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Lo epilepsia es un grupo de en-

fermedades que afectan al sis-
tema nervioso central cuya ma-
nifestacion clinica habitual son

“las crisis epilépticas. Estas son

fruto de una descarga eléctrica
anormal de las neuronas en la
corteza cerebral.

La epilepsia puede afectar a dife-
rentes aspectos de la vida de los
pacientes. Por ello, requiere de una
atencién integral y multidisciplinar
por parte de personal especializado
Aproximadamente un 70% de ellas
se controlan‘bien conos fdrmacos
antiepilépticos.
:

La epilepsia puede ocurrir como
resultado de un ftrastorno genético
o una lesion cerebral adquirida, co-
mo un fraumatismo o un derrame
cerebral.
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L Epilepsia

En ocasiones conocida como
trastorno de convulsiones, es
un trastorno cerebral. Se le
diagnostica epilepsia a una
persona cuando ha tenido dos
0 mads convulsiones. Una con-
vulsidn es un cambio breve en
la actividad normal del cere-
bro.



dfactor de cRiesgo:

Antecedentes familiares de
trastornos convulsivos. Una
lesién en el cerebro producto
de un traumatismo, un
accidente cerebrovascular,
una infeccién previa y otras
causas. Privacién del suefio.
Problemas médicos que
afectan el equilibrio de
electrolitos .
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de la epilepsia?

Causa o etiologia:

Lo mds determinante para el
prondstico y control de la
epilepsia es la causa que la
produce. Los tres grandes
grupos en que las dividimos
son:

e Causa genética
e Causa estructural
e Causa desconocida

e Los traumatismos afectan
sobre todo a adultos
jovenes.

Clasificacion:

La clasificacion del tipo

de epilepsia propone tres niveles
diagndsticos: el primero relacionado
con el tipo de crisis, el segundo con
el tipo de epilepsia y el tercero con
el tipo de sindrome epiléptico, sin
olvidar la etiologia y la comorbilidad
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Cuadro clinico:

La epilepsia se manifiesta
habitualmente con crisis epilépticas
espontdneas. La clinica es muy
variable, desde pérdida de
conciencia con convulsiones (la mds
conocida y peligrosa), hasta
sintomas motores, sensitivos,
visuales o psiquicos sin alteracion
del nivel de conciencia. La duracién
aproximada es de entre 1-5
minutos.

dzatamiento:

o Estimulacion del nervio vago.
o Dieta cetogénica.

o Estimulacién cerebral
profunda.

e Neuroestimulacién receptiva.

f xevencion:

Generalmente, los neurélogos
recomiendan una dieta
cetogénica basada en el consumo
alto de grasas y reduccion de
los carbohidratos, para que el
cuerpo recurra a ios lipidos
como fuente principal de
energia. De igual forma,
aconsejan la realizacién de
ejercicio fisico para reducir las
crisis epilépticas. Prevenga
lesiones cerebrales tfraumadticas.
Prevenga las enfermedades
antes de que comiencen.

apiagnostico:

(EEG) Este es el tipo de estudio
mds frecuente que se utiliza
para diagnosticar la epilepsia. En
esta prueba, los electrodos se
fijan al cuero cabelludo con una
sustancia pastosa o una tapa.
Resonancia magnética (RM)
cerebral, Es una prueba
radioldgica.que no emite
radiacion y que permite
identificar lesiones cerebrales
causantes de la epilepsia.

cPronostico de- #ida.
La mayoria de las per‘sona’s’ cdfr
epilepsia viven por muchos afios.
Sin embargo, el riesgo de muerte
prematura es mds alto para algunas.
Sabemos que el mejor control
posible de las convulsiones y una
vida segura pueden reducir el
riesgo de muertes relacionadas con
la epilepsia.

https://www.cun.es/enfermedades-
tratamientos/enfermedades/
epilepsia#:~:text=La%20epilepsia%
20es7%20un%20grupo bien%20con%
20l0s%20f%C3%Alrmacos7%20antiepil 7%
C3%A9pticos.



