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EPILEPSIA IDIOPATICA CANINA
       Introducción
[bookmark: _GoBack]La epilepsia idiopática es una enfermedad neurológica común en la medicina veterinaria, y es un motivo frecuente de consulta de urgencia, teniendo especial relevancia en la especie canina. No existe un método diagnóstico específico por lo que se llega a él por exclusión, además las alternativas terapéuticas farmacológicas conllevan importantes efectos adversos y no surten efecto en todos los casos, si bien la mayoría de los perros responden favorablemente. La calidad de vida de los perros afecta directamente a la calidad de vida de los dueños, y aunque la frecuencia de las crisis es el indicador más crítico deben tenerse en cuenta otros aspectos físicos y psíquicos del perro, estos últimos de difícil valoración pero de gran importancia. 
Delimitacion temporal y espacial:
Esta investigación se va a desarrollar tanto estatal como nacional, con un tiempo mínimo de 6 meses para poder realizar e investigar bien el tema tratado.
Planteamiento del problema:
La epilepsia idiopática (EI) es la causa mas frecuente de convulsiones en perros ya que es una patología neurológica de origen desconocido y es hereditario, sus principales síntomas son las convulsiones; sin embargo no debemos de confundirnos, ya que no todos los perros que sufren convulsiones tienen epilepsia idiopática. La epilepsia idiopática es la causa más frecuente de convulsiones en la especie canina (Fidalgo, Rejas, Ruiz y Ramos, 2003), su prevalencia se encuentra aproximadamente entre el 0,5% y el 5,7%, constituyéndose en la enfermedad neurológica crónica más frecuente en los perros (Ekenstedt, Patterson, Minor y Mickelson, 2011). La epilepsia idiopática puede aparecer entre los 6 meses y 6 años de edad y se considera también una enfermedad hereditaria. Ciertas razas tienen mayor predisposición a padecerla (como Cocker Spaniel, Beagles o Pastor Belga), por lo que aquellos perros diagnosticados con EI, no deben ser usados para la reproducción. 
Estado de arte:
ESTADO DE ARTE
El análisis de estado que se presentará a continuación hablará sobre una Enfermedad en razas caninas conocida como Epilepsia Idiopática. Esta una patología neurológica de origen desconocido, es decir, no se sabe su causa, de ahí el nombre “idiopático” es hereditaria y su principal síntoma son las convulsiones.
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INVESTIGACIONES INTERNACIONALES
• En la población canina la epilepsia Idiopática es el trastorno neurológico más común, su alta incidencia puede explicarse por la existencia de transmisión hereditaria además de la probada predisposición en algunas razas como Beagles, Pastores alemanes, Pastor belga de Tervuren, perros de caza y Keesshond.(TORRES,2011; PRESADO, 2018). Los perros con epilepsia idiopatica, tienen menores esperanzas de vida y una Mayor probabilidad de desarrollar cambios neuroconductales debido a la precariedad de los métodos de imagen avanzados, pocos casos se diagnostican definitivamente como siendo epilepsia idiopática canina (VOLK, 2015). La mayoría de los perros sufren su primera convulsión entre 1 y 5 años de edad, sin embargo, pueden comenzar antes de los 6 meses de edad y después de los 10 años, las convulsiones pueden ser de semanas o meses entre crisis, dependiendo de la edad los episodios aumentan y ocurren intervalos más cortos y con más Gravedad (POODEM et al.., 1993; BERENDT et al.., 1999; HEYNOLD et al., 1997; BING, 201). Todo cerebro tiene un límite que cuando se modifica, puede desencadenar una crisis epiléptica, esta dará lugar a las señales neurológicas que estarán asociadas con el área del cerebro afectado. Por lo tanto nuestro trabajo como veterinarios debe de ser metódico, con el fin de obtener el diagnóstico correcto en el paciente con crisis epilépticas Recurrentes, pudiendo así iniciar el Tratamiento adecuado (TORRES, 2011), 
¿COMO INTERACTUA LA EPILEPSIA IDIOPÁTICA CON EL SNC?
El medio Iónico que regula el funcionamiento del sistema nervioso, la membrana de la neurona es impermeable a los iones, sin embargo cuando la permeabilidad de la membrana se altera, se vuelve permeable a estos iones, lo que permite que el movimiento de iones de sodio  del exterior al interior de la neurona, y de iones de potasio del interior al exterior de la célula. Dando a sí  lugar a un potencial de acción, lo que conduce a la despolarización de la membrana permitiendo que ocurra el impulso nervioso. Sin embargo, la despolarizacion anormalbpuede conducir abuna actividad neuronal anormal, ya que la estimulación de las Neuronas Conduce a un estado de hiperexitación. A su vez la sinapsis se encargan de la comunicación del impulso nervioso siendo que cuando se alcanza por el potencial de accion, los neurotrasmisores liberan adherirse a la membrana de la neurona postsinaptica, alterando la permeabilidad de la membrana, formando un nuevo potencial de acción (KLEIN, 2013). Los estímulos ambientales, sin embargo, pueden 8nfluir en el umbral de excitabilidad del sistema nervioso, que está determinado por la genética y fisiología del animal, y algunos tienen este umbral más bajo y tienes más probabilidades de desarrollar epilepsia. Más allá además, de cuando ocurre una convulsión, nuevas neuronas se suman al foco de la convulsión y pueden conducir a una mayor incidencia de nuevas convulsiones ( MARTINS et al., 2012; PODELL2013). La epilepsia se puede clasificar de tres formas, a saber: idiopática(primaria), sintomático (secundario) y probable sintomático (adquirido). El idiopatico es causado por problema funcional hereditario del cerebro, donde su diagnóstico debe basarse en la exclusión otras posibles enfermedades intra o extra craneales. Puede haber una mayor incidencia en animales con cruces consanguíneos y también hay informes de que las hormonas sexuales influencia, aumentando si incidencia, por lo que una recomendación es la esterilización quirúrgica (CARNEIRO 2018).
TRATAMIENTO PARA LA EPILEPSIA IDIOPÁTICA 
Para el tratamiento de la epilepsia y las Convulsiones secuenciales, debería de ser necesario uso de terapia antiepileptica, generalmente cuando el animal tiene episodios de dos convulsiones consecutivas, durante un periodo de seis semanas p más (THOMAS, 2003; BERENDT, 2004; PODELL, 2004; CHANDLER et al., 2008; DEWET et., al 2008; QUESNEL, 2011). Es importante destacar la importancia destacar la importancia del dueño en el tratamiento, donde debe pasar toda la información pertinente al veterinario y estar plenamente comprometido con el tratamiento del paciente . Tenga en cuenta que el tratamiento requiere disponibilidad de tiempo, dinero y lo más importante el tratamiento es “ad eternum", es decir controla y reduce 70% a 80% pero es incurable (CARNEIRO, 2018). El uso de un solo medicamento o monoterapia es la primera opción por que reduce la frecuencia de los efectos secundarios, reduce los cortos y mejora la adherencia del tutor en tratamiento. Sin embargo del 20 al 50% de los animales necesitaran múltiples terapias (COLCHRANE, 2006; NELSON Y COUTO, 2010). Un fármaco se considera eficaz cuando proporciona un intervalo superior a 3 meses entre las crisis epilépticas y cuando no son graves. En general, o cuando en  comparación, es posible ver un intervalo tres veces mayor entre crisis, o si la gravedad de ellos también disminuyó considerablemente (PODELL et al ., 2015; BERENDT et al,. 2015).
TRATAMIENTO PARA LA CRISIS EPILEPTICA AGUDA.
El animal en crisis epiléptica aguda es una emergencia medica y necesita ser atendido inmediatamente, especialmente si se encuentra en estado epiléptico, definido como una crisis convulsión continua de más de 30 minutos (MONTOLIU, 2012) Durante la crisis hay un desequilibrio en el cuerpo, liberación de catecolaminas que estimulan el SNS, provocando una serie de efectos, como un aumento de la frecuencia cardiaca, presión y actividad muscular que puede provocar hipertermia, hipoxia, hipotensión, insuficiencia renal, coagulación intravascular   diseminada, neumonía por aspiración e insuficiencia cardiorespiratoria, acidosis metabólica, desequilibrio electrolítico y edema neurotóxico (PLATTNY HAAG, 2002; BAYLEY, 2009; BASTOS, 2009; GARCIA y FERNANDEZ, 2017; BLADES y ROSSMEISL, 2017). El primer paso para estabilizar al paciente es  administrarle terapia con fluidos y oxígeno, con glucosa al 5% (5 a 20ml/kgpv) y manitol al 20% ( 1 a 2g/Kgpv) IV para poder reducir el edema cerebral y la vitamina B (SC). Además es importante recordar que debe administrarse medicamentos por VO, ya que la ingestión de estos animales es afectados ( NELSON y COUTO, 2015; BASTOS, 2009; GARCIAS y FERNANDEZ 2017) el primer medicamento que se utiliza es el diazepam, de la clase de las benzodiazepinas. (Midazolam, lorazepam y clonazepam). Se recomienda su uso por VI, por VR o por IN a dosis de 0,5 mg/kg que puede repetirse cada 10 Minutos, hasta tres administraciones (TENNANT, 2005; VITE, 200U; PODELL, 2009; MONTOLIU, 2012; PLATT, 2012) la segunda opción, si las benzodiazepinas no cesan la actividad convulsiva, es la fenobarbital, que es un barbitúrico antiepileptico de mantenimiento a largo plazo. La dosis recomendada es de 12-24 mn/kg IV, pero en dosis más pequeñas (2.5’4ng/kgpv) y se repite durante 20- 30 minutos (PLATT,2008;THOMAS, 2008;MUÑANA, 2013). El fenobarbital no se recomienda para con la enfermedad hepática, por lo que la tercera opción de fármaco es levertiracetam en una dosis de (20-60 mg/kbps) y puede ser repetido a las 8 horas (MUNANA 2013ª; PLATT,2012). Cuando ninguno de los anteriores muestra resultados, el último intento es recurrir a los agentes anestésicos como el protocolo o ketamina, sin embargo este es un tratamiento más agresivo que tiene como objetivo reducir la presión intracraneal y la tasa metabólica. Es muy importante señalar que la administración de estos medicamentos debe realizarse solo en clínicas que cuentan con unidades de cuidados intensivos, donde serán monitoreados continuamente. Los parámetros cardiorrespiratorios y la presión arterial del animal, la dosis recomendada son propofol (1-2mg/kg IV) en pequeñas dosis o (0.1-o.6 mg/kg/minuto hasta que haga efecto o hasta (6 mg/kg/h como función continua) o ketamina (5mg/kg IV seguidos de 5mg/kg/h en infusión continua), (MONTOLIU, 2012; PLATT, 2012).
TRATAMIENTO PARA ÑS CRISIS EPILEPTICA CRONICA 
La epilepsia se consideran una enfermedad sin cura, se puede definir cronico y por lo tanto, necesita tratamiento farmacológico de forma continua para der controlado por un mecanismo de restricción de hipersincronizacion neuronal y en consecuencia, aumenta el periodo intelectual, disminuyendo la gravedad de las crisis epilépticas, y mejora la calidad de vida (BASTOS, 2009; MARTINS, 2012; PODELL, 2013; GARCIA y FERNANDES, 2017). Lo que se recomienda es iniciar la medicación en una pequeña dosis, estar monitorizando al paciente y evaluar como va reaccionando a la medicación y a los efectos secundario que tiene, y solo luego de ajustar la dosis mínima efectiva (BASTOS, 2009; GARCIA y FERNANDEZ, 2017). Para la opción terapéuticas el fenobarbital se utiliza como primera opción, excepto en animales con enfermedad hepática, donde es remplazado por bromuro de potasio, drogas para la según generación son levertiracetam, gabapentina, zonizamida, felbamato, topiramato y imepitoina (PLATT, 2012) de estas opciones solonimepitoina, fenobarbital y bromuro de potasio están registrados para uso veterinario (PRESADO, 2018). Drogas de la segunda generación se utilizan en el tratamiento cuando se utiliza fenobarbital y / o bromuro de potasio, además también se puede utilizar como tercer fármaco.
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INVESTIGACIONES NACIONALES Y LOCALES
· * Gabriela Goiz–Márquez* Sara Caballero Chacón* Hugo Solís Ortiz** Héctor Sumano López*
·  * Departamento de Fisiología y Farmacología, Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia, Universidad Nacional Autónoma de México, 04510, México, D. F. Departamento de Neurofisiología, Departamento de Anatomía, Facultad de Medicina, Universidad Nacional Autónoma de México, 04510, México, DF. http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0301-50922008000300005&lng=es&nrm=iso&tlng=es
· Para mejor comprensión respecto de la epilepsia, se define a continuación parte de la terminología utilizada por los neurólogos. Según la Liga Internacional contra la Epilepsia (ILAE) la epilepsia se define como una condición neurológica crónica caracterizada por convulsiones epilépticas recurrentes. La epilepsia idiopática (EI), así como otras enfermedades convulsivas representan al menos 14% de las consultas neurológicas en la medicina veterinaria. A pesar de esto último, se reconoce que existe un vacío en la información que maneja el clínico especialista en pequeñas especies porque aún no se han elucidado todos los aspectos patofisiológicos de ese padecimiento. Debido a que no existe un método diagnóstico específico, se llega a él por exclusión. Aunque el electroencefalograma (EEG) brinda algunos elementos diagnósticos no siempre se tiene la fortuna de ubicar anormalidades en el registro. Las alternativas terapéuticas farmacológicas son reducidas y no carentes de efectos adversos. Es mucha la posibilidad de encontrar EI refractaria al tratamiento farmacológico y se ha concluido que deben evaluarse las alternativas de tratamiento no farmacológico mediante estudios clínicos sistemáticos. El diagnóstico temprano, la instauración de un tratamiento farmacológico, la educación de los propietarios de animales y la combinación con terapias no farmacológicas representan a la fecha la única forma de mejorar el pronóstico de perros afectados con EI.
ESTADO EPILEPTICO Y CONVULSIONES EN SERIE: MANEJO EFECTIVO
· https://www.portalveterinaria.com/articoli/articulos/27163/estado-epileptico-y-convulsiones-en-serie-manejo-efectivo.html
· *Tratamiento de la epilepsia idiopática canina (II)
· https://www.imveterinaria.es/noticia/1849/tratamiento-de-la-epilepsia-idiopatica-canina-ii
· La epilepsia idiopática (EI) es la causa más frecuente de convulsiones en perros. Por tanto, el veterinario de pequeños animales se enfrenta frecuentemente a la necesidad de prescribir anticonvulsivos. Para poder optimizar el tratamiento anticonvulsivo, es necesario tener unos conocimientos básicos pero claros de las diferentes medicaciones antiepilépticas disponibles.
· *Epilepsia idiopática canina. Aprenda más sobre esta enfermedad y qué esperar durante su manejo
· https://www.google.com/amp/s/www.elmundodelperro.net/mvc/amp/noticia/2985/
· Erika Viniegra (Veterinaria-Brand Manager Animales de Compañía) Boehringer Ingelheim España
· La epilepsia idiopática es una enfermedad que no está relacionada con ninguna otra alteración médica, por lo que los perros que la padecen se encuentran sanos en general. Esta enfermedad permanece durante toda la vida de la mascota, sin embargo, puede manejarse adecuadamente permitiendo a los perros vivir plenamente y felices. La palabra epilepsia significa "convulsiones repetidas". Las convulsiones son el resultado de impulsos eléctricos excesivos dentro del cerebro y su forma de presentación varía en cada perro.
EPILEPSIA IDIOPÁTICA CANINA Y DIETA CETOGÉNICA
· https://frankietheking.com/epilepsia-idiopatica-canina-y-dieta-cetogenica/
· por Andrea Luque (Veterinaria Frankie) | Jun 25, 2020 | Nutrición, Salud | 2 Comentarios
· Se han realizado estudios los cuales afirman que la dieta puede influir en las crisis epilépticas.
· Para que el cerebro y su actividad neuronal funcionen correctamente es necesario aportarle energía de manera óptima. La glucosa es su principal fuente de energía.
· Por eso es importante la calidad de glucosa que administramos indirectamente a nuestro perro. Los perros extraen la glucosa de calidad principalmente mediante el metabolismo de las grasas y proteínas de la dieta.
·  Durante las crisis se cree que el mecanismo normal de la glucosa se ve alterado, haciendo que el cerebro disponga de menos glucosa, esto genera alteraciones en los neurotransmisores (las sustancias que transmiten la actividad eléctrica, la información, entre neuronas).
· En estos estudios se demostró que además de la típica glucosa, los perros pueden utilizar para obtener energía de manera alternativa en el cerebro un tipo específico de grasa denominado triglicérido de cadena media (TCM).
· *Estado epiléptico y convulsiones en serie: manejo efectivo
· Alejandro Luján Feliu-Pascual1y Lucía Vicens Zanoguera21LV MRVCS DipECVN. Especialista Europeo y del RCVS en Neurología Veterinaria. Responsable de Servicio de Neurología/Neurocirugía2 LV. Interna de Neurología. Servicio de Neurología/Neurocirugía AÚNA Especialidades Veterinaria, pretende ser una guía rápida y práctica para el manejo efectivo del estado convulsivo en los animales de compañía. Debemos entender la fisiopatología de las convulsiones, su epidemiología y las causas de su aparición para aplicar el tratamiento más adecuado.



Justificación:
Para nosotros como médicos veterinarios nos enfrentamos frecuentemente a este tipo de casos, con la necesidad de prescribir anticonvulsivos e intentando dar una esperanza de vida más larga a nuestros pacientes con esta enfermedad. En lo personal escogí este tema porque e llegado a conocer este tipo de casos y me gustaría poder encontrar el tratamiento ideal para las convulsiones como el uso de las terapias antiepilépticas y dando una mejor calidad de vida para nuestros pacientes.
Preguntas de investigación 
1. ¿cómo actuar ante un paciente con epilepsia?
2. ¿Cómo inicia la epilepsia?
3. Un golpe ¿Puede iniciar las convulsiones epilépticas?
4. ¿Qué tratamiento debo de administrar a un paciente con epilepsia?
5. Mi paciente ¿Tendrá una buena calidad de vida?
6. ¿Cuántos años puede vivir un perro con epilepsia?
7. ¿Cuáles son los síntomas que presenta un perro con epilepsia?
8. ¿Se puede curar la Epilepsia idiopática? 
9. El paciente ¿Puede presentar otro tipo de enfermedades en base a la epilepsia?
10. ¿Qué tanto daño le hace la epilepsia al cerebro?
11. ¿Qué secuelas deja la epilepsia idiopática?
12. ¿A qué edad se presenta la epilepsia idiopática? 
13. A parte del cerebro ¿La epilepsia Idiopática puede afectar otros órganos?
14. ¿La epilepsia idiopática es hereditaria?
15. ¿ cuanto tiempo tardan las convulsiones epilépticas? 
16. ¿Qué razas de perros son más susceptibles a este padecimiento? 


 Hipótesis:
Buscar nuevos tratamientos con terapias antiepilépticas, ayudando a mejorar la calidad de vida de nuestros pacientes con epilepsia idiopática y dándoles más tiempo de vida.
Objetivos:
Mi objetivo general se basa en intentar nuevos tratamientos y procedimientos que nos ayude a a bajar el porcentaje de enfermedades epilépticas idiopáticas pretendiendo disminuir el número de gravedad de los ataques y los ataques postictales de esta misma. Mi objetivo particular es tener un estatus libre de ataques, ya se minimizándolos o disminuyendo la gravedad de cada ataque la terapia anti epiléptica se basa en la causa subyacente, la frecuencia y tipo de ataques y los efectos postictales, y la maximización de la calidad de vida de nuestro paciente, Una vez instaurada una terapia, se deben realizar mediciones periódicas de la cantidad de fármaco presente en sangre y determinar así si la cantidad de medicación es la correcta.
Metodología 
Se ha querido hacer una descripción clara de esta enfermedad y su tratamiento, ya que es necesario conocerla para entender su repercusión sobre la calidad de vida de los animales. Una vez terminado este apartado, el trabajo se centra en los distintos factores que entran en juego en la calidad de vida de los perros y la forma de poder evaluarlos
Definición de variables:
Neurología: es la especialidad médica que trata los trastornos del sistema nervioso.​ Específicamente se ocupa de la prevención, diagnóstico, tratamiento y rehabilitación de todas las enfermedades que involucran al sistema nervioso central, sistema nervioso periférico y el sistema nervioso autónomo. 
· Convulsiones: es una alteración eléctrica repentina y descontrolada del cerebro. Puede provocar cambios en la conducta, los movimientos o los sentimientos, así como en los niveles de conocimiento.
· Fármacos anticonvulsivos: El antiepiléptico es un término que se refiere a un fármaco, u otra substancia destinada a combatir, prevenir o interrumpir las convulsiones o los ataques epilépticos.
· Epilepsia: Enfermedad del sistema nervioso, debida a la aparición de actividad eléctrica anormal en la corteza cerebral, que provoca ataques repentinos caracterizados por convulsiones violentas y pérdida del conocimiento.
· Perros: Mamífero carnívoro doméstico de la familia de los cánidos que se caracteriza por tener los sentidos del olfato y el oído muy finos, por su inteligencia y por su fidelidad al ser humano, que lo ha domesticado desde tiempos prehistóricos; hay muchísimas razas, de características muy diversas.
· Opciones terapéuticas: Un tratamiento terapéutico, de este modo, tiene como objetivo máximo la curación del paciente. Puede incluir la provisión de fármacos y la indicación de diversas acciones (reposo, un cierto tipo de alimentación, ejercicios físicos) para lograr que la enfermedad se revierta en su totalidad.
· Desorden cerebral: Los trastornos neurológicos son enfermedades del sistema nervioso central y periférico, es decir, del cerebro, la médula espinal, los nervios craneales y periféricos, las raíces nerviosas, el sistema nervioso autónomo, la placa neuromus cular, y los músculos.
· colapso: Paralización o disminución importante del ritmo de una actividad.
· Desorientacion: Pérdida de la noción del tiempo y del espacio, propia de las alteraciones anatómicas o de la función del sistema nervioso central
· Movimientos involuntarios: Los movimientos incontrolables comprenden muchos tipos de movimientos que uno no puede controlar. Ellos pueden afectar los brazos, las piernas, la cara, el cuello u otras partes del cuerpo
· Temblores: Un temblor es un movimiento rítmico de sacudidas en una o más partes del cuerpo. Es involuntario, lo que significa que no puede controlarlo. El temblor ocurre debido a las contracciones musculares.
· Ataque físico: Una habilidad denominada como Ataque Físico es un tipo de habilidad que causa efectos de control en sus enemigos, tales como derribar, rechazo y otros
· Pedaleos involuntarios: movimiento de extremidades involuntarios que son incontrolables.
· Pérdida de conciencia: La inconsciencia es un estado que ocurre cuando se pierde la capacidad de mantener una conciencia de sí mismo y del entorno
· Traumatismo neurológico: Disfunción cerebral ocasionada por un impacto externo, generalmente un golpe violento en la cabeza.
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