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O cérebro é um drgao tao maravi-
lhoso, com tantos detalhes, tantas
regides importantes, que para ca-
da regiao que da origem a uma
crise, existe um tipo de manifesta-
cao clinica prépria daquela area.
Qu seja, o médico para reconhecer
o tipo de crise que o paciente a-
presenta precisa estudar bastante
o funcionamento cerebral. De uma
forma geral, existem varios tipos
de crises epilépticas, mas para
facilitar o entendimento, foram
divididas em 2 grandes grupos:
Crises parciais ou focais e Crises
generalizadas.

Crises parciais ou focais, que
podem se espalhar para o resto do
corpo, tornando-se secundaria-
mente generalizadas. Podem ser:
Motoras: movimento em uma
pequena area do corpo, ou ainda
uma fraqueza subita localizada.
Sensitivas: uma sensacio de
formigamento, arrepic, sempre em
uma mesma regiao e de curta du-
racao.

Sensoriais: visao de pequenocs
pontos luminosos, ou figuras mais
complexas, tontura, fenémenos
auditivos como ruidos, cheiros
estranhos, etc.

Autondmicas: sensacio de quei-
magao no estémago (na auséncia
de problema gastrico), etc.
Psiquicas: sensacio de algo que
ja ocorreu previamente (deja vi)
ou de estranheza (jarmais vu).
Complexas: quando ha perda da
consciéncia, geralmente ocorrem
movimentos repetidos das maos
ou da boca.

Crises generalizadas, cu prima-
riamente generalizadas, que po-
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COMO SAO AS CRISES EPIIEPTICAS

dem ser:
Auséncias: que
podem ocorrer
varias vezes ao
dia, associado a
piscamentos de
curta duracao
(segundos), espe-
cialmente em cri-
ancas até os 10 anos de idade.
Também podem ocorrer em ado-
lescentes e mais raramente em
adultos.

Mioclonias: movimentos rapidos
de partes do corpo, como maos,
bragos, pernas, garganta. Geral-
mente ocorrem mais de manha e
fazem com que a pessoa deixe
cair os obhjetos das maos e parega
desastrado.

Tonicas: ha rigidez muscular ge-
neralizada, podendo ocorrer espe-
cialmente em sono.
Tonico-clénicas: ou convulsdes,
quando ha rigidez muscular, quan-
do ocorre um grito forcado, pela
saida de ar pela glote fechada, e
as vezes mordedura da lingua,
pela fase clénica a pessoa "se de-
bate” em movimentos ritmicos e a
seguir pode ocorrer liberagio de
esfincter vesical.

Atdnicas: crises abruptas de que-
da ao solo que s3o mais comuns
&m criangas.

(Dra. Laura M. F. Ferreira Guilhoto)
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Realidade, como é de verdade?
Andando numa cidade

Vejo muitos caminhando
Muitas vidas se passando.

E dificil ver a verdade.
Comeco a ver caminhando.
Arvores grandes e antigas,
Nasceram ha muitos anos.
Foram crescendo, crescendo,
Crescendo e vivendo.
Quanto tempo ndo sei,
Continuam com vontade de viver.

Vou andando, sentindo o cheiro da terra.

Na terra vou vendo,

Aqueles que tém vontade, forca, unido.

Ensinando-me que nada importa:

Tenho que conseguir aquilo que eu quero.

Quem me ensina sdo as formigas.

Vou aprendendo a sentir, a ver, a ser.

Um universo que comega
Num coragio, numa casa...
(Jue nunca se acaba.

Agora vejo ndo estou sonhando.

Grandes pessoas vdo me ensinando,

Estou vivendo na realidade.
A felicidade esta na realidade.

Suely Mesquita
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RELATO DE VIDA

Hoje ja consigo ter um controle
das crises quase total, porem até
ter iniciado o tratamento e partici-
par das reunides da ABE, howuve
uma longa jornada. Quando eu
tinha 7 anos, for notada a primeira
crise de auséncia, que consiste em
desligamento quase completo das
funcdes cerebrais. As primeiras
CFISes eram pouco percepliveis, até
ocorrer um desmaio no colegio

onde estudava.

A partir de entdo meus pais pas-
saram a me observar mais de per-
to, procuraram atendimento médi-

co, porém foi

Somente Ra mi-
nha juventude
gue passei a

tomar medica-

N coes especificas

diagnostico
definitivo,

Imagens das Obras do
grupo Arte e Vida.

gue ocorrey de forma correla no
inicio de 2006, quando por indica-
¢cdo de um médico amigo, fui pro-
curar orientacdo no Hospital Sdo
Paulo. Desde entdo passei a tomar
outros medicamentos e ter um a-
companhamento regular, que per-
mitiu eliminar quase por completo

as crises.

Héd pouco tempo retomei os
meus estudos, interrompidos na 5°
serie, freqiientando um Curso Su-
pletivo, que espero concluir este
ano, além de estudar informdtica.
Por este relato, desejo dizer a to-
das as pessoas que epilepsia é um
disturbio neurologico, que tratado
¢ acompanhado corretamente, po-
de permitir que a pessoa tenha u-

ma vida praticamente normal.

Carlos Tavares Filho, 34 anos.
Procure a ABE, esclareca as duvi-
das e colabore com a mesma para

o bem comum.

A DIRETORIA

Atualmente a diretoria é composta por nove membros que prestam
trabalho voluntario em busca de um futuro melhor para todos da grande

familia ABE.

Presidente: Laura M. F. Ferreira Guilhoto {Médica neurologista)
Vice-Presidente: Filipe Meneguli Bonone {Fisioterapeuta)

1°Secretaria: Carina Nasser (Psicologa)

2° Secretario: losé Gomes Ruiz (Aposentado)

1° Tesoreiro: Thays Yoko labronici Doi (Farmacéutica)

2° Tesoreiro: lulieta Cruz da Silveira (Comerciante)
Secretaria: Cassia Nobre { Assistente Social)

Conselho fiscal: Conceigao Salete Botardo/ Sueli Mesquita
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AGENDA

Reunides mensais, toda tltima
segunda—feira til do més.

Data: 28/05/2007 as 19h00

Direffos das Pessoas com Epfiepsia
Dra. Dra Marcia Golfieri

Data: 25/06/2007 as 19h00
Nutriciio e Saide
Dra. Raquel Helena de Oliveira Bueno

Local: Anfiteatro Paulino Watt Longo -

R: Botucatu, 862 - Vila Clementino -
540 Paulo - Brasil.

ABE EM ACAO

O quarto Congresso Latino Americano
ocorreu de & a 9 de Setembro de 2006 na
Guatemala, América Central. O
“Educacio em Epilepsia”
encontro do IBE (International Bureau for
Epilepsy), quando a ABE participou apresen-
tando o seu projeto. Foram discutidos varios
topicos, entre eles, a educagio em epilepsia na
graduagio nas faculdades de medicina e para
demais profissionais da 4drea de salde, além
dos programas destinados ds pessoas com
epilepsia e seus familiares. Atualmente estio
projeto  IBE, ILAE
(International League Against Epilepsy),
WHO (World Health Organisation) e a Co-
missio Latino Americana de Educagio da
ILAE. Mo futuro estas atividades educacio-
nais serdo desenvolvidas pela Academia Latino
Americana de Epilepsia, constituida por mem-
bros da ILAE e IBE.

O 27° Congresso Internacional de Epilepsia
serd realizado em Cingapura de 8 a I2 de
Julho de 2007, quando a ABE apresentard um
poster junto com os demais 81 membros do
Internatronal Bureau for Eptlepsy, relatando
suas atividades no ano de 2006, entre elas, a
Vernissage do projeto Arte e Vida, Comemo-
ragio do Dia Latino-americano da Epilepsia

terna
foi discutido em

envolvidos  neste

no Parque do Ibirapuera, palestras pdblicas,
entrevistas aos Orgios de imprensa, etc.

QUERO SER UM ASSOCIADO CONTRIBUINTE DA ABE

Doacdes: Banco do Brasil

ABE - Associacdo Brasileira de Epilepsia

agéncia 1898-8 C/C: 9943-0
Obs.: Caso prefira, vocé recebera mensalmente um
boleto bancario para fazer sua contribuicdo, sem
valor e sem data de vencimento, que poderd ser
pago em qualquer agéncia bancaria.

Rua Pedro de Toledo, 650- sala 11
Vila Clementino/ Sdo Paulo-SP
Fone: (11) 5549-3819
Site: www.epilepsiabrasil.org.br
E-mail: abe@epilepsiabrasil.org.br
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