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Resumen

Objetivos: Un tercio de los pacientes con epilepsia son farmacorresistentes, resultando en un
aumento de la morbimortalidad. Cuando la cirugia resectiva esta contraindicada, la estimulacion
cerebral profunda (ECP) debe considerarse como alternativa. Este es un tratamiento
neuromodulador que actia estimulando distintas dianas del cerebro. La mas usada y con mayor
evidencia es el nucleo anterior del tdlamo (NA). Recientemente el interés por el nicleo
centromediano (CM) ha crecido, ofreciendo resultados prometedores, principalmente para epilepsia
generalizada.

Material y métodos: Revision de casos con epilepsia no focal farmacorresistente tratados con ECP-
CM.

Resultados: Nueve pacientes se han considerado para la implantacién de ECP-CM. Cinco de ellos se
han implantado en CM; en un caso, ademas también se implanté en NA, aunque sin ser estimulado
actualmente. La edad media al momento de implantacion son 35 afnos y el 60% son mujeres. Tres
tienen epilepsia idiopatica generalizada, la cuarta sindrome Lennox-Gastaut y la dltima epilepsia
generalizada y multifocal; el 80% con resonancia normal. E1 60% se implantaron inicialmente con
estimulador del vago con respuesta variable. Un paciente sufri6 SUDEP. Los otros cuatro tienen
seguimiento hasta 24 meses. En los que presentan seguimiento mayor a 6 meses, dos describen una
reduccion del nimero de crisis mayor al 50%; otra el mismo numero, pero duracién mas corta. No
hubo complicaciones posoperatorias ni efectos adversos asociados a la estimulacion.

Conclusion: La ECP-CM parece ser un tratamiento efectivo y sequro que debe considerarse en
pacientes con epilepsia no focal farmacorresistente no candidatos a cirugia resectiva, especialmente
en epilepsias generalizadas.
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