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Resumen

Objetivos: Establecer, a propósito de un caso, la utilidad de la neuronavegación en la planificación
quirúrgica para la epilepsia refractaria secundaria a DCF.

Métodos: Paciente varón de tres años con antecedente de retraso mental y 12 a 16 crisis diarias
motoras parciales simples secundariamente generalizada desde los tres meses de edad a pesar de
diferentes esquemas de politerapia antiepiléptica, en el que se diagnosticó una extensa lesión
corticosubcortical difusa parietal derecha congruente con el sitio del inicio de las descargas
epileptogénicas.

Resultados: Con criterio de epilepsia refractaria lesional se decidió intervención quirúrgica. Con el
neurogavegador y monitorización neurofisiológica con manta de electrodos corticales y dos tiras de
electrodos interhemisféricas se pudo identificar con alta precisión los márgenes anatomofuncionales
de la lesión y mediante una cuadrantectomía parieto-occipital derecha con desconexión del esplenio
se resecó toda la lesión. La anatomía patológica confirmó una DCF tipo IIb. A los 18 meses de la
intervención quirúrgica el paciente continuaba libre de crisis (Engel I), con una hemianopsia
homónima izquierda secuelar.

Conclusiones: La neuronavegación demostró ser un instrumento de significativa utilidad en la
resección completa de esta voluminosa displasia cortical.
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