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Resumen

Objetivo: El propdsito de este estudio fue comparar la precision para identificar una regién de sustancia blanca
utilizada como blanco en el tratamiento de la enfermedad de Parkinson y otros trastornos del movimiento.
Mediante la estandarizacion de la localizacion estereotactica dentro de las fibras de la sustancia blanca, en las
coordenadas estereotaxicas del Ansa Lenticularis - una region critica que conecta nticleos ventrolaterales del
talamo y el globo palido interno. Se compararon dos métodos de planeacién quirtrgica propuestos para
identificar la region de AL. Este conocimiento podria generar nuevas lineas de investigacién para mejorar la
planeacion quirtrgica dirigidos a aliviar los sintomas de los trastornos del movimiento y la enfermedad de
Parkinson.

Meétodos: Se trata de un estudio retrospectivo que incorporé dos cohortes: una de México con 16 pacientes
diagnosticados con enfermedad de Parkinson (PD) y 16 sujetos controles, pareados por edad y sexo y otra
cohorte de Alemania con 39 pacientes con PD. Ambas cohortes se sometieron a estudios de resonancia
magnética 3T (T1, T2Flair, DWI), aunque con parametros de adquisicion distintivos entre si. Se emplearon
softwares especializados, incluyendo FSL, ANTs, FreeSurfer, DSI-Studio y MRTRIX3, con el propdsito de
generar mapas de conectividad estructural en su espacio nativo. Ademas, se aplic6 un atlas de parcelacién
anatémica del Proyecto del Conectoma Humano, versién extendida (HCPex), para cuantificar el niimero de
streamlines. EA paretir de imagenes de resonancia magnética de difusion (DWI) y estructural (t1 y T2 Flair) para
desarrollar tractografia con restricciones anatémicas. Posteriormente, se generaron matrices de conectividad en
sus respectivos espacios nativos de todo el tractograma. Seguido de estd se crearon unas ROIs basados en las
referencia anatémica, de la linea AC-PC individual y las cordenadas estandarizadas del AL segtin el reconocido
Atlas Estereotactico de Schaltenbrand y Wahren.

Con el objetivo de explorar la precision y exactitud de ambos métodos de planeacion estereotaxicos se
utilizaron los patrones de conectividad estructural de regiones de interés(Globo palido interno y
nucleos ventrolaterales del Talamo). En este contexto, se crearon matrices de conectividad estructural
filtrados por la conectividad estructural en espacio nativo para cada hemisferio cerebral de cada
participante (total= 206 hemisferios cerebrales) filtrados para los streamlines de cada métodos de
planeacion estereotaxico, se cuantificaba la conexién entre Globo palido interno y nticleos
ventrolaterales del Talamo, usando la parcelacion anatémica proporcionada por el Human Connectome
Project Extended Atlas (HCPex). (Fig. 1)
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Resultados: A pesar de las diferencias anatémicas y los parametros diferenciales de adquisicién de resonancia
magnética entre las cohortes mexicana y alemana, nuestros hallazgos preliminares subrayan la robustez y
reproducibilidad del método estandarizado “décimo”. La mejorada localizacién y selectividad de streamlines
entre el globus pallidus internus y los ntcleos talamicos ventrolaterales mostraron una preferencia
estadisticamente significativa hacia el método estandarizado "décimo" (control_mex_ Gpi_Vlp_izq (*p=0.04);
PD_mex_Gpi_Vlp_izq (*p=0.04); PD_ger_Gpi_Vlp_izq (*p=0.01) . Ademas, este método mostré una mayor
exactitud en la conectividad estructural entre los ganglios basales y la corteza del 16bulo frontal, sefialando una
trayectoria de tratamiento potencialmente mas segura y optimizada para los trastornos del movimiento y la
enfermedad de Parkinson (Fig. 2) La media de la distancia euclideana entre coordenadas “mm” y “decimos” fue
(control_mex= 2.32 mm; PD_mex= 2.22 mm; PD_ger= 1.69 mm ).

Conclusiones: El enfoque estandarizado de “décimo” para la localizacion estereotactica de las coordenadas del
Ansa Lenticularis, proporciona una precisién y exactitud notables, superando el método convencional de “mm”
y estableciendo una base s6lida para la investigacion futura en otros targets en regiones de sustancia blanca. La
distancia euclideana entre la localizacién de las coordenadas estereotaxicas nos refleja que en un espacio menor
a 2 mm podemos encontrar una conectividad estructural distinta que pudiera implicar efectos secundarios
indeseables. La aplicacion de esta estandarizacion de coordenadas al sistema de “decimos“podria facilitar la
planeacion de targets en los tratamientos quirdrgicos en regiones de sustancia blanca para los trastornos del
movimiento de forma individualizada.
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Fig 1. Métodologia de estandarizacion de coordenadas estereotaxicas basadas en la region de sustancia
blanca Ansa Lenticularis (AL) del Atlas de Schalterbrand & Wahren.
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Fig. 2 Comparacion entre “exactitud” y “precision” usando métodos estereotaxicos en “mm” y en
“decimos”.



