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DEFINICIONES

Epilepsia: convulsiones corticoespinales recurrentes no
provocadas

convulsiones: paroxismo intenso de contracciones muscular
repetidas e involuntarias alterando la funcién sensitiva o de |
conciencia a

crisis epiléptica: todas las descargas eléctricas paroxisticas del
cerebro y permite una definicion mds cercana a la realidad
(motoras,sensitiva,psiquica)

epilepsia no convulsiva: afecta a la conciencia pero no se
Mmanifiesta con movimientos anormales 3\
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estado@piléptico: crisis que se repite después de minutos “
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FISIOPATOLOGIA




DEFINICIONES

Toénico: los musculos se se tensan y se vuelven rigidos

clénico: movimientos espasmodicos que produce el aumento de
la actividad refleja (contracciones musculares violentas) @

mioclonias: son movimiento involuntarios, breves y répidos dé
amplitud variable donde activa a un grupo de muasculos

1. Fase tonica 2. Fase clonica 3. postoconvulsiva { ~ A
("contraccion muscular) ("movimientos bruscos involuntarios™) ("agotamienta”) ¢
!
(4
U4
U4
(4
(4
- e,
of==
o
L | |}
] 4
Y 4




CLASIFICACION DE LAS CONVULSIONES
Y LAS EPILEPSIAS . - d?
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e Causa: ideopaticas o sintomaticas
e lugar de origen: generalizada o focal
e frecuencia: aisladas, ciclicas o repetitlvas

e signos electrofisiologicos Epilepsia

G L
\ , s/ e Epilepsia mayor
e epilepsia menor
e clonica atonica
e mioclonica




convulsivas

sin perdida del
conocimiento

con aura
(pueden llegar a
ser generalizadas

generalizadas

e Convulsivas: crisis
tonicoclonica(epilepsia
mayor )

e NO convulsivas: lapso
de ausencia(epilepsia
menor)




CONVULSIONES GENERALIZADAS
TONICO-CLONICA wgi

Tipo mdas frecuente e inicia con signos
prodromicos o sin ellos

i Depresion Irritabilidad
Ectasico

Dolores o Sensacion Palidez, rubor
colicos que se cefalea
abdominales ahoga pulsatil

Sindrome de oclusion del tronco basilar, Alondra desfalleciente



« SIN PREVIO AVISO N /
« PERDIDA SUBITA DE LA CONCIENCIA %
« CADAALPISO =
« NO RECUERDA NADA NS

o ANORMALIDADES EEG

Movimientos previos: gira la cabeza y ojos o todo el cuerpo
sacudimiento intermitentes de una extremidad

primero signos motores: flexiones leve del tronco, abertura d
la boca y los pdarpados, desviacion de los ojos ascendentes
e Iro: brazos en abduccion, flexion a medios los codos y
coloca en pronacion las manos
e tonica:(10-20 seg) dorso y el cuello seguido de brazos y

piernas
e gritos & =
e mordedura de la lengua
* cianosis « PUEDEN PRESENTARSE CUANDO LA PEROSNA ESTA CONCIENTE
o oo B e ACTIVA O DURANTE EL SUENO O DE CONCICIAR EL SUENO O DESPERTAR
e midriasis pupilas -~

e pérdida de reflujo fotomotor
e orinarse
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S rerminat minos

0000 cesan los movimientos
Transicién(clonica): 30 seg inmovil
leve temblor (4xseg) coma profundo
Luego cede> |a cara asume pupilas miosis
color morado + serie de respiracion tranquila o
gesticulaciones estertorosa
pulso rapido Abre los parpados
aumento de presién - , - mirada de ambos lados
arterial / confuso
midriasis agitado
sialorrea & comienza hablar
hiperhidrosis cefalea pulsatil

No recuerda nada

Fracturas,hemorragias,he “

matomas
subdurales,luxacion,




MAL DE AUSENCIA(EPILEPSIA | j;
MENOR L
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e Breve( no se percatan) ot
e comienzo y terminacion e Vista hacia un punto
rapida e no habla ni reacciona
. frec.u.encnd y poca e movimientos mioclonicos
actividad motora (parpados, musculos de Ia
* sin signos prodromicos cara o dedos de la mano,
e no cae al suelo pequenos

e se recupera de 2-10 seg e moviminetos clonicos de
ambos brazos(3seg)
e 10%>inmobiles (Acinesias)
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> e Son tipicas: si su comienzo
(\>§> y desaparicion son rapidas
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CRISIS DE AUSENCIA

Automatismo menores:
chuparse los labios

movientos desmanados de los
dedos de la mano

tono posturas
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Crisis tipicas: crisis de ausencia
infantil

e <4anos

e despues de la pubertad

frecuencia: cientos al dia

mal de ausencia juvenil >
adulta

ausencia en adultos con
epilepsia de I6bulo frontal




VARIANTES DEL MAL DE AUSENCIA

Atipica: crisis atipica sucesion Sindrome de lennox- Gastaut
larga de actividad lenta de tipicas epilepsias de ausencia
puntas/ sin pérdida del e 2y 6 aios
conocimiento e crisis aténicas / asidticas
e deficiencia intelectual
progresiva

e EEG: hipsarritmia
e dificil de tratar
e persiste en la vida adulta
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CONVULSIONES MIOCLONICAS

 Breves
e 50-100 ms
e intermitente /| espasmo
e mioclonicos
o
antipi i




EPILEPSIA MIOCLONICA JUVENIL

/\/\

N /« / .
/0
 Mayores de edad \ %
e adultos jovenes
e fatiga
e alcohol
Se presenta al despertarse por e GABA
-
la manana o durante ella . acido valproico s’

abarcando todo el cuerpo

mio clénicos en los brazos y
mitad del tronco superior




" = / CONVULSIONES FOCALES ok
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(y 7’5\\_\5 Producto de una lesion focal demostrable o
con anormalidad en EEG de |la corteza
cerebral

=

Consgrvé la
consciencia
parcial

Ca racteristic
as clinicas

Sensitiv_omotora
drea limbica o Iébulo
temporal, frontal

La Trastorno
conciencia cognitivo
se afecto alerta

compleja

Sindrome de oclusion del tronco basilar, Alondra desfalleciente



@@ ONVULSIONES DEL LOBULO
o7 N FRONTAL

"9

e Giro de cabeza y los ojos hacia el
lado contrario en donde esta el
foco de irritacion

e extencion ténica de las
extremidades \_\ r’

e movimientos clénicos O N
generalizados

e pérdida del conocimiento




CONVULSIONES DEL LOBULO
FRONTAL

e Contraccion tonica de los dedos
de una mano

e un lado de la cara

e musculos del pie

e migran a otros musculos del

Mmismo lado
e Mmudez
e transtornos parasomnicos

e 20 a 30 segundos de
duracién




CONVULSIONES DEL LOBULO [)
FRONTAL / TEMPORAL

Convulsiones motoras focales

e versivas o adversivas
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Convulsiones lobulo temporal >

e Giro dela cabeza haciael g
mismo lado —V

e e| cuerpo del lado
contrario

e acompanados de mirada
fija y tranquila

e no hay cefalea de lado
latera




CONVULSIONES DEL LOBULO FRONTAL / TEMPORAL

e Minutos o horas después de la c&?i

g
e Area 8: desviacion de la o Area del leguaje
cabeza y ojos en sentido e somestesicas
opuesto e visuales
e Cuadro patologico: corteza N
rolandica(motora) oarea .~ .- e Motora
4 de bordean RO( e contracciones tonicas del

brazo contralateral (cara
cuello, cuerpo)

e Area 6

e postura esgrimista, coreos
Tati a y diaténica (area 8)

e hiperhidrosis y piloereccion
(area rolandica

e sensitivo: circunvolucion
posrolandica

e Lenguagje:

e afdsica breve y emision de una
palabra

o afasia ictal(sin perdida del
conocimiento) generalizada

e afasia posictal(vinculada con el
origen no dominante )

e afasia de wernicke



CONVULSIONES SOMATOSENSITIVAS,
VISUALES, Y OTROS TIPOS DE CRISIS
SENSITIVAS

cercano a ello

sensacion de hormigueo

algo arrastra en su piel

electricidad

sensacion de dolor y calor

inicia en los labios ,dedos de las manos o pies




CONVULSIONES SOMATOSENSITIVAS,
VISUALES, Y OTROS TIPOS DE CRISIS
SENSITIVAS Q

g

Convulsiones sensitivas mds importantes
lugar: interno del I6bulo temporal regidn circunvolucion
parahipocampica o el gancho

olor desagradable fétido

alucinaciones gustativas ~ - -
sialorrea An~ A

sensacion de sed ;

olor exteriorizado




CONVULSIONES SOMATOSENSITIVAS,
VISUALES, Y OTROS TIPOS DE CRISIS \
SENSITIVAS

Raras
lesiones: en la corteza estriada en el I6bulo occipital
solo un ojo ( contrario a la lesién)

oscuridad o chispazos y destellos (fotopsia)

moviles, incoloros o o de colores( rojo,azul,verde, amarillo)
Ceguera momentdnea en ambos campos

area 18 y 19 de brodman; centelld o luces pulsatiles 'z @
se pueden acompaiar de alucinaciones auditivas

giran la cabeza hacia la imagen visual



CONVULSIONES SOMATOSENSITIVAS,
VISUALES, Y OTROS TIPOS DE CRISIS
SENSITIVAS

R
) «

e manifestacion inicial de una convulsion

e lugar: circunvolucion temporal

e zumbidos o estruendos

e vOoz humana que repite palabras no identificables o sonido
de mdusica
e HDF: con aura( mutacién del gen LGLI)




CONVULSIONES SOMATOSENSITIVAS,
VISUALES, Y OTROS TIPOS DE CRISIS
SENSITIVAS (O

Sensaciones vertiginosas

e Lugar: vestibulos regionales temporal

e vertigo .
e sensaciones auditivas | (% \w
e atolondramiento ) éé\ ﬁ:\/
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CONVULSIONES SOMATOSENSITIVAS,
VISUALES, Y OTROS TIPOS DE CRISIS
SENSITIVAS [}
g

Sensaciones vagas y d menudo indefinibles que surgen del
térax, zona epigastrica y el abdomen
lugar: Ibbulo temporal (sisear superior de Silvio)

palpitaciones
aceleracion la frecuencia cardiaca




CONVULSIONES DEL LOBULO TEMPORAL
POR ALTERACION DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA,CONVULSIONES
PARCIALES COMPLEJAS, CONVULSIONES DSICOMOTOﬁ

Psiquicas se pueden categorizar como
ilusiones,alucionacione, estados de
despersonalizacion y experiencias afectivas

Psiquicos alterados:
dejavu

jamais vu
autoscopia
recuerdos antiguos (interrupcio repentina de la memoria

Componentes motores

antes de de perder El conocimiento (caminar, masticar,
hojear, conducir vehiculo
desconexién en su entorno
callados

epilepsia valvulas
epilepsia procursiva




CONVULSIONES DEL LOBULO TEMPORAL
POR ALTERACION DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA,CONVULSIONES
PARCIALES COMPLEJAS, CONVULSIONES DSICOMOTOlﬁ

e Alucionaciones visuales y auditivas
e menos frecuentes: olfatitivas,gustativas o verﬂginosas

e Alucinaciones sensitivas:

e distorsiones de percepciones de marcha (microscopia y
macroscopica)

e palinopsia

e Experiencias emocionales
e miedo, ansiedad, tristezq, ira, felicidad, extasis y excitacion
sexuadl, rabia D).

e Estado de confusion: golpear al explorador
e convulsion (epilepsia gelasica)risa CCa
o (epilepsia sacristica ) llanto 4



CONVULSIONES AMNESICAS (AMNESIA
EPILEPTICA TRANSITORIAL )

Lobulo temporal 8

e Amnesia pura

e Crisis amnesicas

e por las mananas

e deteriorio de hacer actividades complejas y preguntas
estereotipicas repetidas
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