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INTRODUCCION: Los estudios de seguimiento en cirugia de epilepsia
permiten identificar factores predictivos que contribuyen a asesorar a los
pacientes acerca de aspectos relacionados con la incorporacion al tra-
bajo, licencia de conduccion, planificacion familiar y discontinuacion de la
medicacion antiepiléptica.

oBJETIVO: Evaluar el comportamiento evolutivo de la actividad
epileptiforme y el espectro de frecuencia del EEG en pacientes con
Epilepsia del Loébulo Temporal (ELT) sometidos a cirugia.

MATERIAL Y METODOS: Se evaluaron 24 pacientes con ELT some-
tidos a lobectomia temporal para el control de las crisis epilépticas con un
tiempo minimo de evolucién posquirtrgica de dos afios. Atodos se les
realiz6 electroencefalogramaalos 3, 6, 12 y 24 meses posteriores ala
cirugia. Se tabulé en cada registro la frecuencia de descarga absoluta
(FDA) de actividad epileptiforme interictal (AEI). Para evaluar la activi-
dad lenta se calcularon las medidas espectrales de banda ancha (MEBA)
en las cuatro bandas clasicas del EEG y banda estrecha desde los 0.78
hastalos 19.14 Hz. La muestra se dividié en dos grupos en funcién de la
lateralidad de la cirugia y evolucidn clinica. Cada uno de estos dos
grupos se comparé mediante una prueba t de Student para muestras
independientes y se determind el comportamiento en relacion con un
grupo control (valores Z) utilizando t de Student vs. 0.

RESULTADOS! La FDAde AEI grupal mostré una tendencia a la dismi-
nucién desde los primeros tres meses de evolucion, alcanzando valores
significativos a los seis meses post-cirugia. Sin embargo, se identificaron
dos grupos segun el comportamiento evolutivo de la actividad epileptiforme
interictal. Los valores de la FDA a los tres y seis meses predicen con 87
y 82.3, respectivamente % de certeza la evolucion clinica, Odd Ratio 21
y 24.5. El comportamiento de las medidas espectrales en los diferentes
momentos evolutivos en relacién con el grupo control evidencié menor

energia espectral para las bandas lentas (valores Z méas pequefios) al
afio en comparacion con los valores al mes y seis meses de la cirugia,
con una topografia diferencial segun lateralizacién de la cirugia. No se
encontraron diferencias significativas en las medidas espectrales a los
tres meses post-cirugia entre los pacientes libre y con persistencia de
crisis, en tanto a los seis meses se comprueba mayor energia para las
bandas lentas en ambas regiones temporales en los pacientes donde
persistieron las crisis.

CONCLUSIONES: Los cambios evolutivos en el espectro de frecuen-
cia demuestran una reorganizacion funcional de la zona de déficit funcio-
nal en pacientes con ELT sometidos a cirugia, con un comportamiento
diferencial en relacion con la lateralidad de la cirugia y la evolucién
clinica posquirurgica. Se demuestra el fenémeno de running down de la
actividad epileptiforme reflejando modificaciones en lazonaiirritativa con
implicaciones también en el seguimiento clinico posquirdirgico.
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oBJETIVO: La dieta cetogénica, alta en grasa y baja en carbohidratos,
se usa para el control de la epilepsia refractaria; sin embargo, su meca-
nismo de accién es desconocido (Hartman AL, et al. Pediatr Neurol
2007; 36: 281-92). Se investigé el efecto de la dieta cetogénica sobre el
numero de células que expresan el &cido gamma amino butirico (GABA).
MATERIAL Y METoDos: Ratas Sprague-Dawley macho fueron
divididas en dos grupos de diez: 1) alimentados con dieta normal (CO)
02) con dieta cetogénica (DC), de 21-60 dias postnatal. Posteriormente,
los animales se sacrificaron para extraer y cortar el cerebro. Los cortes
se procesaron mediante inmunohistoquimica para GABA. Se realizé un
estudio morfométrico con la prueba estereoldgica del fraccionador dptico
(West MJ, et al. Anat Rec 1991; 231: 482-97) para estimar la poblacion
de células GABAérgicas en el giro dentado del hipocampo. Se analiz6
también el peso corporal y cerebral y los niveles de cuerpos cetonicos y
glucosa en sangre. Los datos se analizaron con la prueba estadistica t
de Student.

RESULTADOS! L0s datos indican que la ingesta de la dieta cetogénica
aumenta la concentracién sanguinea de cuerpos ceténicos y reduce la
de glucosa significativamente, mientras que incrementa significativamente
el niumero de células GABAérgicas en el giro dentado. Aunque el peso
corporal del grupo alimentado con dieta cetogénica se redujo



Reunién Anual Nacional del Capitulo Mexicano de la Liga Internacional Contra la Epilepsia. Presentacion de trabajos en Plataforma. 313

Rev Mex Neuroci 2009; 10(2): 312 313

significativamente, el peso cerebral no mostrd diferencias significativas.
coNcLUsIoNEs: El mecanismo mediante el cual la dieta cetogénica
reduce el numero de crisis podria deberse a un aumento en el nimero
de células GABAérgicas.
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INTRODUCCION: La Epilepsia es un trastorno neurolégico con una
alta prevalencia. Se asociada con un Sindrome Depresivo Mayor en
42.7% de los casos (Lopez-Gomez, et al. 2005). La ideacion suicida y
su consumacion se incrementan significativamente si no se detecta a
tiempo, por lo que existe la necesidad de mejorar el reconocimiento de
dicho trastorno afectivo en la consulta cotidiana para mejorar el trata-
miento a los pacientes, aumentar la calidad de vida y disminuir los indices
de mortalidad.

oBJETIVO: Detectar Depresion Mayor en una muestra de pacientes
con epilepsia del Hospital General de México por medio de la prueba
Neurological Disorders Depression Inventory for Epilepsy (NDDI-E) y
de la Escala de Depresion de Beck.

MATERIAL Y METODOS: Se evalud a 35 pacientes con diagnostico
de epilepsia de diversas etiologias con edad de entre 18-41 afios que
supieran leer y escribir. Se les aplico la Escala de Depresion de Beck y
la prueba NDDI-E, la cual consta de seis items tipo Likert (traducida y en
proceso de validacion para México por Lopez-Guerra M, et al.).
RESULTADOS: Se encontrd que 37% de la muestra (13 pacientes)
presentd una puntuacién de 15 puntos 0 mayor que indica que se
encuentran en un estado depresivo mayor.

CONCLUSIONES: Los resultados indican que una tercera parte de los
pacientes con epilepsia se encuentran significativamente deprimidos. La

deteccion oportuna y tratamiento de un grado elevado de depresion
puede disminuir el riesgo suicida en esta poblacion.
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oBJETIVO: Reportar los hallazgos postmortem en casos de epilepsia
de diferente tiempo de evolucién.

MATERIAL Y METODOS: Se estudiaron seis casos de autopsia con
diagndstico de epilepsia de l6bulo temporal. Se revisd la historia clinicay
los tejidos se procesaron en histokkinette con un programa especifico
para cerebro, fueron incluidos en parafina y seccionados en cortes de 5
a7 uy tefidos con Hematoxilina-Eosina, impregnacién argéntica e
inmunohistoquimica para GFAP y examinados con fotomicroscopio. Los
casos estudiados son de ambos sexos con un intervalo de 20 a los 64
afos. El peso de los encéfalos varia entre 780 y 1,250 g.
RESULTADOS: L0s casos presentan defectos del desarrollo como fallade
la migracién neuronal, depoblacion neuronal, axones bifurcados, displasia
neuronal, heterotopias en corteza y sustancia blanca, hipoplasia de cerebelo
y neuronas de Purkinje displasicas. Ademas hay cambios como muerte
neuronal, vasos hamartomatosos, desmielinizacion, depoblaciony degene-
racion de neuronas de Purkinje. Los casos con problemas de circulacion
presentan cambios relativos a hipoxia, como astrocitos reactivos, gliosis,
picnosis, dendritas alteradas y cuerpos amilaceos. Los casos con esclerosis
tuberosa muestran microcefalia, circunvoluciones irregulares, placas
neurofibrilares, células globosas y placas neuriticas. En los casos con tuber-
culosis observamos neuronas con cariorrexis, células globosas, axones
ondulados, axones bifurcados y tuberculosis meningea y parenquimatosa.
CONCLUSIONES: La epilepsia es una enfermedad de origen
multifactorial que inicia con un defecto del neurodesarrollo (Leeson JG,
etal. TINS 2000; 23: 8; Agundis T, et al. Proc West Pharmacol Soc 2006;
49; 29-32.), por eso la importancia de la investigacion en biologia del
desarrollo para esta enfermedad (Cepeda C, et al. EB 2006; 9: 219-35),
ademas de asesoria a los parientes y consejo genético.



