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Liga Chilena Contra la Epilepsia apuesta por educar a la sociedad local

“La epilepsia acarrea un estigma
social desde tiempos
inmemoriales, originado por la
ignorancia y mitos’.
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“Primero debe educarse a la persona con
epilepsia y su familia, pero también a los
equipos de salud y a toda la comunidad”.

Dr. Jorge Forster, vicepresidente Liga Chilena Contra

la Epilepsia

VIERNES Y SABADO HABRA CURSOS PARA EQUIPOS DE SALUD Y COMUNIDAD GENERAL
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Mejorar la calidad de vida de pa-
cientesy suentorno es lamisién de
laLiga Chilena Contrala Epilepsia,
materializandola con la entrega de
servicios y acciones de educacion.

En ese marco el desarrollo de la
“Jornada de capacitacién en epilep-
sias para equipos de salud” el vier-
nes 7 de junio junto con Hospital
Las Higueras de Talcahuano; y el
curso gratis para todala comunidad
“Epilepsiay manejo seguro de crisis”
que se realizard el 8 de junio en la
Facultad de Medicina de la Univer-
sidad Catdlica dela Santisima Con-
cepcion desde las 9.30 horas.

Las actividades tienen patroci-
nio de la Organizacién Mundial y
Panamericana dela Salud yestardn
a cargo de neurdlogos especialis-
tas y enfermeras especializadas en
manejo de crisis, quienes tratardn
varias tematicas desde la informa-
cién mas actualizada sobre esta en-
fermedad que afecta a mas de 300
mil personas en Chile en miras a
contribuir a sumejor comprension
y abordaje oportuno.

Educacion necesaria

El neuropediatra Jorge Forster,
vicepresidente de la Liga Chilena
contralaEpilepsia, esuno delos ex-
pertos que participard en instan-
cias que concibe como necesarias.
“ParalaLigala capacitaciény edu-
cacion en epilepsiason de sumaim-
portancia, ya que nunca perdemos
de vista que esta enfermedad aca-
rrea un estigma social desde tiem-
posinmemoriales, un sello de infa-
miay desvalorizacion personal, ori-
ginado por la ignorancia y mitos.
Primero debe educarse a la perso-
na con epilepsia y su familia, pero
también a los equipos de salud y a
todala comunidad”, manifiesta.

Educar para acercar las nuevas
evidencias y conocimiento disponi-
ble eslamejor forma de combatir la
ignoranciay erradicar mitos, razén
por la cual que destaca que como
entidad han avanzado enla organi-
zacién de cursos gratuitos tanto on-
linecomo presenciales en distintas
ciudades chilenas para llegar a la
mayor cantidad de audiencias y am-

Mitos, estigmas y barreras afectan el bienestar de pacientes y entornos a causa de
desconocimiento, por lo que la entidad impulsa acciones para informar y
concientizar a diversos publicos que estos dias impactaran en el Gran Concepcion.

JORGE FORSTER (segundo
de izquierda a derecha) es
uno de los expertos que
liderard las instancias de
educacion.
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plificar el impacto.

Enese horizonte también se dise-
06 el “Kit Digital para nifos, ninas
y familias” para brindar informa-
ci6én de forma accesible y disponi-
ble desde ligacomunidad.cl.

Falsas y perjudiciales creencias

El desconocimiento se transfor-
ma en perjuicios para el bienestar
de pacientes y entornos, ya que el
Forster afirma que “persisten fal-
sas creencias yrestricciones innece-
sarias que se aplican a personas con
epilepsia; lo mismo ocurre al en-
frentar una crisis que paraliza a tes-
tigos e infunde temor por la sensa-
ciénde nosaber cémo enfrentarla’.

Al respecto plantea que “se so-
bredimensiona la posibilidad de
muerte durante una crisis y se cree
erréneamente que la crisis epilép-

Dr. Reinal,

o Uribe

ticasiempre mata neuronas, provo-
can dolor y la lengua se corta o se
traga durante una’.

“También se cree erréneamente
quelaepilepsia es una enfermedad
mental”, advierte. “A nivel escolar
estd estudiado que un profesor re-
duce sus expectativas de aprendiza-
je cuando se entera que su alumno
tiene epilepsia. La discriminacion
también ocurre si una persona con
epilepsiaintenta acceder al mundo
deltrabajo o enlabusqueda de una
pareja’, expone.

Complejo ylamentable fenéme-
no que no se condice el prondstico
que hay en gran parte de los casos
con abordaje adecuado: “en 70 %
de las epilepsias existe buen con-
trol de crisis con firmacos anticri-
sis, antes antiepilépticos, permi-
tiendo alapersonallevar unavida

normal con escasas restricciones”,
sostiene.

LaLiga

Por eso se necesita educacion y
asegurar el acceso a herramientas
terapéuticas. En la Liga también
proveen atencionesy disponen far-
macias en distintas comunas como
Concepcién. Es un espacio abierto
atodala comunidad cuya compra
recauda recursos que beneficia a
pacientes, porque Forster asegura
quelos fondos permiten subvencio-
nar firmacos, exdmenesy cirugia de
epilepsia a personas en situacion
de vulnerabilidad social.

Més informacion en ligaepilep-
sia.cl.
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LAS EPILEPSIAS son una enfermedad cerebral de distintas causas, manifestaciones clinicas y clasificaciones.

Espontaneas y breves: aspectos
clave de las crisis epilépticas

Viene de pdg. 11

Para erradicar falsas creencias,
estigmas yrestricciones lo basico es
educary concientizar qué esla epi-
lepsia.

Yelvicepresidente delaLiga Chi-
lena ContralaEpilepsia, doctor Jor-
ge Forster, la define como “una en-
fermedad cerebral crénica carac-
terizada por una tendencia
duradera en el tiempo a presentar
crisis epilépticas”.

Las crisis son variadas en su for-
ma de presentacion, y las destaca
como la manifestacién clinica y
unadelas formas de clasificar una
enfermedad dela que existen dife-
rentes tipos, por eso se habla de
“epilepsias”. Y precisa que también
se categorizan segtin otros factores
como edad de presentacién y cau-
sas.

Es que hay muchas etiologias de
las epilepsias. “Las 5 principales
causas a nivel mundial son genéti-
cas, lesiones cerebrales por asfixia
del recién nacido, infecciones del
sistema nervioso central, traumatis-
mos encéfalo-craneanos, acciden-
tes cerebrovasculares y demencias”,
detalla el neuropediatra.

Las crisis

Segtin el tipo de epilepsia y con-
diciones individuales pueden va-
riar los pronésticos y efectos de la
enfermedad que se manifiesta en
las diversas crisis epilépticas.

Sobre las caracteristicas trans-
versales de éstas, el especialista re-
leva que “son fenémenos stibitos
que ocurren espontdneamente
(con independencia del entorno
psicoldgico); breves (en general du-
ran menos de 2 minutos); paroxis-
ticos (de inicio y término bien defi-
nidos); estereotipados (cada una
delas crisis es similar ala anterior);
y con recuperacion completa des-
pués del episodio”.

Desde alli las diferencias: pue-
den darse con osinalteracion dela
consciencia, ademds de asociarse
adistintos fenémenos que determi-
nan su forma de manifestacion. Asi
menciona “fendmenos motores de-
nominados convulsiones (rigidez
ysacudidas del extremidades); sen-
sitivos (sensacién de hormigueo en
una parte del cuerpo, o sintomas
sensoriales como escuchar un rui-
do caracteristico); o psiquicos (sen-
tir que unasituacion nuevaes vivi-
da como ya vista); o autonémicos
(taquicardia con ‘pelos de punta’)”.

Identificar dichos sintomas y sig-
nos es crucial parasospecharyacu-
diraunaconsultayevaluacién que
permitaun diagndstico certero que
debe realizar un médico neurélogo,
aclara el doctor Forster. Asi se pue-
de acceder al mejor abordaje tera-
péutico para el control de crisis.

Cémo actuar

Las crisis epilépticas convulsivas
son las que mas alertan e importa
unasociedad educaday preparada
para actuar.

Como recomendaciones clave
llama a no colocar nada dentro de
labocadela personaafectadanitra-
tar de abrirla a la fuerza, porque la
lengua no se traga; no intentar su-
jetar ni reanimar; proteger la cabe-
za de posibles golpes poniendo ropa
o0 cojin; recostar a la persona afec-
tada suavemente en el suelo y po-
nerla delado, especialmente su ca-
beza para que puedarespirar mejor;
despejar el drea cercana para que no
se golpee; y tomar el tiempo, porque
sila crisis duramenos de 5 minutos
no es necesario trasladar a un ser-
vicio de urgencia.
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