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éQué pacientes epilépticos ingresan en la Unidad
de Epilepsia?

En general, los pacientes con epilepsia que no se con-
trola adecuadamente con las medicaciones habituales y
gue tienen un numero y una variedad de crisis epilépticas
que les limitan su vida cotidiana.

éQuiénes constituyen la Unidad de Cirugia de la
Epilepsia?

Los pacientes son seleccionados y valorados conjunta-
mente por el equipo de la Unidad Cirugia de Epilepsia
constituido por:

— Neurélogo: maneja inicialmente al paciente y
prescribe el tratamiento médico con diferentes far-
macos.

— Neurofisiologo: realiza los registros de electroen-
cefalogramas (EEG) para confirmar el diagndstico
de epilepsia.

— Neurorradidlogo: realiza las pruebas de imagen
necesarias, fundamentalmente la Resonancia Mag-
nética.

— Psicdlogo: valora las caracteristicas de personali-
dad, inteligencia y memoria tanto antes como des-
pués de la cirugia.

— Neurocirujano: a partir de la informacion aporta-
da por los estudios previos se encarga, en primer
lugar, de realizar las pruebas necesarias para con-
firmar si su epilepsia es susceptible de tratamiento
quirdrgico. En caso de ser asi, el neurocirujano
sera el encargado de realizar la operacion.

éCuales son las pruebas para valorar si un pacien-
te es candidato a la cirugia de la Epilepsia?

1. Video-EEG: son registros similares a los que ha
tenido previamente, siendo necesario realizar re-
gistros de suefio y de vigilia.

2. Electrodos esfenoidales: agujas muy finas, que
se ponen en la habitacidon del paciente, bajo anes-
tesia local, una a cada lado, y que se colocan por
delante de las orejas. Mientras se usan, se puede
suspender el tratamiento médico para provocar
crisis y se mantienen hasta que éstas aparezcan.

3. Electrodos subdurales: son electrodos mas
gruesos que se colocan dentro del craneo en quird-
fano en las zonas en que se sospeche que esté el
foco de las crisis epilépticas. Se mantienen hasta
que sea necesario.

4. Test de Wada: se realiza solo en algunos casos
para asegurarse de que la extirpacion del foco epi-
Iéptico no va a provocar danos en la memoria o en
el lenguaje del paciente.

Cuando estos estudios indican que hay un foco que
puede extirparse, sin provocar lesiones secundarias, se
decide la cirugia.

éQueé es el Consentimiento Informado?

Antes de realizar ninguna intervencion quirirgica, le
sera requerido firmar un impreso de “Consentimiento
Informado” donde autoriza al equipo de Neurocirugia a
realizar la intervencion especificada, y en el que asume
las complicaciones que en él se detallan. Se trata de una
medida de obligado cumplimiento desde el punto de vista
legal, ante cualquier acto médico.

¢En qué consiste la cirugia de la Epilepsia?

El paciente se interviene mediante la ayuda de un
ordenador para localizar el foco epiléptico.

En la operacion participa todo el equipo de la Unidad
de Epilepsia. Durante la operacion se realizaran registros
EEG antes y después de extirpar el foco epiléptico. Cuan-
do se normalicen suficientemente estos registros se con-
cluye la cirugia.

éExisten riesgos en los diferentes estudios diag-
noésticos y en la cirugia de la epilepsia?

El mas habitual es la aparicion de crisis frecuentes,
provocadas o inducidas por la falta de medicacién, con
idea de mejorar las posibilidades de encontrar el verda-
dero foco epiléptico.

Las complicaciones mas comunes de esta cirugia son
las infecciones de la zona donde se ponen los electrodos
(superficial o profunda). Otros riesgos menos frecuentes,
pero descritos en los Centros de Cirugia de la Epilepsia
son: lesion nerviosa (desde leve a severa) y hemorragia.

La Sociedad Espafiola de Neurocirugia ha editado la
mayoria de las complicaciones posibles, aunque afortuna-
damente no siempre probables.

éCual es el manejo postoperatorio?

Después de la operacion, el paciente pasara un mini-
mo de 24 horas en Reanimacion. Posteriormente sera
controlado en la planta de Neurocirugia, Se realiza una
Resonancia Magnética postoperatoria. En general, a la
semana de la intervencion se retiran las suturas y se da
el alta hospitalaria. El control posterior sera en Consultas
Externas de Neurologia y de Neurocirugia. Es posible la
aparicion de alguna crisis epiléptica después de la inter-
vencion.
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