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epilepsia del I6bulo temporal.

Modelo predictivo de refractariedad en

epilepsia del I6bulo temporal

Un grupo de investigacion del Sistema Sanitario Pdblico de Andalucia ha
desarrollado un modelo predictivo de la refractariedad en enfermos con
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Descripcion

La epilepsia del 16bulo temporal (ELT) es de los tipos de
epilepsia mas frecuentes en humanos (15-20%). Un 20-
40% de todas las ELT se comportan como epilepsias
refractarias (ER), es decir, aquellas donde no se ha
observado una evolucion libre de las crisis epilépticas tras
ensayos terapéuticos con farmacos especificos. Para estos
pacientes, se les recomiendan alternativas terapéuticas no
farmacolégicas como la cirugia, la cual tiene un gran
porcentaje de éxito.

La cirugia, ademas, es la Unica solucién en los casos de
sindromes de epilepsias refractarias de caréacter progresivo
para detener su evolucion. El problema reside en que la
mayoria de enfermos no se someten a cirugia antes de los
20 afios de padecer la enfermedad. Por ello, se ven
expuestos a los efectos adversos de la utilizacion a largo
plazo de tratamientos complejos de politerapia,
repercutiendo en un deterioro cognitivo y sistémico
secundario y en la calidad de vida.

El grupo de investigacion ha conseguido desarrollar un
modelo predictivo de refractariedad en ELT basado en un
algoritmo  sencillo, que estda fundamentado en
caracteristicas clinicas y pruebas complementarias. Es
aplicable desde los primeros momentos de la asistencia al
enfermo. La validacion de los estudios se ha realizado en
un grupo poblacional de 163 pacientes (83 casos
refractarios y 80 casos no refractarios).

Ventajas
Las principales ventajas de la aplicacion de este
algoritmo son:

1. Instrumento de diagndstico de la refractariedad de
la epilepsia Unico y novedoso.

2. Adelantar con gran grado de fiabilidad el
diagndstico de refractariedad.

3. Tomar la decision de remitir al paciente para
estudio prequirurgico o bien ensayo farmacoldgico.

4.  Evitar la merma de la calidad de vida secundaria a
la propia evolucion de la enfermedad y a la
utilizacion de tratamientos con efectos adversos, en
los casos donde se apoye la cirugia.

Propiedad Industrial/Intelectual
La presente Tecnologia estd protegida mediante Registro
de Propiedad Intelectual.

Objetivos
El grupo de investigacion busca un acuerdo de licencia de
explotacion y/o colaboracion.

Clasificacion
Categoria: TIC
Subcategoria: Sistema nervioso central
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