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Resumen

Objetivos: Larelacion entre epilepsiay trastornos psiquidtricos es bidireccional y compleja. La prevalencia
de trastornos psiquitricos en pacientes epil épticos es elevaday, ademas, dificil de valorar por factores
anadidos como la presencia de medicamentos anticrisis (MAC) que pueden provocar clinicasimilar o
empeorar patologia subyacente.

Material y métodos: Realizamos un estudio cualitativo y prospectivo en los que identificamos pacientes de
una consulta de epilepsia que no estuvieran diagnosticados de patol ogia psiquiétrica concomitante.
Estudiamos variables demogréficas, asi como tipo de epilepsia, nimeros de MAC y MAC concreto utilizado.
Se realizé un cribado con las escalas NDDIE y GAD para valorar la posible presencia de depresion y
ansiedad. Se instauro tratamiento cuando fue necesario y se reevalud alos seis meses.

Resultados: Se reclutaron 56 pacientes, con una edad media de 53 + 23 afios, un 57% mujeres. La mayoria
tenian epilepsiafocal (73%). Un 78% solo seguian tratamiento con un tnico MAC, un 16% con dos. El resto
tenian 3. Un 43% (n = 24) cribd positivo para depresion o ansiedad. Hay una relacién entre nimero de MAC
y depresion (p 0,01). Lamedia NDDIE en e grupo que fue cribado como depresion fue 18,5y en € otro
7,82. Se instauro tratamiento en 23 pacientes y se han revisado alos seis meses a 12 de esos 23, mejorando
sus escalas.

Conclusion: La prevalencia de patologia psiquiatrica en pacientes con epilepsia es muy elevada. Laescala

NDDIE resulta un buen cribado en la consulta para pacientes que pueden requerir tratamiento o seguimiento
especializado.
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