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 Hidrocefalia.
 y EPILEPSIA. 

  
  

 Hidrocefalia.
  

 Epilepsia.
  

 Que es
 es la acumulación de líquido dentro de las 
 cavidades (ventrículos) profundas 
 del cerebro

 El líquido cefalorraquídeo, generalmente, 
 fluye a través de los ventrículos y cubre el 
 cerebro y la columna vertebra

 puede aparecer a cualquier edad, pero 
 generalmente se presenta en bebés 
 y en adultos de 60 años o más

 Síntomas

 Los signos y síntomas de la hidrocefalia 
 varían en cierta medida según la edad de 
 aparición. 
 Bebés

 • Una cabeza inusualmente grande
 • Un aumento rápido del tamaño de la cabeza
 • Un punto blando (fontanela) hinchado o 
 tenso en la parte superior de la cabeza 
 Signos y síntomas físicos
 • Vómitos
 • Somnolencia
 • Irritabilidad

 En caso de los niños pequeños y niños 
 mayores, algunos de los signos y síntomas 
 son los 
 siguientes:

 • Dolor de cabeza
 • Visión borrosa o doble
 • Ojos fijos hacia abajo (en puesta de sol)
 • Agrandamiento anormal de la cabeza de un 
 niño pequeño
 • Somnolencia o letargo
 • Náuseas o vómitos
 • Falta de equilibrio
 • Falta de coordinación
  

 El líquido cefalorraquídeo juega un papel 
 importante en la función cerebral:

 • Al mantenerlo en suspensión, le permite al 
 cerebro relativamente pesado flotar 
 dentro del cráneo
 • Amortigua el cerebro para evitar lesiones
 • Elimina los desechos del metabolismo del 
 cerebro
  

 El exceso de líquido cefalorraquídeo en los 
 ventrículos se produce por una de las 
 siguientes 
 razones:

 • Obstrucción. El problema más frecuente es 
 una obstrucción parcial del flujo normal 
 del líquido cefalorraquídeo, ya sea de un 
 ventrículo a otro o desde los ventrículos a 
 otros 
 espacios que rodean al cerebro.
 • Mala absorción. El problema que existe con 
 los mecanismos que le permiten a los 
 vasos sanguíneos absorber el líquido 
 cefalorraquídeo es menos frecuente. Por lo 
 general 
 esto se relaciona con la inflamación de los 
 tejidos cerebrales por una enfermedad o 
 lesión.
  

 Factores de riesgo
  

 Recién nacidos

 La hidrocefalia presente al momento del 
 nacimiento (congénita) o poco después del 
 nacimiento puede producirse debido a 
 cualquiera de los siguientes factores:
 • Desarrollo anormal del sistema nervioso 
 central que puede obstruir el flujo de 
 líquido cefalorraquídeo
 • Sangrado dentro de los ventrículos, una 
 posible complicación del parto prematuro
 • Infección en el útero durante el embarazo, 
 como rubéola o sífilis, que puede 
 producir una inflamación en los tejidos 
 cerebrales del feto

 Otros factores que contribuyen a que se 
 produzca la enfermedad

 • Lesiones o tumores en el cerebro o la 
 médula espinal
 • Infecciones en el sistema nervioso central, 
 como meningitis bacteriana o paperas
 • Sangrado en el cerebro debido a un 
 accidente cerebrovascular o a una lesión en 
 la 
 cabeza

 Que es 

 es un trastorno del sistema nervioso central (
 neurológico) en el que la actividad 
 cerebral se altera, lo que provoca 
 convulsiones o períodos de comportamiento 
 y 
 sensaciones inusuales, y, a veces, pérdida de 
 la consciencia.
  

 Síntomas
  

 • Movimientos espasmódicos incontrolables 
 de brazos y piernas
 • Pérdida del conocimiento o conciencia
 • Síntomas psíquicos, como miedo, ansiedad o 
 déjàvu
  

 Generalmente, los médicos clasifican las 
 convulsiones como focales o generalizadas 
 en función de cómo comienza la actividad 
 cerebral anormal

 Convulsiones focales sin pérdida del 
 conocimiento. Estas convulsiones, antes 
 llamadas convulsiones parciales simples, no 
 causan pérdida del conocimiento. Pueden 
 alterar las emociones o cambiar la manera de 
 ver, oler, sentir, saborear o escuchar.
  
 Convulsiones focales con alteración de la 
 conciencia. Estas convulsiones, antes 
 llamadas convulsiones parciales complejas, 
 incluyen pérdida o cambio del conocimiento o 
 la consciencia
  
 Los síntomas de las convulsiones focales 
 pueden confundirse con otros trastornos 
 neurológicos, como migraña, narcolepsia o 
 enfermedades mentales.

 Convulsiones generalizadas

 • Crisis tónicas. Las crisis tónicas causan 
 rigidez muscular. Generalmente, afectan los 
 músculos de la espalda, brazos y piernas, y 
 pueden provocar caídas.
 • Crisis atónicas. Las crisis atónicas, también 
 conocidas como convulsiones de caída, 
 causan la pérdida del control muscular, que 
 puede provocar un colapso repentino o 
 caídas.
 • Crisis clónicas. Las crisis clónicas se 
 asocian con movimientos musculares 
 espasmódicos repetitivos o rítmicos. Estas 
 convulsiones generalmente afectan el 
 cuello, la 
 cara y los brazos.
 • Crisis mioclónicas. Las crisis mioclónicas 
 generalmente aparecen como movimientos 
 espasmódicos breves repentinos o sacudidas 
 de brazos y piernas.
  

 Complicaciones

 • Caídas. Si te caes durante una convulsión, 
 puedes lastimarte la cabeza o romperte 
 un hueso.
 • Ahogo. Si sufres epilepsia, tienes de 15 a 19 
 veces más probabilidades con respecto
 al resto de la población de ahogarte mientras 
 estás nadando o dándote un baño, ya que 
 puedes tener una convulsión mientras estás 
 en el agua.
 • Accidentes automovilísticos. Una 
 convulsión que causa la pérdida del 
 conocimiento 
 o del control puede ser peligrosa si estás 
 conduciendo un automóvil u operando 
 maquinaria


