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CRISIS CONVULSIVA en 
niños 

CONCEPTO  

es una actividad eléctrica 

inusual en el cerebro que 

puede causar cambios en 

la conducta, el movimiento 

o las sensaciones 

ETIOLOGIA 

SIGNOS Y SINTOMAS  

TRATAMIENTOS  MANEJO 

HOSPITALARIO  

CUIDADOS DE 

ENFERMERÍA  

 La mayor parte de las crisis en los niños se 

deben a trastornos somáticos que se originan 

fuera del cerebro 

Tales como: 

fiebre 

elevada 

Toxinas  

Arritmias 

cardíacas  

Hipoxia  

Traumatismo 

craneal  

Síncope  

infección 

No motores Motores 

• Cambio de 

color en los 

labios o el 

rostro 
• Sensación 

extraña que el 

niño no sabe 

describir 

• Falta de 

conciencia o 

repuesta y 

mirada fija 

• Ojos o cabeza 

hacia una 

dirección 

• Mirada fija y 

parpadeo 

• Ver estrellas o 

formas 

• Babeo 

excesivo 

• Pérdida del 

control de los 

intestinos o 

de la vejiga 

 

• "Automatismos" o 

acciones 

repetitivas, como 

tocarse la ropa, 

gruñir, chasquear 

los labios y 

movimientos 

torpes. 
• Convulsiones 

(temblores 

incontrolables del 

cuerpo) 

• Rasgos faciales 

caídos 

• Sacudidas o 

rigidez de una o 

más 

extremidades 

• Pérdida repentina 

del control 

muscular 

• Movimientos 

involuntarios o 

sacudidas del 

rostro, el brazo o 

la pierna 

 

 se administran 

anticonvulsivos 

La mayoría 

de las 

convulsiones 

se  detienen 

por si misma 

y no 

requieren 

tratamiento 

médico 

inmediato. 

Colocar al paciente sobre 

plano duro y resistente 

para evitar traumatismos. 

 

Retirar toda ropa 

ajustada del paciente 

que interfiera en la 

dinámica respiratoria 

para evitar asfixia  

Asegurar el ABC del 

paciente: mantener la 

vía área permeable. 

Observar y anotar las 

características de la crisis: 

tipo, tiempo de duración, 

lado de inicio, compromiso 

de conciencia, relajación 

de esfínteres 

Administrar oxígeno por 

mascarilla mientras el patrón 

respiratorio del paciente le 

permita una saturación de 

oxígeno adecuada 

Canalizar vía venosa periférica con 

trocar de grueso calibre en 

miembros superiores e inferiores 

para la administración de los 

medicamentos anticonvulsivantes. 

 

Proteger al paciente de 

lesiones: instalar 

barreras laterales para 

evitar caídas. 

 

Si el niño presenta una 

crisis convulsiva activa, 

lo más prioritario es el 

tratamiento urgente para 

estabilizarlo y evitar así 

la evolución a estatus. 
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CRISIS CONVULSIVA en 
adultos  

CONCEPTO  

Una convulsión es una 

alteración eléctrica repentina 

y no controlada en el cerebro. 

Puede provocar cambios en 

el comportamiento, los 

movimientos o sentimientos, 

y en los niveles de conciencia 

ETIOLOGIA 

SIGNOS Y SINTOMAS  

TRATAMIENTOS  
MANEJO 

HOSPITALARIO  

CUIDADOS DE 

ENFERMERÍA  

Las convulsiones pueden ocurrir después 

de un accidente cerebrovascular, una 

lesión en la cabeza cerrada, una infección 

como meningitis u otra enfermedad. Sin 

embargo, muchas veces se desconoce la 

causa de la convulsión 

Ante una convulsión, los signos y síntomas pueden 

ser de leves a graves y variar según el tipo de 

convulsión.  

Confusión 

temporal 

 

Enfermería tiene un papel fundamental a 

desarrollar en los pacientes que sufren una crisis 

Mantener la 

calma y 

tranquilizar al 

paciente y 

familia 

Garantizar de que el paciente esté 

en un entorno seguro 

Fase ictal 

 

Controlar, pero 

permitir, todo tipo 

de movimiento 

convulsivo 

 

Fase postictal 

 

 

Permanezca con la 
persona hasta que la 
convulsión haya 
pasado y esté 
completamente 
consciente. Después 
de que pase, ayude a 
la persona a sentarse 
en un lugar seguro. 
Una vez que esté 
consciente y se pueda 
comunicar, cuéntele 
lo ocurrido en 
términos sencillos. 

Conforte a la 
persona y hable de 
manera calmada 

 

Episodios de 

ausencias 

 

Movimientos 

espasmódicos 

incontrolables de brazos 

y piernas 

 

Pérdida del 

conocimiento o 

conciencia 

 Síntomas 

cognitivos o 

emocionales, como 

miedo, ansiedad o 

deja vú 

 

Algunos son: 

Asegurar la 

vía aérea 

Observar la forma de inicio de la crisis y 

el desarrollo de la misma 

Controlar con reloj la 

duración de la crisis 

Observar los síntomas sin 

interferir 

Observar el nivel de 

conciencia y 

orientación 

temporoespacial 

Administrar oxigeno 

si es posible 

Brindar ayuda sin imponerla 

Observar el tiempo 

de duración de esta 

fase 

Registrar de forma 

minuciosa y pormenorizada 

en la historia del paciente 

todos los datos recogidos 

El objetivo óptimo 

en el tratamiento 

de las 

convulsiones es 

encontrar la mejor 

terapia posible 

para detenerlas, 

con los menores 

efectos 

secundarios 

Medicamentos 

Por lo general, el tratamiento 

de las convulsiones implica la 

administración de 

medicamentos anticonvulsivos 

 

Terapia alimentaria 

Seguir una dieta alta en 

grasas y muy baja en 

carbohidratos, conocida 

como dieta cetogénica, 

también puede mejorar el 

control de las convulsiones 

 

Cirugía 

La cirugía puede 

ser una opción si 

los otros 

tratamientos no 

funcionan 
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