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Resumen

Objetivos: Se presentaatres mujeresde 80 (A), 74 (B) y 81 afios (C) con diagndstico de temblor ortostatico
de 6, 4 y 16 meses de evolucidn respectivamente, sin otros antecedentes neurol 6gicos de interés.

Material y métodos: A: seintentd control de temblor con clonazepam adosis de 1 mg cada 8 horasy,
posteriormente, con gabapentina a dosis de 300 mg cada 8 horas, sin mejoria clinicay aparicion de efectos
adversos (somnolencia diurna). Se inicié tratamiento con perampanel 2 mg antes de acostarse. B: seinici6
tratamiento con clonazepam hasta 1 mg cada 8 horas, con eficaciainicia que se perdié en unas semanas. Se
asoci 6 tratamiento con gabapentina 300 mg cada 8 horas, que abandond por efectos adversos. Habia fallado
tratamiento con propranolol en el pasado. Se inici6 tratamiento con perampanel hasta dosis de 4 mg antes de
acostarse. C: tras fallo atratamiento con clonazepam 1 mg cada 8 horas, gabapentina 300 mg cada 8 horasy
rotigotina 3 mg cada 24 horas, se inici6 tratamiento con perampanel 2 mg antes de acostarse.

Resultados: A: mejoriaparcial con perampanel adosis de 2 mg, por |o que se aumento la dosis a4 mg,
consiguiendo un control casi total del temblor, sin efectos adversos significativos. B: mejoria con
perampanel, que se suspendi6 por parte del médico de atencion primaria, con recaida posterior. Recuperd
mejoriaal reintroducir perampanel. C: control casi total del temblor trasiniciar perampanel.

Conclusion: El perampanel parece una aternativa efectiva en el tratamiento del temblor ortostético.
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