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TITULO:

Regeneracion de las lesiones criticas del nervio periférico con factores de crecimiento. Estudio experimental.




Cinco palabras clave que describan el contenido de la Tesis

Defecto tisular critico de nervio periférico, regeneracion, injerto muscular, factores de crecimiento.

RESUMEN en espaiiol (méximo 150 palabras):

Introduccion:El objetivo del proyecto es estudiar la regeneracion de lesiones no reparables de nervio
periférico mediante un injerto muscular enriquecido con factores de crecimiento.

Material y método: Estudio experimental controlado, nivel | de evidencia cientifica. Comparamos diez ratas
con reparacion de lesiones de 15 mm del nervio cidtico mediante injerto muscular acelular, con un grupo de
diez casos en los que se anade la inyeccion de 2 cc de IGF-1 (10 mg/m| de mecasermina, en solucion inyectable)
dentro del injerto acelular.

Realizamos seguimiento clinico y control funcional de la marcha, medicién de huella plantar y “Grasping Test”.
Fueron sacrificadas a los 90-100 dias, obteniendo muestras para macro y microscopia, con tinciones de azul de
oluidina, hematoxilina-eosina y tricromico de Masson.

Resultados: Con el grupo control, se demostré el hallazgo de tejido de caracteristicas nerviosas en las
secciones del injerto muscular. La adiccién de los factores IGF-1 en el grupo de casos supuso una potenciacion
de los resultados: mejoria clinica postquirirgica, precoz deambulacién, descenso en la tasa de Ulceras por
presién en partes acras, recuperacion de la huella plantar e incremento del porcentaje de terminaciones
nerviosas en regeneracion del cabo distal (del 47 al 62%).

Conclusiones: Exponemos en este trabajo las posibilidades experimentales y clinicas de la reparacion del
defecto nervioso mediante musculo acelular, confirmando la adecuacion de la técnica. Ademas, demostramos
nuestra hipétesis con clinica y determinaciones celulares enriquecidas por la adiccion de factores de
crecimiento que impulsan la regeneracién nerviosa.
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