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Resumen

Objetivos: Las alteraciones cognitivas asociadas a los tumores cerebrales suponen un gran impacto
en el funcionamiento y en la calidad de vida de los pacientes. El efecto que tiene el tratamiento
quirúrgico en el rendimiento cognitivo no ha sido estudiado en profundidad. Por ello, nos
planteamos realizar un estudio sobre los efectos de la intervención quirúrgica en el rendimiento
cognitivo de pacientes con diagnóstico de tumor cerebral.

Métodos: En una muestra de 15 sujetos con diagnóstico de tumor cerebral se realiza una valoración
pre entre 4 días y 24 horas antes de la intervención y otra valoración post en los 10 días posteriores
a la intervención. Se valoran mediante pruebas neuropsicológicas estándar (TMT-A, TMT-B), así
como con un protocolo específicamente diseñado para la valoración de la velocidad de
procesamiento y la atención con medidas de tiempos de reacción (TR) de los pacientes ante a
diferentes estímulos. Realizamos un contraste no paramétrico entre las medidas pre y post mediante
la prueba de Wilcoxon.

Resultados: Obtenemos resultados que demuestran que diferencias no detectadas con las pruebas
estándar sobre la velocidad de procesamiento sí son significativas estadísticamente con el protocolo
de TR. En tareas con mayor demanda cognitiva sí hay diferencias con ambos métodos. Además, con
los datos sobre TR podemos especificar de manera más precisa qué tipos de tareas son las que se
encuentran alteradas tras la cirugía.

Conclusiones: Mediante esta valoración podemos observar que aunque los pacientes no presentan
déficits groseros el efecto de la neurocirugía produce alteraciones en el rendimiento cognitivo de los
pacientes. Especialmente en aspectos atencionales que demandan más recursos cognitivos, en las
tareas más simples no hay diferencias significativas entre la valoración pre y la post. Además como
refieren algunos autores hay algunas tareas que muestran un rendimiento alterado desde la
valoración inicial al compararlo en relación a la población general.
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