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Mindenki gyanus, aki...

° rang
e tudatzavara van

* sztereotip mozgasokat végez

* elesik és kontaktusképtelen



Definicio - rohamok

* akut szimptomas epilepszias roham = akut KIR-t erint
betegseég tunete

. Frovqké]t epilepszias roham = a roham spec., tobbé-kevésbé
iziolégias ingerre kovetkezik be

* lezajlott vagy izolalt spontan epilepszias roham = ,
1. roham, melynek hatterében provokalo tényez6t nem talalunk

alkalmireham



Definicio — epilepszia betegség
ILEA 2014

*defl: 2 > nem provokalt roham >24h kiulénbséggel
* def2: 1 nem provokalt roham + T ism. kockazat

*def3: 1 nem provokalt roham + epi. sy. dg. felallithato



Anamnézis, heteroanamnaezis,
home video

* spontan / provokalt rosszullét

* heteroanamnezis - rohamleiras
- id6tartam
* autoanamneézis - prodroma
- megtartott tudat?

- posztiktalis jelenségek

kdrnyezet, OMSZ, SBO, sajat észlelés



Tampontok

* rohamszemiolégia
* roham lateralizacids jelek
* neurologiai goctlinetek

* neurocutan jelek



Differencial diagnozis

alkohol, gyogyszer (megvonas) — ab. is
syncope - aorta stenosis, sick sinus sy., hosszu QT sy. ...

PNES -pszichiatriai megbetegedés (panik roham, disszociativ
allapotok)

metabolikus eltérések (se-glikoz! lonok, toxaemia, uraemia, B6)

akut IR betegség: trauma, stroke/TIA, KIR fert6zés, agyseb.
beavatkozasok

idoszakos liquor elfolyasi zavar - sinus thrombosis, SAH

migrén, TGA, narkolepszia



LB 4

Kérdoiv syncope és epilepszias roham tajékozodo
elkiilonitésére

Készitették: PTE, Neurologiai klinika munkatarsai
Felhasznalt szakirodalom: J Am Coll Cardiology 2002:40:142-148.

1. Van-e nyelvharapasra utalo jele a rosszullétet kévetéen?

igen =2 nem =0

2. Volt-e deja vu vagy jamais vu érzése a betegnek a rosszullétet
megel6z6en?

igen=1 nem=0

3. Megfigyelte-e valaki a fej tonusos oldalra fordulasat a rosszullét
soran?

igen=1 nem=0

4. Megfigyelte-e valaki, hogy a rosszullét alatt nem lehet kontaktusba

vonni a beteget, vagy szokatlanul tartja valamelyik végtagjat,
rangatozna, es a rosszullétet kovetéen nem emlekszik a torténtekre?

igen=1 nem =0
5. Megfigxelt-e valaki zavartsagot, nyugtalansagot a rosszullétet
kovetoen?

igen=1 nem=0

6. Megtartott tudat mellett zajlott-e a rosszullét?

igen = -2 nem =0

7. Volt-e verejtékezés a rosszullétet kovet6en?

igen = -2 nem=0

i}iIA t;osszulléttel osszefliggésbe hozhato-e hosszan tarto iilés vagy
allas?

igen = -2 nem =0

9. Adott-e ki artikulalatlan hangokat, felkialott-e a paciens?
igen=1 nem=0
Ertékelés:
21 = epilepszias
roham mellett szél
<1 = syncope









Faciobrachialis dystonias roham
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