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19237 - Fenobarbital en pacientes adultos con estado epiléptico refractario y superrefractario.
Estudio retrospectivo unicéntrico
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Resumen

Objetivos: Existe escasa evidencia del manejo farmacol 0gico en estatus epiléptico refractario (RSE) y
superrefractarios (SRSE). El objetivo es valorar larespuestay prondéstico de pacientes con RSE y SRSE
tratados con fenobarbital .

Material y métodos: Estudio longitudinal retrospectivo unicéntrico de pacientes con RSE y SRSE tratados
con fenobarbital (10 mg/kg) entre noviembre 2016 y marzo 2023. Se analizaron caracteristicas demogréaficas,
clinicas, farmacos concomitantes y respuesta al fenobarbital (mejora clinical EEG), necesidad de sedacion,
dias de ingreso en UCI, recurrenciay mortalidad.

Resultados: Se incluyeron 38 pacientes con edad media de 67 £ 17,8 afios, 16 (42,1%) eran mujeres, con
escala de Rankin basal de 0 en 14 (28,9%) y 1-3 en 24 pacientes (63,2%). El fenobarbital fue eficaz en e
52,6% (n = 20). Aquellos que respondieron presentaron una menor necesidad de sedacion terapéutica (10 vs.
72,2% en no respondedores, p 0,001) y una menor estanciaen UCI (0[0-2,5] vs. 10,5[0-17], p 0,001). No
se observaron diferencias significativas en la mortalidad intrahospitalaria (30,0% respondedores vs. 38,9% no
respondedores; p = 0,593), aunque, entre |os que sobrevivieron a alta (n = 25), se observo unatendenciaa
gue los respondedores presentaran menor recurrenciade crisis en el seguimiento alargo plazo (35,7 vs.
63,6%; p = 0,165).

Conclusion: Lamorbimortalidad del SRE y SRSE es elevada. El fenobarbital parece ser un tratamiento eficaz
Y Seguro en ese contexto. Son necesarios mas estudios prospectivos con mayor nimero de pacientes que
evalUen su eficacia, perfil de seguridad y efectos.
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