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KonvKonvüülsiyonlsiyon
TanTanıım:m:

Beyindeki nBeyindeki nööronlarronlarıın anormal elektriksel n anormal elektriksel 
dedeşşarjarjıı sonucu olusonucu oluşşan nan nöörolojik fonksiyonel rolojik fonksiyonel 
epizottur.epizottur.



KonvKonvüülsiyonlsiyon

•• PrimerPrimer ((idiyopatikidiyopatik))
•• SekonderSekonder ((semptomatiksemptomatik))
•• Erkek>KadErkek>Kadıınn
•• 20 ya20 yaşş altaltıı, 60 ya, 60 yaşş üüststüü pikpik



SekonderSekonder NedenlerNedenler--11
•• İİntraserebralntraserebral hemorajihemoraji
•• YapYapıısal anomalilersal anomaliler

-- vaskvasküülerler (AVM,anevrizma)(AVM,anevrizma)

-- kitlekitle
-- konjenitalkonjenital

•• TravmaTravma
•• HipertansifHipertansif ensefalopatiensefalopati



SekonderSekonder NedenlerNedenler--22

•• AnoksikAnoksik iskemikiskemik hasarhasar
•• İİnfeksiyonnfeksiyon

-- menenjitmenenjit
-- ensefalitensefalit
-- apseapse

•• EklampsiEklampsi



SekonderSekonder NedenlerNedenler--33

•• MetabolikMetabolik bozukluklarbozukluklar
-- hipohipo--hiperglisemihiperglisemi
-- hipohipo--hipernatremihipernatremi
-- üüremik remik hepatikhepatik yetmyetm..
-- hipocalsemihipocalsemi
-- hipomagnezemihipomagnezemi



SekonderSekonder NedenlerNedenler--44

•• ToksinlerToksinler
-- kokainkokain
-- lidokainlidokain
-- antidepresanlarantidepresanlar
-- teofilinteofilin
-- alkol ve ilaalkol ve ilaçç yoksunluk sendromuyoksunluk sendromu



SSıınnııflamaflama

•• GeneralizeGeneralize nnööbetlerbetler
-- tonik tonik klonikklonik ((grandgrand mal)mal)
-- absensabsens ((petitpetit mal)mal)
-- myoklonikmyoklonik
-- toniktonik
-- klonikklonik
-- atonikatonik



SSıınnııflamaflama

•• ParsiyelParsiyel nnööbetlerbetler
-- basitbasit
-- komplekskompleks
-- sekondersekonder



Klinik YaklaKlinik Yaklaşışımm
•• HikayeHikaye

-- babaşşlanglangııçç ((AuraAura) ) 
-- progresyonprogresyon

* * inkontinansinkontinans
* lokalize, * lokalize, generalizegeneralize

* simetrik, asimetrik* simetrik, asimetrik

-- bitibitişş
* * postiktalpostiktal konfkonfüüzyonzyon



Klinik YaklaKlinik Yaklaşışımm

•• Alkol kullanAlkol kullanıımmıı
•• Epilepsi tanEpilepsi tanııssıı
•• Tetikleyen nedenler            Tetikleyen nedenler            
•• Kafa travmasKafa travmasıı
•• EklampsiEklampsi



Fizik MuayeneFizik Muayene

•• Travma ihtimalini unutma!Travma ihtimalini unutma!
-- babaşş ve boyun muayenesive boyun muayenesi
-- kkıırrııklarklar
-- omuz omuz dislokasyonudislokasyonu
-- dil dil laserasyonulaserasyonu



Fizik MuayeneFizik Muayene

•• Sistemik hastalSistemik hastalıık bulgusuk bulgusu
•• KafaiKafaiççi basi basıınnçç artartışıışı bulgularbulgularıı
•• FokalFokal nnöörolojik rolojik defisitdefisit
•• ToddTodd’’ss paralizisi paralizisi 



Ayırıcı Tanı
• Senkop
• Pseudonöbet
• Hiperventilasyon
• Migren
• Hareket bozuklukları
• Narcolepsy / Cataplexy



PseudonPseudonööbetbet

•• KadKadıınn
•• Fiziksel ve cinsel istismarFiziksel ve cinsel istismar
•• Kendine zarar vermezKendine zarar vermez



PseudonPseudonööbetbet--BulgularBulgular
•• PostiktusPostiktus yok/Anormal sonlanyok/Anormal sonlanışış
•• Normal Normal ışıışık reaksiyonuk reaksiyonu
•• AntikonvulzanaAntikonvulzana cevap yok cevap yok 
•• UzamUzamışış nnööbet aktivitesibet aktivitesi
•• EEG normalEEG normal
•• İİnkontinansnkontinans nadirnadir
•• AsenkronizeAsenkronize



LaboratuarLaboratuar

•• Kan glikoz dKan glikoz düüzeyizeyi
•• AntikonvulzanAntikonvulzan ilailaçç ddüüzeyizeyi
•• BFT/ Elektrolit BFT/ Elektrolit 
•• CaCa-- MgMg
•• Beta Beta hCGhCG



LaboratuarLaboratuar

•• ToksikolojikToksikolojik taramatarama
•• TTİİT (T (rabdomiyolizrabdomiyoliz))
•• AsidozAsidoz
•• LaktatLaktat ddüüzeyizeyi
•• ProlaktinProlaktin



LaboratuarLaboratuar

TerapTerapöötiktik ilailaçç ddüüzeylerizeyleri
–– FenitoinFenitoin: 10: 10--15 mg/15 mg/dldl
–– FenobarbitalFenobarbital 1515--40 mg/40 mg/dldl
–– PrimidonPrimidon 55--15 mg/15 mg/dldl
–– KlonazepamKlonazepam 0,010,01--0,050,05
–– ValproatValproat 5050--100 mg/100 mg/dldl
–– KarbamazepinKarbamazepin 88--12 mg/12 mg/dldl



Radyoloji

• Servikal grafi
• PA akciğer grafi
• BBT
• MRI                    
• EEG



BT BT EndikasyonlarEndikasyonlarıı

•• Yeni Yeni fokalfokal defisitdefisit
•• PersistanPersistan bilinbilinçç

bozuklubozukluğğuu
•• Kafa travma Kafa travma ööykyküüssüü
•• AteAteşş
•• AntikoagulanAntikoagulan tedavitedavi

•• HIV+ HIV+ şşüüphesi veya phesi veya 
tantanııssıı

•• MaligniteMalignite
•• PersistanPersistan ciddi baciddi başş

aağğrrııssıı
•• NNööbet bet paternindepaterninde

dedeğğiişşmeme



TedaviTedavi
•• ABC....ABC....
•• Damar yoluDamar yolu
•• OksijenOksijen
•• Kardiyak Kardiyak monitmonitöörizasyonrizasyon
•• Kan Kan şşekeriekeri
•• Travma hastasTravma hastasıı gibi degibi değğerlendirerlendir



TedaviTedavi
11-- Aktif nAktif nööbet gebet geççirenlerirenler
22-- NNööbet bet ööykyküüssüü olan hastaolan hasta
33-- İİlk nlk nööbet gebet geççiren hastairen hasta



Tedavi-Aktif nöbet geçirenler
• Yaralanmaya karşı koru
• Hastayı yan çevir (aspirasyon)
• Beklemek en iyi yaklaşımdır.



TedaviTedavi--NNööbet bet ööykyküüssüü olan hastaolan hasta
•• İİlalaçç ddüüzeyi dzeyi düüşşüükk

* y* yüükleme dozukleme dozu
fenitoinfenitoin 18 mg/kg (PO/IV)18 mg/kg (PO/IV)
karbamazepinkarbamazepin 8mg/kg PO8mg/kg PO

•• İİlalaçç ddüüzeyi normalzeyi normal
* tetikleyici nedeni ara* tetikleyici nedeni ara

(enfeksiyon,uykusuzluk yaralanma)(enfeksiyon,uykusuzluk yaralanma)
•• İİlalaçç ddüüzeyi yzeyi yüüksekksek

* az miktarda d* az miktarda düüşşüürerek izlemrerek izlem



TedaviTedavi--İİlk nlk nööbet gebet geççiren hastairen hasta
(tek ila(tek ilaçç))

•• GeneralizeGeneralize
toniktonik --klonikklonik

absenceabsence

myoklonikmyoklonik

atonikatonik

karbamazepinkarbamazepin,, fenitoinfenitoin,, valproikvalproik asitasit

etosetosüüksimidksimid,, valproikvalproik asitasit, , klonazepamklonazepam

valproikvalproik asitasit

valproikvalproik asitasit



TedaviTedavi--İİlk nlk nööbet gebet geççiren hastairen hasta
(tek ila(tek ilaçç))
•• ParsiyelParsiyel

basitbasit
komplekskompleks

karbamazepinkarbamazepin
fenitoinfenitoin
valproikvalproik asitasit



HIV (+)HIV (+)

•• Kitle Kitle -------- ToxoplazmaToxoplazma, , LenfomaLenfoma

•• Menenjit Menenjit -------- KriptokokKriptokok, , bakterialbakterial, HSV, CMV, HSV, CMV

•• HIV HIV ensefalopatiensefalopati
•• ProgresifProgresif multifokalmultifokal ensefalopatiensefalopati
•• SSS tSSS tüüberkberküülozloz
•• NNöörosifilisrosifilis



GebelikGebelik

•• MultiMulti disiplinerdisipliner yaklayaklaşışımm
•• TeratojenikTeratojenik etkietki
•• EklampsiEklampsi
•• İİlk nlk nööbetbet
•• KonsultasyonKonsultasyon iste !!!!!iste !!!!!



DiDiğğer er ÖÖzel Durumlarzel Durumlar

•• Alkolizm ve nAlkolizm ve nööbetbet
•• ÇÇocukluk ocukluk ççaağığında nnda nööbetbet

-- febrilfebril konvkonvüülsiyonlsiyon
•• NeonatalNeonatal nnööbetbet



StatusStatus EpilepticusEpilepticus

•• 3 parametre3 parametre
-- MentalMental durumun tam ddurumun tam düüzelmemesizelmemesi
-- ArdardaArdarda 2 veya daha fazla n2 veya daha fazla nööbet veyabet veya
-- 30 30 dkdk üüzerinde nzerinde nööbet aktivitesibet aktivitesi



S. S. EpilepticusEpilepticus TedavisiTedavisi

•• ABCABC
•• IV,oksijen,IV,oksijen,
•• kardiyak kardiyak monitmonitöörizasyonrizasyon
•• SKSKŞŞ ddüüşşüükse,  25kse,  25--50g DW50g DW



S. S. EpilepticusEpilepticus TedavisiTedavisi

•• diazepamdiazepam
•• fenitoinfenitoin

•• fenobarbitalfenobarbital
•• midazolammidazolam
•• propofolpropofol
•• pentobarbitalpentobarbital

5mg              total 20mg 5mg              total 20mg 
20mg/kg 20mg/kg ------50mg/50mg/dkdk hhıızdazda
2.doz 2.doz fenitoinfenitoin 55--10mg/kg10mg/kg
55--10mg/kg10mg/kg
0.2mg/kg yava0.2mg/kg yavaşş pupuşşee
11--2mg/kg 2mg/kg 
1010--15mg/kg 15mg/kg 



KonsKonsüültasyon ltasyon EndikasyonlarEndikasyonlarıı

•• Yeni baYeni başşlanglangııçç
•• FokalFokal defisitdefisit
•• DeDeğğiişşen en mentalmental durumdurum
•• Yeni Yeni intrakranialintrakranial lezyonlezyon
•• NNööbet bet paternindepaterninde dedeğğiişşiklikiklik
•• KontrolsKontrolsüüz nz nööbetbet
•• GebelikGebelik



YatYatışış KriterleriKriterleri

•• DeDeğğiişşen en mentalmental durumdurum
•• Yeni Yeni intrakranialintrakranial lezyonlezyon
•• CNS enfeksiyonuCNS enfeksiyonu
•• Akut kafa travmasAkut kafa travmasıı
•• StatusStatus epilepticusepilepticus
•• EklampsiEklampsi



YatYatışış KriterleriKriterleri

•• Medikal problemlerMedikal problemler
-- hipoglisemihipoglisemi
-- hipoxihipoxi
-- hiponatremihiponatremi
-- disritmidisritmi
-- alkol alkol ççekilme sendromuekilme sendromu


