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sentimientos, y en los niveles de
conciencia.

su extension. La mayoria de las

minutos.

ETIOLOGIA

Las células nerviosas (heuronas) del
cerebro crean, envian y reciben impulsos
eléctricos que permiten que las células
nerviosas del cerebro se comuniquen.
Cualquier cosa que interrumpa estas vias
de comunicacion puede provocar una
convulsion.

La causa mas comun de las convulsiones
es la epilepsia. Sin embargo, no todas las
personas que tienen una convulsién tienen
epilepsia. A veces, las convulsiones
pueden ser causadas o desencadenadas
por lo siguiente: Fiebre alta, que puede
Rstar asociada a una infeccion como la
meningitis.

Una convulsion es una alteracidon
eléctrica repentina y no controlada en el
cerebro. Puede provocar cambios en el

comportamiento, los movimientos o

Hay muchos tipos de convulsiones, con
sintomas y gravedad que varian. Los
tipos de convulsiones varian segun la

regioén del cerebro en la que comienzan y

convulsiones duran de 30 segundos a 2

SINTOMAS

Algunos de los signos y sintomas de
convulsiones son:

« Confusién temporal

« Episodios de ausencias

« Movimientos espasmaédicos

incontrolables de brazos y piernas

« Pérdida del conocimiento o
conciencia
Sintomas cognitivos o emocionales,
como miedo, ansiedad.

MANEJO DE CRISIS

El paciente que acude con una primera
crisis convulsiva debe ser evaluado por
la posibilidad de que esa crisis sea tan
solo sintoma de un sufrimiento cerebral
agudo (infeccidn, intoxicacion,
vascular, etc.). Si este se descarta
puede dejarse en conducta expectante
a menos que existan razones definidas
para iniciar anticonvulsivantes
prolongados a pesar de ser crisis

unica.

y

CUIDADOS DE
ENFERMERIA

Si se reconocen los signos y da tiempo, ayuda
al paciente a sentarse o ir a la cama antes de qu
empiece la crisis.
1.Mantener la calma y tranquilizar al paciente y
familia.
2.Garantizar de que el paciente esté en un
entorno seguro.
3.Controlar, pero permitir, todo tipo de
movimiento convulsivo.
4.Asegurar la via aérea.
5.0bservar la forma de inicio de la crisis y el
desarrollo de la misma.
6.Controlar con reloj la duracidén de la crig.

TRATAMIENTO

or lo general, el tratamiento consiste en el us
de medicamentos anticonvulsivos.

Hay muchas opciones diferentes de estos
Medicamentos.

Se emplean diversos medicamentos en el
tratamiento de la epilepsia y las convulsiones
como por ejemplo:

« Carbamazepina (Carbatrol, Tegretol, otros)
« Fenitoina (Dilantin, Phenytek)
Acido valproico (Depakene)




La crisis convulsiva son uno de los
trastornos neurolégicos mas comunes en |
infancia. Se definen como una descarga
neuronal paroxistica anormal manifiesta
clinicamente por trastornos motores,
sensoriales, autonémicos y de
comportamiento.
Existen varios tipos de convulsiones o crisis
convulsivas. algunos duran solamente unos
segundos, mientras que otros pueden durar
incluso varios minutos.
Los médicos dividen a las convulsiones en
dos categorias basadas en cuanto tejido del
cerebro toma parte.
1. Convulsiones generalizadas en las que
toma parte todo el cerebro
2. Convulsiones localizadas/focales que
empiezan en cierta parte del cerebro.

os siguientes son los sintomas mas comunes:
intomas no motores: Cambio de color en los labios o
rostro, Sensacidn extrafia que el niflo no sabe describir,
Falta de conciencia o repuesta y mirada fija, Ojos o
cabeza hacia una direccion, Mirada fija y parpadeo, Ver
estrellas o formas, Babeo excesivo, Pérdida del control
de los intestinos o de la vejiga.

Sintomas motores: "Automatismos" o acciones
repetitivas, como tocarse la ropa, gruiiir, chasquear los
labios y movimientos torpes., Convulsiones (temblores

incontrolables del cuerpo), Rasgos faciales caidos,
Sacudidas o rigidez de una o mas extremidades, Pérdida
repentina del control muscular, Movimientos
involuntarios o sacudidas del rostro, el brazo o la pierna
uando se acaba la convulsidén, puede que el nifio se
nta cansado y necesite descansar.

ETIOLOGIA

La mayor parte de las crisis en los
nifios se deben a trastornos
somaticos que se originan fuera del
cerebro, tales como fiebre elevada,
infeccidn, sincope, traumatismo
craneal, hipoxia, toxinas o arritmias
cardiacas. El sindrome convulsivo es
una de las consultas neurolégicas
as frecuentes en la edad pediatrica
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MANEJO DE CRISIS

La mayoria de las convulsiones se
detienen por si mismas y no
requieren tratamiento medico
inmediato. Si un nifio esta
teniendo una convulsion,
protegerlo de lesiones
colocandolo de lado con las
caderas mas arriba que la cabeza,
para que no se ahogue si vomita y
no ponerle nada en la boca.

caidas.

Colocar al paciente en posicion lateral
de seguridad (decubito lateral) para
facilitar la expulsion de secreciones y
evitar broncoaspiraciones y asfixia.
Vigilancia hemodinamica estricta con
monitorizacidon constante de los
signos vitales y realizaciéon de
electrocardiograma para la
premedicacién y la posmedicacion.

CUIDADOS DE
ENFERMERIA

Proteger al paciente de lesiones:
instalar barreras laterales para evitar

TRATAMIENTO

Algunos tratamientos son:
Medidas inmediatas
Tratamiento de la causa
Medicamentos anticonvulsivantes
A veces, cirugia u otros procedimientos si los
farmacos son ineficaces
Si diagnostican al nifio con epilepsia, el
médico puede indicar un medicamento
anticonvulsivo. Estos medicamentos ayudan
a controlar las convulsiones. El médico
elegira el medicamento en funcion de la edag
el peso, el tipo de crisis y el estado fisico



https://www.cincinnatichildrens.org/service/c/epilepsy/programs/medication
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