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Mesmo sendo a epilepsia uma doença conhecida desde

a antiguidade, e apesar de todo o desenvolvimento no diag-

nóstico e tratamento clínico, ainda existem casos de epi-

lepsia refratária às medicações convencionais antiepilépti-

cas. Para estas epilepsias refratárias, quando existe um foco

epileptogênico definido, pode ser indicada a cirurgia para

ressecção do foco, desde que este não esteja localizado em

uma área eloquente. Os métodos de imagem são utilizados

de maneira rotineira para a detecção de lesões que pos-

sam ser a causa da epilepsia refratária. Nestes pacientes,

a identificação de um foco epileptogênico é um fator deci-

sivo para a indicação ou não de cirurgia para o controle das

crises. A associação de métodos de imagem estruturais,

como ressonância magnética, com métodos funcionais

como SPECT (ictal e interictal) e PET, tem um significativo

papel na identificação destas lesões, permitindo que mui-

tas vezes casos antes diagnosticados como criptogênicos

tenham a origem da epilepsia definida e indicação cirúrgi-

ca(1,2). Além disso, os dados de eletrencefalograma ou ví-

deo-encefalograma são essenciais para confirmação da ati-

vidade elétrica anormal coincidente com as lesões focais

identificadas nos métodos de imagem.

A utilização da medicina nuclear com gamaprobe (de-

tector portátil de raios gama) é conhecida como cirurgia ra-

dioguiada. Este tipo de procedimento já tem seu uso con-

sagrado em oncologia, tendo mudado a abordagem de vá-

rios tipos de neoplasias malignas (mama, melanoma, cân-

cer colorretal), neoplasias neuroendócrinas e cirurgia de pa-

ratireoide. O gamaprobe permite a obtenção em tempo real

de informações vitais para o cirurgião quanto à localização

e extensão da doença, bem como fornece informações so-
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bre as margens de ressecção(3). Em neurocirurgia, a utiliza-

ção deste método é mais recente(4,5). Como o radiotraça-

dor fica concentrado na área anormal por várias horas (até

10 horas), este pode ser injetado por via intravenosa antes

do procedimento cirúrgico, e durante o procedimento o ga-

maprobe detecta a atividade anormal. O artigo de Carneiro

Filho et al.(6) nesta edição da Radiologia Brasileira destaca

a utilização de gamaprobe no auxílio à definição do foco

epileptogênico em dois pacientes. Nos dois casos o gama-

probe demonstrou bem o foco epileptogênico quando com-

parado à eletrocorticografia, bem como foi útil no controle

da ressecção da área epileptogênica em um dos pacientes.

Durante este tipo de cirurgia para epilepsia, em especial nas

epilepsias extratemporais, o uso da eletrocorticografia está

consagrado tanto para a confirmação da localização da re-

gião a ser ressecada quanto porque em alguns casos a área

epileptogênica pode ser maior do que a anormalidade es-

trutural. Apesar de ser um estudo preliminar com apenas

dois pacientes, o artigo destaca a possibilidade de o gama-

probe fornecer dados concordantes aos da eletrocorticogra-

fia, e assim permitir maior segurança para o neurocirurgião

para a ressecção ideal nestes casos, e consequente con-

trole da epilepsia e melhora significativa na qualidade de

vida do paciente.
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