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= 0.88). De igual manera la energia a carga maxima es mayor
para SpeedTrap, que para Krakow en FH (3.1 + 0.6, contra 2.3 +
0.5, p=0.42) y para FCD (3.5 + 0.5, contra 3.0 £ 1.0, p = 0.71).
Conclusiones: el tiempo requerido para suturar los tendones FH
y FCD es diez veces mayor para Krakow, que para SpeedTrap, en
tanto que los ensayos de tensién mostraron un mejor desempefio
para SpeedTrap respecto de Krakow, en términos de rigidez, re-
sistencia y energia a carga maxima, sin que las diferencias sean
estadisticamente significativas.
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Introduccién: el Bereitschaftspotential o potencial cortical aso-
ciado a movimiento es un potencial relacionado con eventos
que puede registrarse en diversas regiones cerebrales antes,
durante y después del movimiento. Presenta varios componentes,
destacando uno premotor (NS-MP) y otro postmotor. Dentro de
los potenciales identificados después del inicio del movimiento
se produce un pico negativo N+160, el cual se cree que es un
potencial evocado por movimiento que es provocado por sefales
de retroalimentacion sensorial de receptores periféricos. Este
potencial es seguido de una pequefa onda positiva adyacente,
denominada P+300, se considera que este es otro potencial
de resolucién después de N+160. Objetivo: el objetivo general
de este estudio es analizar la correlaciéon entre los parametros
electrofisiolégicos de los componentes postmotores del potencial
cortical asociado a movimiento (PCAM) y el tipo de movimiento
realizado: movimiento simple y complejo (con objetivo) de la
extremidad superior. Material y métodos: estudio transversal,
observacional y analitico. Se incluyeron 19 adultos (10 mujeres,
9 hombres) de entre 26 y 33 afios sin antecedentes clinicos
neuromusculares. Se llevaron a cabo registros corticales en Cz y
Pz del sistema internacional 10/20 durante la participacion de los
sujetos en dos paradigmas de movimiento: 1) movimiento simple
(flexion de codo); 2) movimiento complejo (lanzar una pelota hacia
un objetivo). Se promedié el registro de 30 movimientos para cada
paradigma durante un intervalo especifico de 2100 ms antes y 900
ms después del inicio del movimiento. Se registraron los valores
electrofisiolégicos de los potenciales premotores NS-MP y postmo-
tores, N+160 y P+300. Se analizaron las posibles diferencias en las
caracteristicas de los potenciales postmotores entre los dos sitios
de registro Cz o Pz y entre los dos paradigmas de movimiento.
Resultados: el componente postmotor N+160 fue identificable en
47% de las pruebas con objetivo y solo se identificé en 5% de las
pruebas sin objetivo (p < 0.05). EI componente NS-MP registrado
en Cz mostro mayor amplitud que en Pz: con objetivo Cz media
de 21.7 pv DS 7.3, Pz media 15.8 pv DS 5.9 p < 0.01; sin objetivo
Cz media de 18.2 pv DS 7.4, Pz media 13.7 pv DS 6.4, p < 0.01.
La diferencia en la amplitud en Cz en la tarea con objetivo en
comparacion a sin objetivo obtuvo una p = 0.05. Conclusiones:
las tareas motoras con objetivo promueven la integraciébn mas
frecuente de los potenciales postmotores, denominados también
potencial referente. Estos se generan por sefiales sensoriales
periféricas y la retroalimentacién de los centros motores inferiores,
permitiendo a la corteza sensoriomotora recibir informacion sobre
el resultado del movimiento.
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Introduccion: la ablacion térmica es un tratamiento minimamente
invasivo que consiste en la aplicacion controlada de calor en el tu-
mor. Temperaturas entre 55-100 °C generan necrosis coagulativa en
células tumorales. El incremento de temperatura se logra mediante
microondas (MW) generadas por antenas microcoaxiales insertadas
en el tumor. La ablacion se utiliza ampliamente para tratar neoplasias
en tejido blando; sin embargo, en tumores 6seos la validacion de la
técnica es limitada y se basa principalmente en monitorear la tempe-
ratura. La evaluacion del efecto térmico producido por la ablacion a
nivel celular, mediante estudios histopatolégicos ayudaria a validar
su uso en el tratamiento de tumores 6seos. Objetivo: evaluar el
efecto térmico, mediante un estudio histopatolégico, en muestras de
tejido 6seo sano ex vivo tratado con ablacién térmica por microon-
das (MWA) mediante un arreglo lineal de antenas microcoaxiales
tipo monopolo (MTM). Ademés, de comparar con tejido sano ex
vivo sin tratamiento para conocer las principales diferencias entre
ambos tejidos. Material y métodos: se aplico ablacion térmica por
microondas (MWA) en tejido 6éseo sano ex vivo (fémur de cerdo)
utilizando un arreglo lineal (dos antenas) de antenas monopolo
(MTM). Se utilizé un generador de microondas ISYS245 a 2.45 GHz
y un divisor de potencia para alimentar al arreglo con 30 W por 10
min. La separacion entre antenas y profundidad de insercion fue
de 2 cm. Después del tratamiento, los segmentos 6seos (con/sin
tratamiento) se procesaron para histologia. Estos se sumergieron
primero en formaldehido (CH,O) para fijar células y estructuras
adyacentes, y posteriormente en acido clorhidrico al 10% (HCI +
H,0) para descalcificarlos y obtener rodajas alrededor de la zona de
interés. Las rodajas se almacenan en casetes de procesamiento de
tejido, que se someten al proceso de deshidratacion con alcoholes
para infiltrarse con parafina. Se utilizé el microtomo para obtener
laminillas de tejido de los bloques de parafina. Las laminillas se tifien
con hematoxilina y eosina para observar el efecto térmico mediante
microscopia. Resultados: el estudio histopatolégico mostré para
hueso sin tratamiento un tejido conectivo, estructurado en lamini-
llas de matriz osteoide calcificada. El hueso cortical se estructura
en conductos de Havers recubiertos de laminillas en disposicion
concéntrica donde se sitian los osteocitos; mientras el esponjoso
esté constituido por laminillas 6seas en forma de red, que delimitan
cavidades areolares en cuyo interior se encuentra médula ésea. Los
dafos principales generados en hueso, posterior ala MWAYy que se
observaron en el estudio histopatolégico fueron necrosis coagulativa
que gener6 zonas de isquemia. A nivel macroscopico, la necrosis se
observo como un halo de coloracion blanca de 20 mm de diametro;
mientras a nivel microscopico, por la destruccion de los elementos
hematopoyéticos y degeneracion de adipocitos (tejido graso). En
la periferia de las trabéculas 6seas, el dafo fue evidenciado por un
cambio en la coloracién de rosa a azul (patognomoénico); ademas, la
presencia de viruta 6sea evidenci6é dafio mecéanico por la insercion
de la antena. Conclusiones: la MWA aplicada al tejido 6seo sano
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