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Resumen

Objetivos: Este estudio tiene como objetivo determinar las caracteristicas de |os pacientes con enfermedad de
Alzheimer (EA) que presentan crisis epilépticas y explorar su posible relacién con el inicio de la enfermedad.

Material y métodos: Estudio retrospectivo unicéntrico de pacientes con EA diagnosticados entre enero de
2020y enero de 2025. Seregistraron crisis epilépticas en € periodo comprendido entre diez afios antesy
después del diagndstico, excluyendo aquellas con etiologia conocida. Se recopilaron variables clinico-
demogréficas, asi como hallazgos en biomarcadores obtenidos en LCR, EEG, RM cerebral y PET/TC
cerebral con 18F-FDG y con trazadores para amiloide. Se compararon pacientes con EA cony sin crisis
epilépticas, utilizando las pruebas de Fisher, chi-cuadrado y U de Mann-Whitney.

Resultados: Seincluyeron 213 pacientes (67,6% mujeres; 76,1 + 8,8 afios; MM SE 21,9 + 3,9) con mediana
de tiempo de evolucion de 61 meses (RIC: 40,5-84,0). 6 pacientes presentaron crisis epilépticas, 4/6 deinicio
focal y 2/6 deinicio incierto. En 4/6 casos, las crisis epilépticas ocurrieron antes del diagndstico de EA. Los
pacientes con crisis epilépticas se asociaron a un nivel educativo superior (83% grado 2-3 vs. 78% grado 0-1,
p = 0,001) y mostraron tendencia a menor carga de sintomas neuropsiquiatricos (66 vs. 94,2%; p = 0,052).
Las crisis epilépticas fueron més frecuentes en 1os casos de EA de inicio precoz (66 vs. 15%; p = 0,007). No
se observaron diferencias significativas en el resto de las variables analizadas.

Conclusion: Los pacientes con EA deinicio precoz presentaron mayor frecuencia de crisis epilépticas. Su
identificacion y abordaje precoz podrian contribuir amitigar el impacto sobre la cognicion.
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