Anatomo-elektro-kliniczny profil pacjentéw pediatrycznych poddawanych leczeniu za
pomocg laserowej termoablacji (LITT) i wyniki ich leczenia - doswiadczenia wtasne.
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Wstep: Laserowa termoablacja (LITT — laser interstitial thermal therapy) jest
nowoczesng, skuteczng metodg leczenia chirurgicznego padaczki lekoopornej,
wykorzystujgcg technike minimalnie inwazyjng. W literaturze dostepnych jest niewiele
danych dotyczgcych jej bezpieczenstwa i skutecznosci u dzieci, a optymalny profil
pacjentow kwalifikowanych do tej metody pozostaje przedmiotem dyskusii.

Materiat i metody: Przeprowadzono retrospektywng analize skutecznosci i
bezpieczenstwa u pacjentow pediatrycznych operowanych z wykorzystaniem
laserowej termoablacji w Klinice Neurochirurgii IPCZD w Warszawie w latach 2020—
2025. Oceniane dane obejmowaty: demografie, historie choroby, wiek w momencie
wystgpienia pierwszych napaddéw i w chwili operacji, czas trwania zabiegu, czas
pobytu pooperacyjnego w oddziale intensywnej terapii oraz powiktania okoto- i
pooperacyjne. Wyniki leczenia napaddéw oceniano po 12 miesigcach od zabiegu
zgodnie z klasyfikacjg Engela.

Wyniki: Operowano 24 pacjentow (15 chtopcéw, 9 dziewczynek); mediana wieku
podczas operacji wynosita 9,3 roku (IQR [7,12-14,60]). W analizowanej grupie
etiologia padaczki byta zwigzana z: hamartomg podwzgorza (n=12), ogniskowg
dysplazjg korowg (n=6), LEAT (long-term epilepsy associated tumors) (n=3),
naczyniakiem jamistym (n=2) oraz stwardnieniem guzowatym (n=1). Catkowitg
wolnos¢ od napadéw po 12 miesigcach (Engel |) osiggnieto u 16 z 21 pacjentow
(76,2%). Powiktania pooperacyjne wystgpity u 5 z 24 chorych (20,8%) i obejmowaty
deficyty motoryczne (3/24) oraz zaburzenia pamieci (1/24). Brak remisji napadow
wigzat sie z niepetng ablacjg zmian ogniskowych lub ich niepetnym odtgczeniem. W
grupie pacjentdéw z hamartomg podwzgdrza w poréwnaniu z grupg leczong metodg
endoskopowg w IPCZD, LITT wykazat wiekszg skutecznos¢ (Engel |: 87,5% vs.
45,5%), krotszy czas hospitalizacji (3 vs. 7 dni; p<0,05) oraz mniejszg liczbe lekéw
przeciwpadaczkowych stosowanych pooperacyjnie (1,00+1,20 vs.1,73+1,10;
p<0,05).

Whioski: Laserowa termoablacja jest skuteczng i bezpieczng metodg leczenia
padaczki lekoopornej u dzieci, szczegdlnie w dobrze wyselekcjonowanej grupie
pacjentow.



