INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS NEUROLOGICAS
OEAIDE
CONVERSATORIOS CLINICO PATOLOGICOS

CCP_INCN: 048 (27/11/2024)

DIFUSION
INFORMACION GENERAL

e Conversatorio N°: 048 (Fecha de recepcion: --(26/11/2024)- Fecha de difusion: (26/11/2024)

e Direccion a la que pertenece el Departamento / Servicio: Direccidn Ejecutiva de Investigacion, Docencia y
Atencidon Especializada en Neurologia Clinica

e Departamento/Servicio que presenta: Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada
en Epilepsia

e Responsable: MC. Esp. Marlene Doris Huamani Mendoza

e Moderador/es:

e Expositor/es: MC. Esp. Marlene Doris Huamani Mendoza

e Fechadelaactividad: 27/11/2024

e Lugar del evento: AUDITORIO DEL INCN

e Horadel evento: 12:30 horas

INFORMACION PARA EL CONVERSATORIO

CASO CLINICO Y REVISION DE TEMA
Nombre: NMD

Edad: 31 afios

Sexo femenino

Lugar de Nacimiento: Cajamarca
Procedencia: Cajamarca

Estado Civil: Soltera

Dominancia: Diestra

I. ANTECEDENTES

Perinatales: Nacido de parto eutdcico domiciliario sin complicaciones
Neurodesarrollo: Sin alteraciones

Niega crisis febril, niega infecciones del SNC

Niega TEC

Antecedentes familiares de epilepsia: Ninguno

Set 2023: Hospitalizada en Sala San José por crisis epiléptica frecuentes
Recibié Albendazol 200mg 1 tab bid por 4- 5 afios.

Il. ENFERMEDAD ACTUAL

Tiempo de enfermedad: 20 afios

Edad de inicio de crisis: 10 afios (Inicio atenciones de INCN 2023)

Tipo de crisis: (1) Crisis focales de inicio no motor

Frecuencia de crisis: 2 a 3 veces /mes

Medicacién previa: Fenitoina 300mg/dia, Levetiracetam 500mg/dia

Medicacion actual: Lamotrigina 300mg/dia, Valproato 1000mg/dia, Clobazam 10mg/dia
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Relato cronolégico:

Crisis 1: Postura ténica de 4 extremidades, seguido de movimientos hiperquinéticos, como si “boxeara” con
alteracion de conciencia, sialorrea, supraversion, atriccion lingual. Post ictal de somnolencia, confusa.

* Frecuencia: 2 a 3 veces/mes

Crisis 2: A los 15 afios, inicia con aura visual de “personas con dientes grandes que le quieren hacer dafio”,
repite “vamos, vamos”,"ya vienen por mi”, “me quieren llevar’ con alteracién de conciencia que se asocia a
agitacion psicomotriz con autoagresividad, se arafiaba a si misma, se jalaba la ropa y a veces heteroagresividad

intentando golpear.

» Frecuencia de crisis: 1 evento/cada 4- 5 dias.

Desde los 27 afios presenta eventos que inician con aura visual de imagenes que crecian, grito ictal,

mirada fija, movimientos hipercinéticos en extremidades superiores con autoagresividad (se arafiaba, se

jalaba la ropa, se mordia los dedos.

» Postictal: Llanto, tristeza, cefalea

» Frecuencia: 2 veces/mes.

» Ensetiembre del 2023, estos eventos son muy frecuentes, en clusters de 2-3 veces/dia por lo que acudi6
en varias oportunidades a la emergencia decidiéndose hospitalizarla.

Crisis 3:
 Inicia con “sensacién de mareo”, dificultad para hablar, ideas de querer agredir a las personas o salir
corriendo de casa.
» Frecuencia: 2-3 veces/semana.

EXAMEN FiSICO

Orientada en tiempo, espacio y persona. Nervios craneales sin alteracion. No déficit motor focal. Normorreflexia.
Marcha sin alteraciones.

. NEUROIMAGENES
RM ENCEFALO C/CONTRASTE (11/07/2023) y (15/08/2023): Se revisara en la discusion de caso

V. EXAMENES NEUROFISIOLOGICOS
Se revisara en la discusién del caso

INFORMACION ADICIONAL

CONTROL DE ASISTENCIA Y EVALUACION

®  Mediante registro en el c6digo QR, al inicio y término del Conversatorio Clinico Patolégico
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