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Resumen

Introduccion: La reseccién quirurgica de la zona epileptogena (ZE) en pacientes con epilepsia
farmacorresistente (EFR) requiere una localizacidn exacta de la misma en el estudio de video-
electroencefalografia (VEEG). Algunos casos precisan realizar estudios invasivos de VEEG con
electrodos intracraneales como la estereoelectroencefalografia (SEEG), la cual puede ser
especialmente 1til para la localizacién de la zona de comienzo ictal (ZCI).

Objetivos: Andlisis retrospectivo de la capacidad de localizacion de ZCI con SEEG frente al VEEG
simple, en un grupo de pacientes tratados la Unidad de Cirugia de la Epilepsia del Hospital de La
Princesa entre 2004 y 2015.

Material y métodos: Se implantaron 219 electrodos profundos en 37 pacientes (15 hombres y 22
mujeres) de forma bilateral o unilateral (24 y 13 casos respectivamente). utilizando un marco de
estereotaxia Leksell y un sistema de neuronavegacion para la planificacion de las trayectorias.

Resultados: La edad media de los pacientes fue de 32 anos. Las crisis parciales complejas (CPC) y
tonicoclonicas generalizadas (CTCG) fueron las mas frecuentes (65% y 16%). La indicacién mas
frecuente para la SEEG fue la existencia de actividad irritativa bilateral en la ZCI del VEEG. Fue
posible la localizacion unifocal-unilateralde la ZCI en VEEG en el 62% de los pacientes (35%
multifocal-unilateral), mientras que el VEEG-SEEG permiti6 identificar la ZCI unifocal-unilateral en
el 84% de los pacientes (16% multifocal-unilateral) (p = 0,26).

Conclusiones: La SEEG es un método 1util, eficiente y seguro para la localizacion de la ZCI en
pacientes con EFR sin hallazgos lateralizadores o con actividad irritativa bilateral en VEEG.
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