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C0415 - CIRUGIA DE LA EPILEPSIA TEMPORAL MESIAL CON RM NORMAL. EL
PROBLEMA DEL HIPOCAMPO NORMAL
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Resumen

Objetivos: Revisar laliteratura existente con respecto al problema de la cirugia de la epilepsiatemporal con
hipocampo normal y correlacionarlo con nuestra serie de 10 pacientes.

Meétodos: Revision bibliograficay revision de las historias clinicas de los pacientes, completadas mediante un
cuestionario (QOLIE10) através de una llamada telefonica. Finalmente, con todos |os datos realizamos la
estadistica descriptiva

Resultados: La epilepsiatemporal eslamas comin de las epilepsias focales en adultos. Tiene una ata
probabilidad de ser refractaria a tratamiento médico y, por ello, es considerada frecuentemente para cirugia.
Hay casos que pueden tener resonancia magnética normal, o que complica el proceso diagnéstico y esta
asociado a peores resultados quirurgicos. Gracias a las técnicas avanzadas de imagen y de localizacién del
foco epileptdgeno, el nimero de cirugias en epilepsias temporales refractarias con RM negativa se ha
aumentado en la Ultima década. En nuestra serie, 7 de los 10 pacientes tenian afectacion temporal derechay
solo 3 tenian afectacién temporal izquierda. En todos |os casos la causa era criptogénica. La mayoria de los
pacientes presentaban un rendimiento cognitivo disminuido. Latécnica quirdrgica més empleadafuela
lobectomia temporal anterior con amigdal ohipocampectomia. En cuanto a los diagndsticos

anatomopatol 6gicos se obtuvieron 2 casos normales, 1 esclerosis mesial temporal y en el resto de los casos
cambios inespecificos y disminucion del nimero de neuronas en el hipocampo. Como complicaciones, 2
pacientes tienen alteraciones del estado de animo tipo distimia. El seguimiento de los pacientes fue entre 3
anosy 12 anosy el Engel de los pacientes es 80% la, 10% llay 10% IVb.

Conclusiones: La neurocirugia de epilepsia refractariatemporal con resonancia magnética normal es un
tratamiento que ofrece unos resultados esperanzadores para pacientes que han agotado |as opciones
farmacol 0gicas para esta enfermedad, con unos déficits postquirdrgicos asumibles y esperables.
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