultados, debido a la 

utilización de una vibración externa aplicada. Mediante el empleo de esta última técnica, los autores han 

conseguido identificar y localizar los puntos gatillo. 

 

Ecografía Doppler 

Mediante el uso de la ecografía Doppler en la detección de los puntos gatillo se ha observo que el flujo 

sanguíneo del músculo, en la vecindad de los puntos gatillo activos, presentaba esquemas distintos en los 

puntos latentes y del tejido muscular normal (Sikdar et al., 2009). Los vasos próximos a los puntos gatillo 

mostraban un flujo diastólico retrogrado y un alto índice de resistencia. También se ha identificado la 

vascularización entorno al punto gatillo y cuantificó las velocidades sistólicas y diastólicas del flujo 

sanguíneo del músculo (Adigozali et al., 2017a). Mediante modo Doppler se han llegado a diferenciar los 

puntos gatillo del tejido muscular normal, también que, en la vecindad de los puntos activos y latentes, el 

flujo es altamente pulsátil, debido a un aumento de la elasticidad, del volumen del compartimiento vascular 

y de la resistencia de salida (Ballyns et al., 2011; Sikdar et al., 2010). Este aumento en la resistencia del 

flujo es compatible con una compresión de los vasos sanguíneos, debido a la contractura prolongada en 

consecuencia del estrés oxidativo o hipoxia relacionada con la morfología del ápice del trapecio superior 

y la aplicación de presión compresiva externa (vasoconstricción local), debida a la inflamación o a la 

aplicación externa de la presión de la sonda del ecógrafo. Esos resultados podrían proporcionar algunas 

pistas interesantes para dilucidar los mecanismos fisiopatológicos de los puntos gatillo. 

 

Termografía 

Mediante el empleo de la termografía en la detección de los puntos gatillo, se ha medido la temperatura 

media relacionada con el fenómeno de dolor referido autónomo, validando la termografía como técnica 

diagnóstica de los puntos gatillo en el glúteo menor (Skorupska et al., 2015).  
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En este estudio, se observó un aumento de la temperatura de la piel localizada sobre los puntos gatillo 

activos, mientras que detectó una hipotermia en pacientes con puntos gatillo latentes. También se han 

detectado regiones más hipotérmicas en los puntos gatillo de los músculos maseteros y temporales, en 

comparación con la región contralateral simétrica sin punto gatillo (Haddad et al., 2012) y una correlación 

positiva entre el umbral del dolor por presión sobre los estos músculos y la temperatura de la piel. En 

cambio, se ha llegado a encontrar una hipotermia sobre el área de los puntos gatillo (Girasol et al., 2018), 

pero no se ha observado una correlación entre el dolor y la temperatura de la piel. Esta disminución de 

temperatura se podría explicar por la reducción de la oxigenación muscular local (hipoxia). Este hallazgo 

se relaciona con los estudios comentados anteriormente sobre ecografía Doppler, es decir, esta hipoxia 

puede desencadenar una hiperactividad simpática en el área de proyección cutánea del musculo 

disminuyendo la temperatura local a través de la vasoconstricción. 

 

Conclusiones 

La ecografía en modo-B, la elastografía, el Doppler y la termografía son las técnicas de imagen más 

empleadas en la localización y determinación de los puntos gatillo, y todas ellas son efectivas en su 

detección, empleando el análisis estructural o vascular. 

La termografía es la técnica de imagen analizada con mayor sensibilidad y especificidad. La fiabilidad 

y reproducibilidad de las técnicas estudiadas son adecuadas para su utilización en la detección de puntos 

gatillo, con una variabilidad entre aceptables y excelentes. 
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