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C	 	

Investigación	y	clasificación	
por	tipo	de	crisis	y	síndrome	
epiléptico	por	especialista.	

DIAGNOSTICO	DE	
EPILEPSIA.	

¿El	paciente	ha	
tenido	algún	
síntoma?	

	

Sospechar	 de	 crisis	
epiléptica.	

•	Ausencia.	
•	Convulsiones.	
•	 Perdida	 de	 la	 consciencia	 o	 del	
conocimiento.	
•	Confusión	temporal.	
•Movimintos	 espasmodicos	 de	
brazos	y	piernas.	
•	Miedo,	ansiedad	o	dejavú.	

CE	no	clasificadas	

Obtención	 de	 información	
acerca	del	evento.	

NO	SI	

Sin	 pérdida	 de	 la	
consistencia	

NO	

Crisis	generalizadas:	
Surgen	 dentro	 de	 corteza	 cerebral	 y	 se	
distribuyen	 rápidamente	 en	 redes	
bilateralmente	distribuida.	

mioclónico	

•	 El	 paciente	 ha	 tenido	 al	
menos	una	crisis	no	provocada	
con	 una	 diferencia	 >	 24	 hrs	
entre	una	crisis	y	la	siguiente.	
•	 Aparición	 de	 2	 crisis	 no	
provocadas	y	en	presenta	otra	
crisis	en	los	10	años	posteriores	
a	las	2	principales.	

	

SI	

Ausencia	

NO	

Tónico	-	Clónico	

Referencia	a	otro	
Especialista	(cardiólogo).	

Crisis	focales:	
Surgen	 dentro	 de	 redes	
limitadas	a	un	hemisferio.	

Atónico	

	
Tónico	

	Clónico	

¿El	paciente	
presenta	signo	
motor?	

	

MOTOR:	
•	Tónico	–	clónico.	
•	Atónico.	
•	Tónico.	
•	Mioclonico.	
•	Atónico	–	clónica.	

SI	

Con	 pérdida	 de	 la	
consciencia.	

NO	MOTOR.	
•	Ausencia	típica.	
•	Ausencia	atípica.	

MOTOR:	
•	Tónico.	
•	Clónica.	
•	Atónica.	
•	Tonica.	

INICIO	MOTOR:	
•	Atónica.	
•	Clonica.	
•	Hipercinética.	
•	Tónica.	

	
NO	MOTOR:	
•	Sensorial.	
•	Cognitivo.	
•	Emocional.	
•	Autonómico.	
	

¿El	paciente	
presenta	signo	
motor?	

	

SI	NO	



	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

•	Cómo		
•	Cuándo	
•	Características		
•	Tiempo	
•	Luego	

Preguntar	 características	
del	evento.	
Anamnesis,	 exploración	
física,	 laboratorio	 y	
gabinete.	

•	Realizar	examen	neurológico.	
•	Electroencefalograma.	
•	Tomografíacomputarizada.	
•	Imagen	de	resonancia	magnética.	
•	LCR.	
•	Test	genéticos.	
•	Test	neuropsicológicos.	
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Guía de práctica clínica: Diagnóstico y tratamiento de la epilepsia en el adulto en el primer y segundo nivel de atención. 


