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EPILEPTOGENESIS 



The diagnosis of phenomena that mimic epilepsy is an ongoing challenge for the clinical 
neurologist. Sir William Gowers published his classic book The Border-land of Epilepsy in 1907 .  
 
“El diagnóstico de los fenómenos que imitan la epilepsia es un desafío permanente para el 
neurólogo clínico. Sir William Gowers publicó  en su  libro clásico La Frontera de la epilepsia en 
1907.” 
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El diagnostico erróneo de epilepsia es de  
un 20  a 30% y en niños hasta en un 40% 

  

•  Chadwick D,   BMJ 2002;324:495–6. 
•  Scheepers B, Seizure 1998;7:403–6. 
•  Smith D,   Q J Med 1999;92:15–23. 
•  Zaidi A,   J Am Coll Cardiol 2000;36:181–4. 
•  King MA,   Lancet 1998;352:1007–11. 
•  Grubb BP, Ann Intern Med 1991;115:871–6. 
•  Linzer M,   Am J Med 1994;96:146–54. 
•  Eiris-Punal J,  Epilepsia 2001;42:709–13. 
•  Pacia SV.   Neurology 1994;44:1408–10. 
•  Garson A Jr,   Circulation 1993;87:1866–72. 
•  Stokes T, Shaw EJ, Juarez-Garcia A, et al. Clinical 

guidelines and evidence review for the epilepsies: 
diagnosis and management in adults and children in 
primary and secondary care. London: Royal College of 
General Practitioners, 2004. 

Complicaciones en Epilepsia   



Cronicidad Epileptogénesis 

Daño celular 
(e.g. Pérdida neuronal) 

Conducción del estímulo 
alterada 

Disminución umbral 
convulsivo 

Crisis 

Fr
eq

ue
nc

ia 
de

 cr
isi

s y
 se

ve
rid

ad
 

1r
a. 

 sc
ris

is 

Tiempo 

Epileptogénesis y cronicidad 



Briellmann et al. Epilepsia 
1998;39(11):1174-1181 

Esclerosis Hipocampal/ 
Asimetría Hemicranial 



Complicaciones en Epilepsia   

Moffat C, Dorris L, Connor L, Espie C.   Epilepsy and Behavior 2009;14:179–89. 
Elliot I, Lach L, Smith M. I  Epilepsy and Behavior 2005;7:664–78. 
Wilde M, Haslam C. Seizure 1996;5:63–72. 
Bishop M, Allen C.  Epilepsy and Behavior 2003;4:226–33. 
Velissaris S, Wilson S, Newton M.  Epilepsia 2009;50:1012–21. 
Kerr C. Nixon A.  Angalakuditi M.  Seizure  2011;20:764-774 

COGNITIVO 

Disminución de  
atención  y 

concentración 

Disminución de  
la memoria. 

Lenguaje lento 
Y fragmentado 

Bradipsiquia. 
Amnesia a corto 

plazo 

     NIÑOS          ADOLESCENTES         ADULTOS 



Complicaciones en Epilepsia   
COGNITIVO 

Factores que disminuyen la cognición 
Inico temprano 
Frecuencia de las crisis (control) 
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El escolar con epilepsia y las dificultades de aprendizaje. 
 
 
Solo en determinados tipos de epilepsia, en los que están  
presentes alteraciones  neurológicas, exista un bajo  
rendimiento intelectual y  académico, siendo las dificultades 
de aprendizaje una posible consecuencia. 
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El escolar con epilepsia y las dificultades de aprendizaje. 
 
 
Si no existe lesiones neurológicas, los problemas que  
presentan los sujetos con epilepsia en el aprendizaje de la 
lectura y la escritura son parecidos a los que pueden darse 
en otros niños: problemas en el control de la atención y la 
memoria inmediata. 
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Factores escolares que determinan la relación entre epilepsia 
 y dificultades de aprendizaje. 
 
 
 Las dificultades de aprendizaje, en la mayoría de los casos, 
 no son consecuencia directa de la epilepsia. 
  
Entre los aspectos que deben considerarse, podemos  
destacar: los relacionados con los maestros, los relacionados con 
los compañeros y los relacionados con la organización escolar.  
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Factores escolares que determinan la relación entre epilepsia 
 y dificultades de aprendizaje. 
 
Los maestros de los niños con epilepsia 
 
Incluye creencias irracionales sobre los déficits de memoria,  
sobre la relación entre esfuerzo mental y crisis, sobre las posibles 
dificultades de aprendizaje, etc. 
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Factores escolares que determinan la relación entre epilepsia 
 y dificultades de aprendizaje. 
 
Los maestros de los niños con epilepsia 
 
En algunos casos, tienden a mostrar expectativas negativas,  
incertidumbre, ansiedad ante posibles crisis y no saber como  
enfrentarse a ellas. Desconocen las posibilidades reales de 
aprendizaje de este tipo de niños.  
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Factores escolares que determinan la relación entre epilepsia 
 y dificultades de aprendizaje. 
 
Los compañeros de los niños con epilepsia 
 
En cuanto a las relaciones de estos niños y sus compañeros,  
van a ser un reflejo de sus relaciones con los adultos. 
 
Cuanto más bajo sea el nivel cultural y social, mayor será su 
ignorancia sobre la enfermedad y sus consecuencias, lo que  
conllevará a un rechazo social más profundo.  
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Factores familiares que determinan la relación entre  
epilepsia y dificultades de aprendizaje. 
 
Estatus cultural, social y económico: 
 
Los conocimientos que los padres tengan sobre la enfermedad  
y sus consecuencias.  
 
La escuela y sus exigencias; las actitudes de los padres y  
Familiares ante la enfermedad y ante las dificultades escolares. 
  
Las expectativas de los padres acerca de la enfermedad,  
del niño y de sus posibilidades escolares y profesionales.  

Complicaciones en 
        Epilepsia   

ESCOLARIDAD 
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Psiquiátricos Niños 

Niños de la Población  sin alteraciones……………..7% 
Niños con trastornos físico no Neurológicos………..12% 
Niños con Epilepsia no complicada………………….29% 
Niños Epilepsia “complicada”…………………………58% 
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Las alteraciones de la sexualidad en mujeres con 
epilepsia se presentan del    33-50% :  

  

Ø        Ansiedad  
Ø   Apatía  
Ø   Reducción de la lubricación vaginal 
Ø   Dispareunia 
Ø   Hiposexualidad  

Luef GJ. Seizure. 2008 
Morrel MJ Epilepsia. 1997;38(suppl4)S:32-S41 
Yerby MS Pharmacotherapy.2000;20:159S-170S 

Complicaciones en Epilepsia   



 La fertilidad se reduce en un 15-30%  
en individuos epilépticos en  
comparación con la población general. 
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CARBAMAZEPINA TOPIRAMATO 

OXCARBAMAZEPINA 

PRIMIDONA 

FENOBARBITAL 

DIFENILHIDANTOINA 

Mattson RH JAMA 1986;256:238-40 
Quality  Sucommittee or Amicacan 
Academy  Neurology. Neurology 1998;51:944-48 
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Monoterapía con Antiepilépticos  
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Trastornos  de  
los Antiepilepticos 

Hidantoinas  
      PTH  
      

 
Sedación, Ataxia, Demencia,  Des. afectivos 
Confusión, Det. Cognición, Encefalopatía progresiva. 
Nistagmo, Ataxia, Delirios Hiperkinesia, 
Rash, Stevens- Jhonson, Hiperplasia gigival,  
Engrosamiento  Labios y Nariz , Insurtismo , 
Perdida de Cel. de Purkinge,  
Dis. De cel. Linfocitos  B, Disminución de  IgA  

Carbamazepina  
       CBZ  
   

Depresión, Irritabilidad, Disf. Sexual 
Manía, Sedación, A. De Peso, Nistagmus, 
Mal. Gástrico, Tras. Marcha,  Camb. Afecto , Temblor, 
Mareo, Diplopia, Visión borrosa, Sedación, Cefalea, 
Rash, Trastorno conducción cardiaca, Hiponatremia, 
Leucopenia y Tormbocitopenia. 



Trastornos  de  
los Antiepilepticos 

Valproato  
     AVP  
 

 Encefalopatía Progresiva,   Depresión 
Extrapiramidalismo 
Temblor, Aumento de peso, Caída de Pelo 
Trombocitopenia, Hepatitis 

 Lamotrigina  
    LTG 
 

       Junto con CBZ Ataxia, Mareo 
       Cefalea , Astenia , Rash , Nauseas 
 



Trastornos de  
los Antiepilepticos 

 Topiramato  
     TMP :  
 

Sedación, Confusión,  Det. Cognición 
Astenia, Hiporexia. Mareo, Fatiga, Cefalea, 
 Confusión , Anorexia     
 

Fenobarbital    
       FB :  
 

Hiperactividad, Sedación, Disf. Sexual 
Agresión, Def. Aprendizaje, Det. Cognición 
Depresión, Cambios de Personalidad 



Trastornos de  
los Antiepilepticos 

 Benzodiazepina :  
 

 Agresión, Confusión, Det. Cognición 
Depresión, Desinhibición 

 Vigabatrina :  
 

Somnolencia,  Depresión, Psicosis,  
Agitación, Hiperactividad,  
Disquinesia Aguda. 



El tratamiento farmacológico con antiepilépticos y la 
epilepsia incrementan 2 a 6 veces más el riesgo de 
fracturas  

 

La mujer postmenopáusica tiene mayor riesgo de 
fracturas osteoporóticas ante traumas menores  

 

Los fármacos antiepilépticos alteran la mineralización 
ósea dependiendo la duración de la terapia; en los 
casos de más de 6 años de tratamiento el índice de 
mineralización ósea disminuye en 0.30 sd con 
(p<0.045). 

Sheth R. Epilepsia. 2007:1-7 
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Fenitoína, Carbamazepina, Valproato y Fenobarbital han 
demostrado disminuir la mineralización ósea al interferir con la 
absorción de calcio y el metabolismo de vitamina D. 
 
Las mujeres con bajo peso aumentan el riesgo de osteopenia y 
osteoporosis hasta un 34% 
 

          10% de las mujeres con epilepsia  presenta desmineralización 
          prematura 

Sheth R. Epilepsia. 2007:1-7 
Pack AM, Morrell MJ, Randall A, et al.  Neurology 2003;60(suppl 1):A432. 
Abstract. 
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Complicaciones en Epilepsia   
Caso:    Clara R 
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“ El impacto emocional de tener epilepsia es universalmente observado por los 
 niños, adolescentes y adultos. Sentimientos de ira; molestia o frustración, 
 por limitaciones debido a la epilepsia;  Además de bajo estado de ánimo,  
cambios de humor o depresión; vergüenza;  preocupación / ansiedad; miedo  
de convulsiones, de las lesiones como consecuencia de las crisis, de estar solo 
y hacer  cosas durante un ataques, la vergüenza, el estigma, el  rechazo,  
es para algunos adultos  suficiente para causar ataques de pánico”. 
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