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Resumen

Objetivos: Determinar lavariabilidad en la posicion de |os contactos activos dentro del area subgenual y
conocer s existe una diana preferencial en aquellos pacientes que han respondido alaterapia

Métodos: Presentamos una serie de 17 pacientes con depresion mayor resistente intervenidos en nuestro
centro mediante estimulacién cerebral profunda (ECP) en la region subgenual’. Se analizala demografiay
caracteristicas de la serie, los resultados clinicos alargo plazo, las coordenadas de |os contactos activos para
cada paciente y los pardmetros el éctricos. Se reportan los pacientes respondedores y aquellos con remision
completa. Mediante tractografia de la "region subgenual’ se analizaron aquellos tractos que mas

plausi blemente estaban implicados.

Resultados: 12 mujeresy 5 varones con depresion mayor resistente y mediana de edad de 48 afios fueron
analizados. Se reportaron un 73% de pacientes respondedores en la Ultima visita (seguimiento de 7 afios) y un
66,7% de remisiones completas. L os pacientes respondedores presentaron de media las siguientes
coordenadas: x = + 5,8 mm; y = + 36,1 mmy z = -3,4 mm. Seregistré una gran variabilidad en las
coordenadas de contactos activos dentro del grupo respondedores. rangos intercuartilicos de 2,6 mm (x), 5,2
mm (y) y 3,4 mm (2). En un 60% el contacto activo estaba centrado en laregidén 10m/32pl, y no en Cg25. El
analisis mediante tractografia de estas regiones mostroé la participacion de al menos dos fascicul os: uncinado
y frontopolar. No se detecto correlacidn entre los pardmetros eléctricos y larespuesta a la terapia.

Conclusiones: LaECP en “regién subgenual’ parala depresion mayor es eficaz. Las coordenadas de los
contactos activos para pacientes con depresion mayor respondedores a esta terapia presentan alta
variabilidad, siendo las areas 10m/32pl la mas frecuentemente estimulada. En estas areas los fascicul os
uncinado y frontopolar pudieran estar implicados en larespuesta positiva al tratamiento.
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