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Resumen

Introduccion y objetivos: Laestimulacion cortical ha sido propuesta hace mas de 20 afios para el manejo del
dolor neuropatico crénico refractario a tratamiento médico, aunque su eficacia aun es controvertida.
Presentamos nuestra experiencia conestimulacién cortical parael mangjo del dolor neuropatico crénico.

Material y métodos: Analizados 27 pacientes con dolor neuropético cronico refractario, tratados en nuestro
centro con estimuladores corticales. Uso de resonancia magnética, neuronavegacion intraoperatoriay
monitorizacion neurofisiologica. Se utilizaron entre 1-4 electrodos cuadripolares paralel os en area cortical
motora. Valoracion del dolor con escalavisual analoga (EVA) prey postoperatoriainmediato, 6 mesesy
anual a partir del afio. Se consideré mejoria satisfactoria, disminucion del dolor > 50%. Seguimiento
promedio de 4 anos.

Resultados: Edad promedio de 58,6 arios con 48% de hombres. El EVA preoperatorio fue de 8,6, con un 33%
de los pacientes con mejoria satisfactoria. Un 75% de estos mantuvieron una buena respuesta de forma
prolongada. De las etiologias del dolor la que respondié mejor ala estimulacién fue la neuralgia del
trigémino (57% de respuesta satisfactoria). Se observaron 5 complicaciones todas leves.

Conclusiones: En nuestra experienciala estimulacion cortical puede disminuir de forma significativa (> 50%)
el dolor neuropédtico cronico refractario y debe ser considerado en el manejo.
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