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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA 5 ‘5{‘1
CASO CLINICO N°1 ' R

-Escolar femenina 11 anos

-Dafio neurologico cronico

-Sospecha genopatia

-Crisis repetidas pérdida conciencia y episodios tonico-generalizados
-Ausencia de focalidad al Examen Neuroldgico

-TAC-RMN cerebral (N)

-EEG intercritico lentitud temporal izquierda

Dg. Epilepsia criptogénica generalizada

Id. Terapia anticonvulsivante
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°1

-Evoluciona con crisis recurrentes

-Niveles plasmaticos en rangos terapéuticos

-EEG (2) normales, activados por privacion de suefio
-Cambio de farmaco anticonvulsivante

-Mantencion de crisis mensuales
-Asociacion de dos anticonvulsivantes

Dg. Epilepsia refractaria

-Derivacion a centro de derivacion Epilepsia
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°1

-Video-monitoreo 24 hrs (N) intercritico
-RMN cererbral (N)
-Video-monitoreo 3 dias (N)

-Mantencién de crisis

¢Cconducta a seguir?

CAPACITACION EN EPILEPSIA -LIGA CHILENA CONTRA LA EPILEPSIA- PUERTO MONTT NOVIEMBRE 2015

f',(*/" A g

’

V"&
%



ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°1

-Tilt Test alterado

-¢ Trastorno Disautonomico? v/s Epilepsia Refractaria

-Suspension de Farmacos y aumento de consumo de sal

-Desaparicion de crisis (hasta la fecha)
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA G
CASO CLINICO Ne1 g a |

-Mensaje numero 1:

Cuando una Epilepsia no responde al tratamiento, plantearse que €so no sea una
Epilepsia
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA 5 ‘5{‘1
CASO CLINICO N°2 ' R

-Escolar masculino de 6 anos de edad

-Crisis hemifaciales y extremidad superior ipsilateral durante el suefo
-Antecedentes de familiares con Epilepsia en la infancia

-Examen neurologico normal

-EEG con descargas centro-temporales durante el suefo

Dg. Epilepsia parcial compleja nocturna

Id. Inicio de terapia anticonvulsivante
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°2

-Buena respuesta clinica
-Solicitadas neuroimagenes, no realizadas
-Perdida de seguimiento clinico

-Mantencion de ausencia de crisis

¢Conducta a seguir?
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°2

-Nueva crisis
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA

CASO CLINICO N°2

-Proceso expansivo intracraneal

-Derivacion a Neurocirugia

-Biopsia: Cavernoma cerebral

-Cirugia resolutiva completa

CAPACITACION EN EPILEPSIA -LIGA CHILENA CONTRA LA EPILEPSIA- PUERTO MONTT NOVIEMBRE 2015

f',(*/" A g

’

V"&
%



ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA el
CASO CLINICO N92 :

-Mensaje numero 2:
Una Epilepsia puede tener mas causas que sélo una Epilepsia

-Corolarios:
Necesidad Neuroimagenes en estudio de Epilepsia

Frente a una Convulsion siempre pensar primero en crisis sintomaticas a una causa
JIIEE
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°3

-Adolescente de 16 anos de edad, masculino
-Inicio de crisis TCG
-EEG alterado

-TAC-RMN cerebral normales

Dg. Epilepsia idiopatica

Conducta: Inicio de Farmaco Antiepiléptico
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA -3
CASO CLINICO N3 =

-Evolucion satisfactoria

-Dos afos sin crisis

-Ingreso a Estudios Superiores
-Suspension gradual del farmaco
-Recaida

-Reinicio de anticonvulsivantes
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°3 ™

-Ausencia de crisis

-Control frecuente con niveles plasmaticos normales
-Ingreso a mundo laboral (sistema de turnos)
-Niveles plasmaticos bajos

-Aumento de dosis del farmaco antiepiléptico

-Dificultades de adaptacion a sistema laboral y estudios de postgrado
¢Conducta a seguir?
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA -3
CASO CLINICO N3 =

-Repeticion de niveles plasmaticos
-Niveles normales

-Mantencion dificultades descritas

-Cambio a laboratorio original: Niveles Plasmaticos Supraterapéuticos
-Baja del farmaco anticonvulsivante a niveles previos al cambio de laboratorio

-Desaparicion de sintomatologia adversa
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°3

-Mensaje N°3:

Creerle mas al paciente que a los examenes de laboratorio

Asegurarse que las prestaciones de laboratorio sean de calidad adecuada
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°4 gy
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-Escolar femenina de 16 afnos
-Inicia historia de mioclonias y crisis matinales generalizadas
-EEG alterado

-Neuroiméagenes normales

Dg. Epilepsia generalizada idiopatica

Id. Inicio de tratamiento con farmaco antiepiléptico
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°4

-Buena respuesta inicial

-Ingreso a Educacion Superior

-¢ Efecto adverso?: aumento de peso
-Reactivacion de crisis

-Niveles plasmaticos en rango terapéutico
-Asociacion de un segundo farmaco antiepiléptico
-Mantencion de crisis, cada vez mas frecuentes

-Empeoramiento de EEG
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°4

-Deterioro académico

-Repeticion Neuroimagenes

-Estudios metabolicos

-Cambio a diversos esquemas antiepilépticos

-Mantencién de crisis

¢Conducta a seguir?
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°4 R

-Eventual derivacion a nuevo centro de estudio de Epilepsia

-Observacion de hermana que ingresa a Estudios Superiores: Ronquido importante
-PSG: Apneas obstructivas asociadas a roncopatia de caracter severo
-Plan terapéutico: Baja de peso + Uvuloplastia + Ventilacion a Presion Positiva

-Evolucion con marcada mejoria de crisis y rendimiento academico

CAPACITACION EN EPILEPSIA -LIGA CHILENA CONTRA LA EPILEPSIA- PUERTO MONTT NOVIEMBRE 2015



ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA o
CASO CLINICO N°4 ' fﬁ 2

-Mensaje N°4;
Ante la falta de respuesta frente a un tratamiento antiepiléptico no centrarse solo
en los farmacos antiepilépticos

Siempre pensar en factores agravantes o atenuantes extraneurolégicos de las crisis
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N5

-Lactante prematuro de 34 semanas, sin patologia neurolégica asociada
-En unidad de neonatologia inicia crisis clonicas multifocales

-Estudio metabolico basico-EEG-neuroimagenes

-Mantencion de crisis

-Inicio de farmacos antiepilépticos

-Mantencién de crisis

-Infusion de midazolam continua

-Mantencion de crisis (status)
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N5

-Traslado a UTI neonatal via aérea
-PL: estudio aminoacidos

-Uso de piridoxina iv
-Mantencién de crisis

-RMN cerebral normal

¢Conducta a seguir?
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N5

-EEG a repeticion intercriticos
-Traslado a UTI neonatal con capacidad de video-monitoreo continuo

-Video-monitoreo normal critico

Dg. Mioclonus neonatal benigno

Id. Suspensidn farmacos antiepilépticos

-Evolucidn con baja de intensidad de crisis y desaparicion a los 6-7 meses de edad
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°5

-Mensaje N°5:

El Unico EEG util es el critico
Utilidad de nuevos examenes (Videomonitoreo-HolterEEG-PET)

Siempre plantearse diagnosticos diferenciales frente a fenébmenos paroxisticos recurrentes
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°%

-Escolar femenina de 11 afios

-Primera crisis generalizada en la escuela

-Hospitalizada y dada de alta con acido valproico

-EEG informado como sospechoso actividad focal aislada, artefactuado
-Mantiene crisis. Solo en los recreos en el colegio

-Padres separados recientemente

-Video de crisis muestra movimientos alternantes y asimétricos con quejidos

-Dolor abdominal y aumento de peso por medicamento
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°%

-Nuevo EEG normal

-RMN cerebral normal

-Tercer EEG activado normal

-Mantiene crisis pese a niveles plasmaticos normales

-Psicologa informa CI limitrofe y trastorno emocional reactivo

Dg. Pseudocrisis epiléptica

¢Conducta a seguir?
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°6

-Suspension de farmaco anticonvulsivante
-Psicoterapia-Derivacion a psiquiatria
-Inicio de Sertralina

-Animo y rendimiento escolar mejora
-Peso se normaliza

-Padres se reconcilian

-EEG mantiene descargas aisladas focales
-Suspension gradual de sertralina

-Crisis de recreos van disminuyendo
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°6 R

-Crisis tonico-clonico generalizada nocturna
-Hospitalizacion
-Status epiléptico

-EEG intercritico con descargas frontales abundantes secundariamente generalizadas

Dg. Epilepsia frontal + Pseudocrisis epilépticas

Id. Lamotrigina + Psiquiatria

Desaparecen crisis epilépticas y pseudocrisis
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA I
CASO CLINICO N RS

-Mensaje N°6:

Los pacientes con crisis epilépticas pueden también tener pseudocrisis

Los pacientes con crisis conversivas tambiéen pueden tener epilepsia
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°7

-Paciente de 5 afos, masculino, procedente de Coyhaique
-Hermanos con antecedentes de pesadillas y trastornos del suefio
-Pesadillas-Terrores nocturnos desde los 2 afnos

-Miedo a irse a dormir por el relato de las pesadillas de la familia
-Examen neurolégico normal

-Retraso de lenguaje

Dg. Trastorno del suefio

Id. Higiene del suefio + Melatonina
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°7

-Consulta el afio siguiente: mantiene dificultades suefio y lenguaje

-Solicitado EEG: Normal, en vigilia

-Uso de ansioliticos (clonacepam)

-Mantencidn de terrores nocturnos

-Nuevo EEG ambulatorio bajo suefo, “critico”, con abundantes descargas frontotemporales
Dg. Epilepsia parcial compleja con crisis nocturnas

Id. Lamotrigina

Evolucidn: Desaparicion de crisis y marcada mejoria de lenguaje y conducta
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA
CASO CLINICO N°7

-Mensaje N°7:

Los trastornos del suefio pueden ser la forma de presentacion de un cuadro epiléptico

Importancia de estudios del suefio (PSG)
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ERRORES EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA < m@é
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CONCLUSIONES

-TODOS NOS PODEMOS EQUIVOCAR
-SABER RECONOCER QUE NOS EQUIVOCAMOS

-APRENDER DE LAS EQUIVOCACIONES
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