Neurocirugia. 2023;34(Supl 1):SS119

Neurocirugia

uuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuu

https://www.revistaneurocirugia.com

0-030 - ESTEREOELECTROENCEFALOGRAFIA INSULAR ASISTIDA POR ROBOT EN
EPILEPSIA PEDIATRICA REFRACTARIA: PRECISION Y VALOR DIAGNOSTICO

A. Gonzdlez Crespo’, F. Brugada Bellsola', S. Candela Canté’, J. Aparicio’, J. Rumid® y J. Hinojosa’

'Hospital Universitari Germans Trias i Pujol, Badalona, Espafa; *Hospital Sant Joan de Deu, Esplugues de
Llobregat, Espana.

Resumen

Introduccion: Para el diagndstico de la epilepsia insular la estereoelectroencefalografia (SEEG)
puede ser de utilidad en pacientes pediatricos.

Objetivos: Demostrar la seguridad y nuestra experiencia en pacientes pediatricos con epilepsia
farmacorresistente (DRE) en los que se empleo la SEEG para el diagnostico.

Métodos: Se llevo a cabo un estudio retrospectivo descriptivo, unicéntrico, entre abril del 2016 y
septiembre de 2022, con pacientes diagnosticados de DRE y sometidos a SEEG guiado con brazo
robotico (Neuromate® Renishaw) incluyendo electrodos insulares. Se analizaron variables
demogréficas, el tipo de trayectoria empleada (ortogonal u oblicua), diagnéstico y tratamiento
propuesto tras el SEEG y variables relacionadas con la precision de los electrodos: error en el punto
de entrada (EPLE), error en la diana (TPLE) y desviacion de la trayectoria (TD).

Resultados: 32 pacientes pediatricos diagnosticados de DRE fueron sometidos a SEEG. La edad
media fue de 11,26 + 5,03 anos y 19 fueron varones (59,38%). De un total de 401 electrodos
implantados, 148 fueron insulares (39,91%), 112 seguian una trayectoria ortogonal (75,68%) y 36
oblicua (24,32%). E1 TPLE y la TD fueron de 1,66 y 0,47 en los electrodos ortogonales y de 2,55y
1,45 en los electrodos oblicuos (p < 0,05). En 9 de los 32 pacientes (28,13%) se confirmé origen
insular tras la SEEG, 3 de los cuales no se incluia la insula como hipétesis diagndstica inicial. Se
evidenciaron complicaciones en 5 de los casos: 4 hematomas en relacidn con electrodos no insulares
(solo 1 de ellos con trascendencia clinica) y 1 meningitis.

Conclusiones: En nuestra experiencia la SEEG ha sido util y sequra para el diagndstico de la
epilepsia insular en pacientes pediatricos con DRE. Hemos observado una mayor desviacion en los
electrodos insulares oblicuos en comparacion a los ortogonales, aunque en ningtn caso se han
evidenciado complicaciones en relacion a su implantacidn.
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