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Resumen

Objetivos: Establecer la utilidad del mapeo cerebral con estimulación corticosubcortical en la
cirugía con paciente despierto de gliomas de bajo grado del cíngulo.

Métodos: Un total de 6 pacientes con tumores de bajo grado del cíngulo fueron intervenidos
mediante mapeo cerebral con estimulación corticosubcortical durante una cirugía con paciente
despierto durante el período 2014-2019. Se realizó en todos los casos una evaluación
neuropsicológica preoperatoria, intraoperatoria y posoperatoria de la ejecución y el control del
movimiento, los procesos visuales y la cognición espacial, el lenguaje y el procesamiento semántico
no verbal, las funciones ejecutivas (por ejemplo, atención) y la cognición social (mentalización y
reconocimiento de emociones).

Resultados: Los hallazgos obtenidos en las diversas esferas estudiadas, muestran que la valoración
y el estudio del área cingular con vistas a la cirugía, al mejorar nuestro conocimiento de su
conectividad funcional pueden tener implicaciones importantes en el manejo clínico de los pacientes
con gliomas de bajo grado del cíngulo así como en el desarrollo de las neurociencias cognitivas.

Conclusiones: El mapeo cerebral debe considerarse como una herramienta de gran utilidad en la
cirugía cerebral de gliomas de bajo grado del cíngulo. Además, el examen neuropsicológico debe
realizarse de una manera sistemática antes y después de la cirugía, para optimizar la atención del
paciente mediante la predicción de la probabilidad de recuperación funcional.
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