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Retirada del mercado de la Redutona
 





FAES, el laboratorio farmaceutico que comercializa la Redutona informa de la retirada paulatina del mercado de este producto, combinacion de fenobarbital, fenitoina, pridoxina y GABOB. En España es un fármaco de utilización residual como señalan tanto la Sociedad Española de Neurología como el propio laboratorio en los comunicados en los que se informa de este hecho. Adjuntamos los dos e insistimos en los puntos señalados por la SEN en su comunicado:

INFORME SOBRE POSIBLE RETIRADA DE LA ESPECIALIDAD REDUTONA 

REDUTONA, comercializada ...
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Validacion de nueva escala para la valoración de la calidad de vida en pacientes con epilepsia: el cuestionario “Efectos secundarios y satisfaccion”
 





En el número de enero de la revista Epilepsy and behavior se acaba de publicar el artículo: "Validation of the spanish version of the Side Effect and Life Satisfaction Inventory in patients with epilepsy". El Dr Villanueva de la Unidad de Epilepsia del Hospital Universitario La Fe en Valencia encabeza la publicación en la que han participado neurólogos de 58 hospitales aportando los 600 pacientes sobre los que se ha validado el cuestionario. El estudio , del que ya ...
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DEFECTOS ÓSEOS EN LA BASE DEL CRÁNEO COMO CAUSA DE EPILEPSIA DE LÓBULO TEMPORAL
 





A. G. Caicoya, M. Recio, M. Jiménez de la Peña, R. Arroyo 

Hospital Quirón. Madrid 

Objetivos. Los defectos óseos de la base de cráneo constituyen una causa infrecuente de epilepsia. Cuando se acompañan de un meningoencefalocele, pueden comprometer el polo temporal y, tras un tiempo variable, causar una epilepsia del lóbulo temporal. Todos los casos descritos en la literatura sobre defectos de osificación del ala esfenoidal mayor se encuentran en el lado izquierdo, siendo éste, probablemente, un centro de osificación ...
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ASISTOLIA INDUCIDA POR LA ESTIMULACIÓN VAGAL
 





R. González, E. Urrestarazu, J. Iriarte, P. Amaro, M. Alegre, A. Gómez, J. Artieda, C. Viteri 

Unidad de Epilepsia. Clínica Universidad de Navarra. Pamplona 

Objetivos. La estimulación vagal es utilizada como tratamiento en epilepsia farmacorresistente. Los efectos secundarios suelen ser locales y poco frecuentes. Presentamos una paciente que tras 9 años del inicio del uso del estimulador desarrolló bradicardias y asistolias coincidiendo con cada serie de estimulaciones. 

Métodos. La paciente es una mujer de 47 años. Hace 9 años le ...
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OPINIÓN DE NEURÓLOGOS ESPAÑOLES EN EL USO DE FÁRMACOS ANTIEPILÉPTICOS EN EL MANEJO DE LA EPILEPSIA EN PACIENTES ADULTOS
 





E. Elices, M. Carreño, A. Gil-Nagel, J. Salas-Puig, J. C. Sánchez, J. M. Serratosa, V. Villanueva, E. Luaces, J. Porcel 

Servicio de Neurología. Clínica Rotger. Palma de Mallorca Servicio de Neurología. Hospital Clínic. Barcelona Programa de Epilepsia. Hospital Ruber Internacional. Madrid Servicio de Neurología. Hospital Universitario Central de Asturias. Oviedo Servicio de Neurología. Hospital Universitario. Virgen de las Nieves. Granada Servicio de Neurología. Fundación Jiménez Díaz. Madrid Servicio de Neurología. Hospital La Fe. Valencia Departamento Médico. EISAI Farmacéutica, S.A. Biometría ...
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VALIDACIÓN EN PACIENTES CON EPILEPSIA DEL CUESTIONARIO «EFECTOS SECUNDARIOS Y SATISFACCIÓN» (ESyS), VERSIÓN CASTELLANA DEL SEALS
 





 V. Villanueva, A. Gil-Nagel, M. Carreño, E. Elices, J. Salas-Puig, J. C. Sánchez, J. M. Serratosa, E. Luaces, J. Porcel 

Departamento de Neurología. Hospital La Fe. Valencia Program for Epilepsy. Hospital Ruber Internacional. Madrid Departamento de Neurología. Hospital Clínic. Barcelona Departamento de Neurología. Clínica Rotger. Palma de Mallorca Departamento de Neurología. Hospital Universitario Central de Asturias. Oviedo Departamento de Neurología. Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada Departamento de Neurología. Fundación Jiménez Díaz. Madrid Departamento Médico. EISAI Farmacéutica, S.A. ...

	Seguir leyendo →

	15
    

    FEB




	0








            Sin categoría

        
            





CARACTERÍSTICAS DIFERENCIALES DE LAS EPILEPSIAS SINTOMÁTICAS CRÓNICAS
 





 J. C. Roche Bueno, A. Sánchez Carteyron, M. Palacín Larroy, A. Giménez Muñoz, B. Sebastián Torres, V. Bertol Alegre 

Servicio de Neurología. Hospital Universitario Miguel Servet. Zaragoza 

Objetivos. Las epilepsias sintomáticas crónicas presentan características clínicas y EEG diferentes a las epilepsias generalizadas idiopáticas, presentando muchas de ellas mala respuesta a los fármacos y peor pronóstico. Se propone analizar diferentes variables epidemiológicas y clínicas de los principales mecanismos etiológicos de epilepsias sintomáticas crónicas. 

Métodos. Realizamos un estudio descriptivo de 346 ...
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SÍNDROME DE HIPERINSULINISMO-HIPERAMONIEMIA. UNA CAUSA RARA DE EPILEPSIA MIOCLÓNICA GRAVE DE LA INFANCIA
 





J. Sempere Fernández, F. Pérez Errazquin, G. García Martín, M. I. Chamorro Muñoz, M. Romero Acebal

Servicio de Neurología. Hospital Universitario Virgen de la Victoria. Málaga

Objetivos. La mutación del gen de la glutamato deshidrogenasa (GDH) es responsable del síndrome de hiperinsulinismo- hiperamoniemia (HI/HA) que cursa con hipoglucemia grave y persistente neonatal. Puede asociar retraso mental y epilepsia preferentemente de tipo mioclónico. Presentamos un caso de síndrome HI/HA con epilepsia mioclónica refractaria.

Métodos. Mujer de 16 años. Durante el período neonatal sufre crisis ...
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