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PASO 1: DETENER LA CONVULSION =
ANTICONVULSIVANTES

- Diazepam IVo IR @
- Midazolam? IN (intranasal), Vo IM @

ARC: via Aérea, Respiracién, Circulacion ©

La convulsién continta La convulsién para

Repetir bolo de diazepam/midazolam
hasta 3 veces

La convulsién continta La convulsién para

PASO 2: PREVENIR EL REINICIO DE
LAS CONVULSIONES = FARMACOS
ANTIEPILEPTICOS

Bolo de propofol intravenoso @ Dosis de carga de fenobarbital ©

Recurrencia de convulsiones en minutos/horas No recurrencia de convulsiones

PASO 2A: PREVENIR EL REINICIO DE LAS CONVULSIONES @

= ANTIEPILEPTICOS +/- ANTICONVULSIVOS (INFUSION)
- Mantener la dosis de carga de fenobarbital ©

- Dosis de carga de levetiracetam'®
- Y/o infusién continua de: diazepam, midazolam, propofol ©

Recurrencia de convulsiones en minutos/horas No recurrencia de convulsiones

PASO 2B: PREVENIR LA RECAIDA DE LAS CONVULSIONES ©:

Mantener la dosis de carga de fenobarbital.
- Dosis de carga de levetiracetam (si aiin no se ha

administrado) ?

- Isoflurano 1-2%

Manejo adicional

la respiracion, saturaciéon y CO2 - proporcionar

monitorizar

oxigenoterapia/intubar si es necesario - terapia de

infusion.

para detectar

cualquier arritmia.

(riesgo de fallo prerrenal por

hipovolemia, dafio renal por rabdomidlisis).

mantener una presién arterial media de

80 a 100 mmHg para garantizar una adecuada circulacién

cerebral.

duchas, rociadores, toallas
hdmedas -> suspender las medidas de enfriamiento

(Mayor riesgo después de 30 minutos de status

epilepticus):estupor, coma, respuesta anormal ala luzy

arterial.

cuando la temperatura baje a 39,4°C para prevenir la

hipotermia.

(acidosis lactica).

anormal didmetro pupilar, bradicardia con hipertension

- Rotar al paciente cada 2-4 horas si esta en posicion

decubito lateral.

« Lubricar los ojos.

- Vaciar la vejiga cada 4 horas.
+ Realizar fisioterapia.

« Limpiar la cavidad bucal.

Claves

1. &Qué es el Status epilepticus?
+ Un ataque epiléptico que dura mas de 5 minutos.
« Varios ataques epilépticos seguidos sin una
completa recuperacion entre ellos.

2. Paso 1: detener las convulsiones:
- Diazepam IV 0 IR:0,5a 2 mg/kg.
+ Midazolam intranasal: 0, mg/kg®; IV o IM:
0,06-0,3 mg/kg.
3. ARC, T
« Via aérea: despeje las vias respiratorias, canula
nasal, intubar si es necesario.
+ Respiracién: comprobar una ventilacién adecuada/
saturacidn => aire enriquecido con oxigeno.
« Circulacién: colocar via venosa/corregir cualquier
hipovolemia y deshidratacién (infusién).

NB1: evitar el NaCl en animales tratados con bromuro
de potasio (aumento de la eliminacién renal).

NB2: aprovechar la via venosa para tomar muestras
de sangre (que serdn necesarias después).

« Temperatura: controlar la temperatura corporal
e implementar medidas de enfriamiento en
caso de hipertermia.

L]
+Y/o dosis de carga de bromuro de potasio ? :
. Y/o ketamina @) 1 1 Charalam , & Volk, H. A. (2014).
1 Treatment in canine e ystematic review. BMC
+ veterinary research,10, 257.https://doi.org/10.1186/s12917-014-0257-9

NB: En caso de contraindicacién

2 Le Chevallier, D., Slingsby, L., & Murrell, J. (2019). Use of midazolam in

4. Bolo de propofol:
1-2 mg/kg IV.
NB: iA menudo se requiere intubacién!

5. Paso 2: Prevenir la recaida de las convulsiones:

Medicamentos antiepilépticos:

+ Fenobarbital: comenzar con 2,5 a 5 mg/kg IV (o
VO si el animal puede tragar).

« Mantener la dosis de carga dependiendo de
la gravedad del estado epiléptico/recurrencia
de convulsiones: maximo 24 mg/kg en las
primeras 24 horas (3 mg/kg cada dosis).

- Sielanimal ya est4 a tratamiento con
fenobarbital -> ajustar la dosis de carga segin

los niveles sanguineos (si no estan disponibles,

maximo 5-10 mg/kg en 24 horas).

6. Paso 2a: Prevenir la recaida de las convulsiones®:

Antiepilépticos +/- anticonvulsivos (infusién):

« Mantener la dosis de carga de Fenobarbital (5)
+

« Dosis de carga de levetiracetam 60 mg/kg lenta
IV (o VO si el animal puede tragar) y/o.

« Infusién continua (més de 6 horas) de:

- Diazepam: 0,1-0,5 mg/kg/hora.

- Midazolam: 0,1-0,3 mg/kg/hora.

- Propofol*: 0,1-0,6 mg/kg/min.

NB1: El diazepam no es adecuado para un
tratamiento en infusién continua porque puede
unirse a los plasticos. A falta de midazolam, es
importante saturar las paredes del recipiente y el
tubo con diazepam sin diluir antes de preparar la
infusion.

NB2: Cualquier infusién continua debe tener
siempre control de flujo con una bomba de infusion
o una bomba de jeringa. A menudo se requiere
intubacién.

El propofol es la mejor opcién si el animal no

ha respondido al bolo o infusién de Diazepam/
Midazolam. También es la mejor opcién en casos de
insuficiencia hepatica.

7. Paso 2b: Prevenir la recaida de las convulsiones®:

« Mantener la dosis de carga de Fenobarbital. ©

- Dosis de carga de levetiracetam (si alin no esta
dado). ©
¥

« Isoflurano 1-2% y/o.

- Dosis de carga de bromuro de potasio: Bolo
rectal de 100 mg/kg - Maximo 6 bolos en 24
horas y/o.

« Ketamina: 5 mg/kg IV luego 5 mg/kg/hora en
infusién a velocidad constante sélo en caso de
estatus epilépticus refractario.

8. Cambiar a antiepilépticos orales lo antes
posible:
- Dosis de mantenimiento:
- Fenobarbital: 2,5 a 5 mg/kg BID.
« Levetiracetam: 10 a 20 mg/kg TID.
« Bromuro de potasio: 15 a 30 mg/kg BID.

para benzodiazepinas o fenobarbital
(por ejemplo, insuficiencia
hepatica), utilice propofol o
levetiracetam. La ketamina sélo
debe ser considerada para estado
refractario epiléptico.

- Cambiar a antiepilépticos orales lo antes posible (dosis de mantenimiento) © combination with medetomidine for premedication in healthy dogs. Veterinary

anaesthesia and analgesia,46(1), 74-78. https://doi.org/10.1016/j.vaa.2018.08.001
3 Charalambous, M., Volk, H. A. et al. (2019). Comparison of intranasal versus intravenous

midazolam for management of status epilepticus in dogs: A multi-center randomized parallel
group clinical study. In : J Vet Intern Med. DOI: 10.1111/jvim.15627.
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- Investigar posibles causas (epilepsia reactiva, estructural o idiopatica)
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