Klasifikace epileptickych zachvatu

Epilepticky zachvat je prechodnd porucha funkce mozku v dlsledku abnormalni elektrické aktivity neurong.
Novéjsi klasifikace ILAE (International League Against Epilepsy) od roku 2017 déli epileptické zachvaty na
fokalni, generalizované a zachvaty s neznamym zacatkem. V kazdé skupiné se dale rozliSuji zdchvaty
motorické nebo bez motorickych projevi. Kromé toho existuje anatomicka klasifikace zachvatd dle mista

vzniku epileptogenniho loziska.
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Fokalni epileptické zachvaty

Fokalni zachvaty vychéazeji z mozkové kiry jedné z hemisfér. Jejich priznaky odpovidaji lokalizaci mista vzniku
zachvatu a/nebo Sifeni epileptické aktivity. Rozlisuji se fokalni zdchvaty s poruchou védomi a bez poruch
védomi, pak motorické a bez motorickych projevu.

Projevy fokdlnich epileptickych zachvata

Motorické projevy Bez motorickych projevi

= Automatismy

= Atonické = Autonomni poruchy
= Klonické = Zarazy v chovani
n Epileptické spasmy = Kognitivni poruchy
= Hyperkinetické = Emocni poruchy

= Myoklonické = Senzorické poruchy
= Tonické

Jako fokalni zachvat prechazejici do bilateralniho tonicko-klonického (dfiv nazyvény jako sekundarné
generalizovany tonicko-klonicky) se oznacuje fokalni zachvat rozsitujici se do obou hemisfér mozku se ztratou
védomi a tonicko-klonickymi kfe¢emi vSech koncetin.

Generalizované epileptické zachvaty

Generalizované zachvaty postihuji symetricky obé hemisféry mozku a jejich soucasti je vzdycky porucha
védomi.

Stejné jako u fokalnich se u generalizovanych zachvatl rozlisuji zachvaty s motorickymi projevy a bez
motorickych projevu.
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Projevy generalizovanych epileptickych zachvata
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Zachvaty s neznadmym zacatkem

Do kategorii zachvatl s nezndmym zacatkem patfi zachvaty které kvili nedostatku informaci nebo nejistoté nelze
zaradit mezi fokalni nebo generalizované. Je mozné je dale pojmenovat pouze jako , neklasifikované“. Tyto
zachvaty Ize prehodnotit pozdéji po ziskani doplfiujicich Gdajd.

Jako u predchozich skupin Ize zdchvaty s nezndmym zacatkem rozdélit na zachvaty s motorickymi projevy a bez
motorickych projevu.

Projevy zachvatl s neznamym zaéatkem
Motorické projevy Bez motorickych projevi

= Tonicko-klonické

. s » Z3raz v chovéani
= Epileptické spasmy

Anatomicka klasifikace

Temporalni epilepsie
Temporalni lalok je nej¢astéjsi oblasti vzniku epileptogennich fokust. Typicky je pomaly vznik a odeznéni, doba
trvéani zachvatd je obvykle kolem dvou minut, ¢astéd je pozachvatovéd zmatenost.

Pfi vzniku zadchvatu v meziotemporalni oblasti je charakteristicka aura, autonomni priznaky, ipsilateralni
netonicka deviace hlavy a koncetinové automatismy, kontralateralni dystonie, ¢asné oroalimentarni automatismy,
generalizovany tonicko-klonicky zadchvat. Mohou byt prfitomny i dalsi lateraliza¢ni pfiznaky jako napf. ipsilateralni
periiktalni tfeni nosu, iktalni zaraz v feci a/nebo pozachvatova dysfazie pfi postizeni dominantniho laloku, iktalni
nuceni k piti, zvraceni, verbalizace nebo tachyarytmie pfi postizeni nedomindntniho laloku. Klonické krece doznivaji
ipsilaterdlné.

U zéchvatl z lateralni temporalni oblasti vyskytuje sluchové a psychicka aura a prekryvani s meziotemporalnimi
priznaky.

Frontalni epilepsie
Zachvaty z frontalni oblasti charakterizuje Cetnost, souvislost se spankem, tendence ke kumulaci a sekundarni
generalizaci, rychly vznik zpravidla bez aury a kratka doba trvani (do 30 s). Iktalni priznaky jsou velmi pestré

vzhledem k rozsahu frontdlniho laloku, déli se proto do vice podskupin.

Primarni motoricka oblast: kontralaterdIni zaSkuby koncetin, trupu a obli¢eje, s nekonstantni pritomnosti
postiktalni parézy.

Suplementarni motoricka area (SMA): asymetrickd tonickd postura, zdrazy v rec¢i nebo tonické vokalizace.

Medidlni intermedialni klra:: zérazy v reci a/nebo aktivité ("frontdIni absence"), ndsledna verze hlavy,
myoklonické priznaky.

Cingularni oblast: hypermotorické zachvaty s pohyby panve, bizarnimi automatismy, bicyklovanim DK,
vokalizaci, Uzkostnymi projevy nebo smichem.

Frontopoldrni kdra: akcentace mysleni a zrychleni fedi, zahledéni a ztrata kontaktu, axialni klonické a astatické
zachvaty.

Frontoorbitdlni ktira: ¢ichové halucinace, autonomni projevy, hypermotorické nebo astatické zachvaty,
inkontinence.

Dorzolateralni frontalni kiira: akcentace mysleni, pocit tlaku ve hlavé, iktalni afazie.

Parietalni epilepsie


https://www.wikiskripta.eu/w/Absence_(neurologie)
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Pro zachvaty vychdzejici z parietdIniho laloku jsou charakteristické jednoduché kontralaterdini senzitivni priznaky v
neékterych pfipadech s pozachvatovou hypestezii, ale mohou také vyskytovat sloZit&jsi poruchy jako vertigo,
akinetopsie, dysmorfopsie, dyspraxie, dyskalkulie a dyslexie. Casté je $ifeni zdchvatd do motorickych oblasti

mozku.
Okcipitalni epilepsie

Epilepsie z okcipitalniho laloku se mize projevovat zrakovymi halucinacemi, hemianopsii nebo ztratou visu,
nystagmem, opsoklonem, mrkdnim az flutterem vicek a pozdchvatovou bolesti hlavy.

Inzularni epilepsie

Zachvaty z inzuly se projevuji stazenim hrdla, pokaslavanim, zvykanim, polykanim, slinénim, olizovanim rtd,
pocitem tlaku v epigastriu, autonomnimi priznaky. V dorzalni oblasti se objevuji parestezie, bolest, pacienti mohou
mit pocity tepla v obliceji a koncetinach, neprijemné chutové viemy nebo halucinace.
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