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Introduccidn. La epilepsia del l6bulo temporal es Resultados

el sindrome epiléptico mas comun caracterizado por Fimbria Hipocampo Dorsal Septum Medial
farmacorresistencia!, cambios en estructuras del |
sistema limbico y modificaciones en las vias aferentes
septohipocampales??; las células GABAérgicas vy
colinérgicas del septum medial envian proyecciones a
través de la fimbria-térnix hasta el hipocampo estas
estructuras conforman la via septohipocampal®.
Aunque los cambios en el hipocampo han sido
ampliamente documentados, se sabe poco sobre el 1 -
rol de las células que conforman el septum medial en o " Fimbria ~ Hipocampo Dorsal | ~ Septum Medial
el establecimiento de las crisis. Los modelos animales I
ayudan a dilucidar los cambios en estas proyecciones,
con el uso de técnicas de Imagenologia por
Resonancia Magnética.

Objetivo: Lesionar  poblaciones  neuronales
especificas del septum medial mediante saporinas
(sustancias que inhiben la sintesis de proteinas de
células especificas)>® y evaluar los posibles cambios > - - . . . = +

microestructurales de la via septo-hipocampal que - = F = ' i T ' T m A =

Cirugia Pilocarpina Cirugia Pilocarpina
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. > y * | La lesion de grupos
neuronales especificos del
septum medial no produce
cambios observables en
las imagenes de ditusion.
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Los cambios en los grupos
cometidos al modelo de
pilocarpina se deben a la
induccion  del  status
epilepticus 'y las crisis
espontaneas, no se
magnifican por la lesion
del septum medial.
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Pilocarpina
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Cirugia oy @ @ @ Conclusion. La integridad del septum medial es un factor determinante en la susceptibilidad para presentar crisis epilépticas, sin embargo, se necesitan técnicas

PBS PBS+Pilo Gatl+Pilo 192IgG+Pilo

Gatl Gwomomnny - PPN @ @ @ mas especificas para observar los cambios microestructurales en el proceso de epileptogénesis y determinar el papel especifico de estas células en la susceptibilidad

192|gG (Saporina colinérgica)

ﬁ a las crisis espontaneas.
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