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Choroba Alzheimera (otepienie typu alzheimerowskiego)

« stany lekowe, depresja, zaburzenia zachowania, dziwactwa
zaburzenia pamieci, zwlaszcza Swiezej

zaburzenia afatyczne, apraksja

zaburzenia orientacji wzrokowo-przestrzenne;j

« postepujacy zespdt otepienny

niekiedy napady padaczkowe i zaburzenia pozapiramidowe
e TK glowy - rozlany zanik kory i poszerzenie komor

Choroba Picka

czesciej u kobiet

e afazja

otepienie

zaburzenia zachowania

TK glowy - zanik ptatéw czotowych i skroniowych

Zespoly otepienne na tle naczyniowym

Otepienie wielozawalowe

Udarowe narastanie objawdw, zespoét otepienny, réznego typu objawy ogniskowe, objawy
uogolnionej miazdzycy. W TK glowy - ogniska zawatowe i zanik.

Choroba Binswangera

Nieco czesciej u mezczyzn, prawie wylacznie u chorych z nadcisnieniem tetniczym.
Zespot otepienny, objawy ogniskowe, czesto napady padaczkowe. W TK glowy -
symetryczne ogniska hipodensyjne w istocie biatej z obecnoscia ognisk zawatowych.

Otepienie podkorowe

e choroba Parkinsona

choroba Huntingtona

choroba Wilsona

¢ postepujace porazenie nadjadrowe
otepienie wzgorzowe na tle naczyniowym
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Charakteryzuje sie ograniczonym charakterem zaburzen pamieci, szczegolnie
spowolnieniem aktywnosci intelektualnej i apatig. Brak typowych objawow korowych,
takich jak afazja, apraksja i agnozja.

Uleczalne (odwracalne) zespotly otepienne

(wczesnie rozpoznane i leczone czesto ulegaja poprawie)

* niektore guzy mézgu

 przewlekly krwiak podtwardéwkowy

e wodogtowie komunikujace

« niektdére przypadki przewleklej encefalopatii anoksycznej

e encefalopatia wrotna

« niektdére zaburzenia endokrynne (niedoczynnos¢ tarczycy, hipoglikemia w
przebiegu wyspiaka)

¢ niedobory witaminowe (wit. B1, B6, B12, PP)

e sarkoidoza

¢ kolagenozy

« zapalenie tetnic olbrzymiokomdrkowe

e kita

e przewlekte zapalenie opon

e przewlekte zatrucie

e dziatanie uboczne lekéw (neuroleptyki, steroidy, brom)

Padaczka

Uproszczona klasyfikacja napadéw padaczkowych

Napady uogdlnione Napady czesciowe
n. nieSwiadomosci  n. czesciowe proste z objawami ruchowymi
n. toniczno-kloniczne n. czesciowe proste z objawami czuciowymi

n. toniczne n. czesciowe proste z objawami zmystowymi

n. kloniczne n. czesciowe proste z objawami autonomicznymi
n. miokloniczne n. czesciowe proste z objawami psychicznymi

n. atoniczne n. czesciowe zlozone

Napady pierwotnie uogélnione; napady wtérnie uogolnione.
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Padaczka zwigzana z wiekiem

Zespol Westa - niemowleta i mate dzieci, napady zgieciowe, u wiekszosci opoznienie
rozwoju psychoruchowego, hipsarytmia w EEG, rokowanie niepomysine.

Zespol Lennoxa-Gastauta - wiek przedszkolny, napady miokloniczno-atoniczne,
toniczne, przewaznie zahamowanie rozwoju psychoruchowego, zespoty iglica-fala 2-2,5
Hz w EEG, rokowanie niepomysine.

Piknolepsja - wiek 4-14 lat, liczne napady nieswiadomosci, rozwdj prawidtowy, zespoty
iglica-fala 3 Hz w EEG, rokowanie pomyslne.

Mlodziencza padaczka miokloniczna - okres pokwitania, napady miokloniczne i
toniczno-kloniczne, rzadziej napady nieSwiadomosci, zespoty wieloiglic z fala w EEG.

Padaczka rolandyczna - wiek 3-13 lat, gtdwnie srédsenne napady toniczno-kloniczne,
wtornie uogolnione; napady czesciowe proste dotyczace gardla i krtani (nieartykutowane
dzwieki, niemoznos$¢ méwienia), iglice w okolicy centralno-skroniowej w EEG, rokowanie
pomysine.

Padaczka z wyladowaniami w okolicy potylicznej - napady czeSciowe proste z
objawami wzrokowymi, napady kloniczne jednostronne, uogdlnione toniczno-kloniczne,
takze napady czesciowe ztozone; zespoty iglica-fala w okolicy potyliczno-skroniowej,
rokowanie pomyslne.

Napady drgawkowe w zaburzeniach gospodarki wodno-elektrolitowej
i metabolizmu

« hipernatremia — leki (Srodki przeciwdepresyjne, niektdre antybiotyki)
¢ hiponatremia

¢ hipokalcemia

e hiperkalcemia

e hipomagnezemia

e hipofosfatemia

e hipoglikemia

e porfiria

nadczynnos¢ tarczycy

ostra niewydolnos¢ watroby
* ostra niewydolnos¢ nerek

e dializoterapia
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Przyczyny padaczki objawowej

wady rozwojowe

uszkodzenia zakazne i toksyczne ptodu

urazy ptodu

asfiksja

urazy mozgu

guzy mozgu

zapalenie opon i mézgu

pasozyty mozgu

choroby naczyniowe mozgu (naczyniaki, miazdzyca, ogniska udarowe, zapalenia zyt
mozgu)

zatrucia (m.in. alkohol)

choroby metaboliczne

inne choroby (stwardnienie rozsiane, niektére choroby zwyrodnieniowe)

Napady niepadaczkowe

omdlenia (zwykte, ortostatyczne, zespo6t kaszlowo-omdleniowy, omdlenie mikcyjne)
zespot zatoki tetnicy szyjnej

zaburzenia rytmu serca

przemijajace zaburzenia krazenia mézgowego

migrena

choroba Meniere’a i fagodne potozeniowe zawroty gltowy
narkolepsja

katapleksja

bezdech $rdédsenny

hipoglikemia

hiperwentylacja

tezyczka

histeria

choroba tikéw

inne napadowe ruchy mimowolne

napady zatrzymania oddechu u dzieci

Zasady leczenia padaczki

pewnos¢ rozpoznania
wlasciwy wybor leku wedtug typu napadéw
rozpoczynanie od leku I wyboru
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monoterapia (ew. racjonalna politerapia)

dostateczne dawkowanie

w razie potrzeby monitorowanie stezenia leku w surowicy
» wlasciwe prowadzenie leczenia

odpowiednio dtugie leczenie

nie wolno nagle przerywac leczenia

b. wolne odstawianie leczenia

Obserwacja objawow ubocznych.
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