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Resumen

Objetivos: Describir los elementos tanto bioldgicos, instrumentales como estereotaxicos para
alcanzar una mejoria significativa en el temblor esencial tras la realizaciéon de una talamotomia por
ultrasonidos de alta intensidad guiada por resonancia magnética (RM).

Métodos: Se analizaron los datos descriptivos de 41 pacientes sometidos a talamotomias
unilaterales para el tratamiento de temblor esencial refractario a medicacion, asi como los
elementos de cada tratamiento y su evolucion a los 6 meses segun la escala de Clinical Rating Scale
for Tremor (CRST). Asimismo se realizéo RM cerebral a los 6 meses posterior al procedimiento.

Resultados: A los 6 meses el 90% de la muestra mostrd una mejoria significativa del temblor
expresado en la escala de CRST (P < 0,001). Demostramos mediante regresién multivariable como la
edad, el sexo, el volumen de la lesidn, la ubicacion estereotactica y con respecto a atlas
probabilisticos junto tracto dentrorubrotaldmico juegan un papel significativo con relacion al
mantenimiento de la mejoria del temblor a los 6 meses (p < 0,005 en cada item mencionado).

Conclusiones: Los talamotomias realizadas por ultrasonidos de alta intensidad guiadas por RM, son
un tratamiento eficaz para la mejoria del temblor esencial y su mantenimiento posterior.
Reconocemos que para la realizacion de un tratamiento eficaz algunas caracteristicas intrinsecas del
paciente pueden influir favorablemente; asimismo concluimos como el tamaifio de la lesion y su
ubicacion en relacion con el nucleo ventral del tdlamo son indispensables para la mejoria de los
sintomas.
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