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* ERIERSIaENVERIMAaCESTIPBIEMECA| KOJEQ
KalgKktensurepleptickitnapaditkejiimmaju
[eAICIIE ORITKENNSHGGE!

« EpTlepSijuima0is= 1% populacije. Cesto se
NEZhatacan Uzioks EpIlepsSija Se moze
eZVItitnakoen tralma mozga, Infekcije,
tumerailirnekin vrista neureloskih bolesti
UK{jucujueiirnasiedene neuroloske
SINALEOME.



RO REPIEPSIE

» Kalgktesticnapejavajenapad Kojisu
CESIoPracEnITkenvUlzijama ali'se mogu
Javitrura RugImienlicimas

« NapadiuzrekUuje asinhrone
VISOKOTHEKVENTNO praznjenje grupe
NEUGNa Keje zapocinje lokalno, siri se
dorraziieitin granica 1 utice na druge
delove mozga.



SPECTHCRISIMPLIOMINZaVISE 04 mezdane
E0IEKG|aEZahVacena:

* BKO) el ZzanVacen deo korteksa kojl
KeNtrelise motornkurnastaju kenvulzije

* aKOYErzahvacen nipetalamus dolazi do

PEHTEMmInrautenemni
* 2Kl |e zahvacena retl

1 praznjenja

KUlarna formacija

gornjegdela mozdanog stabla dolazido

gubitka svest!



RPerEemeca|imnastaliftokem
NAPAU2MEQUISE U EteEKtovati
POMECUIEIEKITOENGETalograla

(EEG)KOJII'snima impulse iz

elektreda smestenin na
POVISINI Koze glave



Tipovi epilepsije
:(]Ifll CREKIASTITKCECT| e
KAlEQOIIJEN el

@ Parcijalna
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s praznjenjemoecinelokalneircesto
OSta|elekaliZzeVano:

SISIMPIeMITZaVviSe 04 ZanVvVacene regije |
UKJUCUUFREVOINE, RENAMEINE |
NESVESnE misicne kontrakcije,
POEMECENA culna iskustva, uticaje na
[ASPEIGZEN|E I'Ponasan|e koji'se
nazivajurpsihemotoernom epilepsijom.



* EEGRIAZNENJEKOAEIOVET I tIPa]E
NOMAINEIEYENICENG najednu
NEMISTEnR

T Neyvatcestalostiraste sa godinama
StaloSTiL.



* ARGIEPIEPHEKINOGKUS ZahVatl (e
KOIEKSaKOITKONIBIISE MOteRKU nastaje

« Napadifse sastoje oducestalin trzaja
OULEJENE MISICNE GLUPE KOJIISE SIre |
MEeguiZanvatitiVeci deo tela za oko 2
minUtara zatim: prestaju.

* PACGI|ENtiguRI SVEesnU- voeljnu kentrolu-nad
zanvacenim djelovima telaali gubitak
SVEsStiinije ebavezan.



* ICESTOPRVEZANASATGKUSOMIUtEMpPoralnem
IGRUSUNNOZY 2

« apadiSeENMeZe Sastojatifedrstereotipnin
NAaMEMINIPOKIEaKanStersu poekreti trjanjatl
JUpkanjalifmnegersieoZzenijintpenasanja kao
SteISUeRIaCEN|E, hodanje il cesljanje.

« "NapadnNajceSCE traje nekoliko minuta, pacijent
SE zatimieperavija bez secanja na dogadaj.

*Ponasanje tokom napada moze biti nechicno |
Praceno snaznim emocionalnim reakcijama



* ZanhVvata|UrGIeElifmeZzakeukijucujuci |
etikulamissistemiizatein prati
POrEMECEna elektiena aktivinest u-obe
NEMISPhErE

* Osnoevna karakteristika je momentalni
gubitaksSvest!



DEIEISENINZI izl ETKalE[ O] E:

sfonreno=Kionickimnapadi’- GRAND
WIAE

s apsansnifnapadi= PETIT - MAL



RPECINEShaznimikentrakeijamea
Kempletmemmuskulature Kojiiizazivaju
HOIdRISSpazZamiekStenzornintmisica.

RESPINACI|a PrESTAjE , CEeSto Se Javija
defekacija, mikturacija (umokravanje) |
salivacija. Ovatonicka faza traje 1 minut
[FPracena e serijom zestokin sinhronih
[IiZaja KoJI POStEPENO Jenjavaju | nestaju
Za 2- 4 minute.



¢ PECIENROSTA|ENNEZSVESTINOS pPar minuta
2 IMPBEIN|EPOSIEPENO GEISE
OPEIWVI|AEFGSECCAUCIISE ISCIPIENG! |
ZOUNJENG:

' EEG pekazuje kontinuiranu
generalizovanu visekofliekventnu
aKUIVReST U teNICKo] fazi irmoementalno
praznjenje u kionickoj fazi.




« N AVI|AJUFSEKC UG ECE; Ianje su
drameaticnitali'SE megU CESCE
PEJAVI[IValifufteKUISVakog dana.

« RPacijentiiznenada prestaje da radli ono
SteNEadIerdermementa napada,
PONEKAW prestaje da govori usred
[ECENICE , prazno zurl nekoliko
Sekundi'sa maloilirnimale motornog
nemira.



* PACIENNIErSVESTan GKGIINE!
PPORVI[erSENagIeIvEZIKakVih
POSIEMICA:

* EEGIpoKazlje karakteristicno
AtMICKE Praznjenje u toku napada.



ROSENNOMEZAKTONIIK
epIEpSIEN LEENNOXE
(EASTAUAONSINDROM
PEJaVI|UjEe SEe Kod dece |
PIACENT|E Pregresivnom
MmEeEntalnem retardacijom.



SIan|enjerelektiecne ekseitabIine St
CEll[SKInmeEmMbrane uglavnem zheg
pPleKad ematiumskintkanala koja e
Z2VISNACEIPRERE(FUSE-dEPENdENT)

YoVEC AN ESInaptickeETNNIbICIje
AOSTEUSTVOMI GABA. OVO' SE MOZE POSTICI
AUIEMIPEjacanog postsinaptickeg
UelovanjtGABATIRNNIbIranjem GABA-
[ransaminaze llirpemoculekova sa
eSoepmamadirektnint GABA- agonista

nhibiranje I-tipa kalcijumskih kanala sto
JEé Vazno za kentrolu absansnih napada



* NaZAVEANUERIEPTTKESE KGIISTIN Kao
anTKENVUIZViZarepIsTiekeva U
[ErapIirepliepsijealnrdrugin
REEPIIEpLicKInTkenVUlZIVAaIh
POrEMmeca)a.

* POTPUNRG SU efikasni u kontrolisanju
napada u 50-80% pacijenata 1ako
suinezeljena dejstva Jako cesta.
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INOVI|INEXGVIFCI|ENNESTONUTERAPI])
ERIIEPSIENIEN OGS TaCnN O dENISAaNo
L)l .

J Vigakatiin,
J JaAPENRTIN,
' lametgin,
. fellbamat,

J tliagabin

J lepIramat.



NAVeznijeNedinienjeNZgriupe hidanteina
KOJIFSUSSTRUKEUeISiieni hanbittratima.

s Uprkesrmnegimrnezeljenim dejstvimai
NERREUVIAIVOQ fammakoekinetskog
poenasan|afenItein e lek cija Je upotreba
VEGmarasirena Jer je efikasan u terapijl
reZicitihrieormi parcijalnin
generalizevanin' napada sto nije slucaj u
lerapijirapsansnin napada jer moze
POGOrSsatl Stanje pacijenta.




Farmakokinetskiraspekii

* Ima 1zvesne farmmakoekinetske osobenosti
jekoerbitne prlikem kinicke upotrebe.

* [DEPIre se apseruje kad se.uzima per os |
ke 90% sadizaja iz plazme vezuje za
albumine.

¢ Vletalboelise se u jetri sistemom oksidaza
mesovite funkcije I 1zlucuje najvecim
delom u obliku glukuronida.



¢ |Zazivar enzZimskuincaukelu | tako
peVECAVA BIZInUmetakolisanja drugih
IEkeVvarnereralniantikeagulansi.

¢ ietalboelizam fenitoina pokazuje
KiRetiku saturaclje zato koncentracije
Ui plazmi moegu varirati pa je
Neoephedno stalno pracenje.



Nezeljena dejsiva

* PecinjUrkadarkencentraci|e U plazmi
prelazerieemel/iiar megu pestati Izuzetno
leskiiiznad 1.50 umel/l:

* Srednje teska nezeljena dejstva su:
Viteglaviea, ataksija, glavebolja,
RIstagmus, alirne’’ sedacija.

* Glavna nezeljena dejstva su:
keniuzija, hiperplazija desni, kozna
eSpa,anemija I teratogeneza.



¢« DenpIjarse hemijskiiz trciklicniin
allicEpreSIVaL

¢« Jako |e efikasan u lecenju
kempleksnii parcijalnih napada
APr.pSinemoterna epilepsija.

« Koristi se | U lecenju raznih tipova
neuropatskih bolova.



Farmakokinetskiraspekii
* DEPIEISEAPSOIHU]E:

s Njegeyvepeluvieme U plazmiije s0
Satitkadarserdaje i JEdne] doZl.

» Jakde mdukterenzima pa stupa u
BreJNE Interakcije sa drugim
lEKeVIma.



Nezeljena dejsiva

| Z2AVESITOKESPEKTAITNEZEI ENI
0 E|STaVare U PESPan oGSt Viieglavice,
ataKSI|ENESVestICE dotezin- mentalnih

NMOTeIMINTPOIEMECA| .

« Nersavertluje se Kembinovanje sa
drugimiiekevima jer mnegim lekovima
Uprzava metabolizam npr. Fenitoin,
eralni'kentraceptivi varfarin itd.



s PNOSTANMenNEKapOKSIInaKISElnainema
Slichnoestifsarostalimigripama antiepileptika.

« Efikasnea]

POSENNG

e kedimnoeginivrsta epilepsija
KOAIdecezhog male toksIienosti |

ESORINE G

ane lzaziva Sedaciju.

* lakede se koristi I kod adolescenata kod
granadirpetit = mal



Mehanizam dejstva

* \Ijefasans:

* SIARNENNNIPIORGABA
[ranSaminaze.

s Imarnekegruticaja na Na-kanale.

* [DEPIEISE apSorpUje ako se uzima
Olalne:

¢ |ZIlcuje se putem urina u obliku
glukurenida



Nezeljena dejstva
«ImavieImalernEZElEnNThidEjStava.

¢ |ZaAavartanjenjeitkovrdzanje kese kod
10) %) ozle]|elpleitel

s NajeZhIlnIE e hepatotoksicnost.

s Valproeat |e teratogen i 1izaziva spinu
PINAUNITdUGE POrEMECAJE pa SEe Ne.sme
davati Ul trudnoci



* SPAGNUNGECSUKSIMIGas

* Glavnigelneksufecenjurabsansnin
napad e

* DERNEISE apPSErhuje.

* Glavnanezeljena dejstva su mucnina
ranoereksija ponekad. I letargija.



@ |eclzin) el arVirl gzifejit]reiier

s NEefikasanie

Kedrabsansnihrnapada.

* DORNEISE aPSELUje 1 eko 50% |e vezan za
alpumine v K.

« Ellminise se s

110 25% Urino
POSredstvom

0050 1Z plazme (50-140 sati)
M a 5% se metabolise

nepatickih enzima.



Nezeljena dejstva
* (GIEVNOMEZE] [ENGIUEISTVO [E'SEdaCT|a |

[ONECZBI AR PreRIEMIERSE | EKKOKISTI
gedinameas

* SNIZaVa KegNILIVAE INMoterne
SPOSERNGSTIL

lUrsuNesTmegaloplastna anemijal
OSteamalacija.

* NErSme Se davati' pacijentima sa
POrIIRem.



* DiazepanirsedajenVvikod stastu
EPJIEPLICUSEA

* GEIleNVEOMAaRIZE

« Kdehazepam irKiehazam su
elativinerselektivnirantiepileptici ali
glavnenezeljeno dejstvo je
SEdacija.



. PrEJEKTOV AN KaenNIpIter
GABASAanSaminaze: Ked ljudifpevecava
Sal liZ2] GABANUNTKVOLRUS Glavn)
NEQOSTAlaKIENPO]aVa GEPRLESI|E a
POVIEMENGIIPSINOHICKIN POreEMEecaja

' deleluje na Na. - kanale
NP etpustan|e ekscitatornin
aminoekiselina. Efikasan kod absansnih
napada. Glavna nezeljena dejstva su
Viteglavica, nesvestica |l ataksija.



RIEGRV MENanIzam dejstva
IOSHIENaZasn|ENSRreporucena
UPRIER GV OGN EKa e lfeEnnoX:
GEStalloViSindromrked dece

= Mmehanizam nedovolino
jasany APSepeIjaiz digestiviog trakta
pPoeKazUuje sattrablinest zbeg cega |e
enrdestarsiguran lek-bez nezeljenih
dejStava uiVezi sa predoziranjem



PG EZIFKTOZ KIVN G-
MEZEanuieanEUNNRRIBIGE
PrEvAman|erGABASE 00 Strane
NElrenaNglijasstanica: Ima kratko
POIUVIEME UIRIaZMmIiglavne nezeljeno
dEejSIVoeNepoespanoestikonfuzija.

noevijIrlek cijije
mehanizam delovanja kempleksan |
NECOVEING proucen. Slican |e

feniteinui i jako’ |e teratogen









