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SuMpLARYT

This campanion paper to the intraduction of the Intermational League Againig Epilepsy
{ILAE) 00T classification of weioure types provides guidance on how to emplay the
classification. IBustration of the classificathon s enacted by tables, a glossary of relevant
perrms, mapping af ald ta new Berma, sugpested abbreviagiona, and examples, Basic and
extended versions of the dassification are avallable, depending on the desired degree
af detail, Key signa and symptoms of ssizures (sermialogy) are used ax a basiy for cate-
gories of selzures that are focal or generalized from onset or with unknown onsec. &ny
focal seizure can further be opdonally characterized by whether awareness is retained
ar impaired. Impaired vwareness during any segment of the weizure rendecs it a focal
Impaired awareness selzure. Foral selzures are further opdonally characterized by

motar onwet sigra and symptomss ic, tiwma, clomic, epileptic spasms, or

hyperidnede, myodonic, or tonlc actvity. Monmotorsonset selzures an manifest as
Or. Robart 5. Fighar, auwcnomic, behavier arrest, cognitive, emodonal, or sensory dysfunction. The eariest
nast prasident of AES praménent rmanifestagion defines the weineee type, which might then progress Bo other
ard editer of Epfapas signz and syrproms. Focal selzures can become bilaceral vonke-clonle. Generallzed sed
and apiapsy.com, bd zurm engage bilateral networks from anset, G alized i characteristics
the Setune comprise atonlc, donle, epllepde spasms, myodonlc, myedonic-atonkc, myodenic
Classiticalion Task tanic—clanis, tonic, or tanic—clonis, Monmotar (abience) seizures are typical or atypi-
Farce, cal, or peizures that present prominent myodonic activity ar eyelid myaclonia, Sei-

zures of unknown onset may hawe features that can stll be dassified as motor,
nonrmatar, tenic—ckandc, epileptic spasma, or behavior arrest, This "usery’ manual™ Tor
the ILAE 2017 selzwre classificadon will assist the adopdon of the mew sysoem.
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Santrauka

Sis straipsnis, palydintis 2017 m. jvada j Tarptautinés lygos pries epilepsija (TLPE) priepuoliy tipy
klasifikacijg, pateikia patarimus, kaip ja naudotis. Klasifikacijos aiskinimas papildomas lentelémis, svarbiy



terminy Zodynu, senyjy ir naujyjy terminy palyginimu, siilomomis santrumpomis ir pavyzdziais.
Priklausomai nuo pageidaujamo detalumo, prieinamos baziné ir iSpléstiné klasifikacijos versijos.
Zidininés, generalizuotos ar neZzinomos pradzios priepuoliy skirstymo j kategorijas pagrindas — svarbiausi

pagal motorinius pradzios simptomus: atoniniai, automatizmai, kloniniai, epilepsiniai spazmai ar
hiperkinetinis, miokloninis ar toninis aktyvumas. Nemotorinés pradzios priepuoliai gali pasireiksti
autonominiais, kognityviniais, emociniais ar sensoriniais sutrikimais, veiklos sustojimu. Anksciausias
priepuoliai gali iSplisti j abipusius toninius-kloninius traukulius. Generalizuoti priepuoliai nuo pat pradziy
apima abiejy pusiy neuroninius tinklus. Generalizuoti motoriniai priepuoliai gali bati epilepsiniai
spazmai, atoniniai, kloniniai, miokloniniai, miokloniniai-atoniniai, miokloniniai-toniniai-kloniniai, toniniai
ir toniniai-kloniniai priepuoliai. Nemotoriniai priepuoliai yra tipiniai absansai, atipiniai absansai,
priepuoliai, kuriy metu pastebimas miokloninis aktyvumas ar voky mioklonijos. NeZinomos pradzZios
priepuoliai gali turéti bruoZy, kurie vis tiek gali bati klasifikuojami kaip motoriniai, nemotoriniai, toniniai-
kloniniai, epilepsiniai spazmai ar veiklos sustojimas. Sis 2017 m. TLPE Priepuoliy klasifikacijos ,vartotojo
vadovas” padés suprasti naujajg klasifikavimo sistema.

........

Pagrindiniai teiginiai

o TLPE pateiké perzilrétg bazine ir iSpléstine priepuoliy tipy klasifikacijg su pirminiu skirstymu j
Zidininius, generalizuotus ir neZzinomos pradzios priepuolius.
su suvokimo sutrikimu priepuolius. Papildomai gali bati naudojami specifiniai motoriniai ir
nemotoriniai klasifikatoriai.

e Generalizuotos pradZios priepuoliai gali bdti motoriniai: toniniai-kloniniai, kloniniai, toniniai,
miokloniniai, miokloniniai-toniniai-kloniniai, miokloniniai-atoniniai, atoniniai ir epilepsiniai
spazmai.

e Generalizuotos pradzios priepuoliai gali bGti ir nemotoriniai (absansai): tipiniai absansai, atipiniai
absansai, miokloniniai absansai ar absansai su voky mioklonijomis.

e Charakterizuojant priepuolius skatinami papildomi aprasomieji terminai ir laisvas tekstas. Senyjy
ir naujyjy terminy palyginimas gali palengvinti naujosios terminologijos vartojima.

Tarptautiné lyga pries epilepsijg (TLPE) isleido priepuoliy tipy klasifikacijos 2017 m. versijg. Perzitréti
klasifikacijg, kuri modifikuotomis formomis buvo naudojama nuo 1981 m., paskatino keletas veiksniy.
Kai kurie priepuoliy tipai, pavyzdziui, toniniai priepuoliai ar epilepsiniai spazmai, gali turéti tiek Zidinine,
tiek generalizuotg pradZia. Ziniy apie priepuolio pradzig trikumas tokius priepuolius paveréia
neklasifikuojamus. Kai kurie terminai, vartoti klasifikuojant priepuolius, pavyzdziui, , diskognityviniai“,
»psichiniai“, ,daliniai“, ,,daliniai paprastieji“, ,daliniai kompleksiniai“, nebuvo iki galo priimti medicinos
bendruomenés ar nebuvo suprantami visuomenés. Ne medikams gali bati sunku jvertinti, ar asmeniui



priepuolio metu sutriko sgmoné. Kai kurie svarbds priepuoliy tipai j 1981 m. klasifikacijg jtraukti nebuvo.
Toliau pateikiama medZiaga paaiskina, kaip taikyti 2017 m. priepuoliy tipy klasifikacija.

Metodologija

Priepuolio klasifikacija prasideda konkreciy simptomuy (kartais vadinamy priepuolio semiologija), kurie
yra Zinomai susije su daznai pasitaikandiais priepuoliais, stebéjimu. Pagrindiniai simptomai negali bati
sutapatinti su vienu priepuoliy tipu, kadangi kai kurie simptomai bldingi daugiau nei vienam priepuoliy
tipui. Pavyzdziui, veiklos sustojimas pasitaiko tiek zZidininiy priepuoliy su suvokimo sutrikimu, tiek ir
absansy metu. Toninis-kloninis aktyvumas galimas nuo generalizuoto priepuolio pradzZios ar gali atsirasti
Zidininés pradzios priepuolio metu. IS kitos pusés, priepuoliy tipas gali bati susijes su daugeliu simptomy.
Priepuolio pavadinimas ,, automatizmai“ neleisty atskirti Zidinio priepuolio su sutrikusiu suvokimu ir
absanso. Kadangi Sie du priepuoliy tipai gydomi skirtingai ir turi skirtingg prognoze, skirtingy priepuoliy
tipy iSskyrimas yra naudingas, net jei priepuoliui klasifikuoti reikia daugiau interpretacijos. Priepuoliy
tipai gali bati atskiriami atpazjstant badingg simptomuy ar kity klinikiniy stebéjimy seka. Pavyzdziui,
tipiniams absansams badingas greitesnis atsigavimas nei Zidininiams priepuoliams su suvokimo
sutrikimu. Kai kuriais atvejais, siekiant teisingai klasifikuoti priepuolj, reikalinga papildoma EEG,
vizualiniy ar laboratoriniy tyrimy informacija. Siais atvejais priepuoliy tipy klasifikacija padeda nustatyti
epilepsinio sindromo diagnoze. Kadangi triksta fundamentinio skirtingy priepuoliy patofiziologijos
supratimo, simptomy grupavimas j priepuoliy tipus atspindi dabartinj poZidrj j tai, kokios simptomy
grupés yra pakankamai skirtingos ir daznos tiek, kad turéty specifinj pavadinima. Si klasifikacija skirta
naudoti klinikinéje praktikoje, bet gali bati naudojama ir tyréjy bei kity specifiniy tiksly turinciy grupiy.

Rezultatai

Priklausomai nuo pageidaujamo detalumo lygio, TLPE 2017 m. priepuoliy tipy klasifikacija pateikia
bazine ir iSpléstine versijg. Bazinéje versijoje yra sutrauktos iSpléstinés versijos subkategorijos.

Baziné klasifikacija

1 pav. pateikta baziné klasifikacija. Priepuoliai pirmiausia skirstomi pagal pradZios tipa. Zidininés pradzios
priepuoliai apibréziami kaip , prasidedantys viename pusrutulyje esanciuose neuroniniuose tinkluose”.
pradZios generalizuoti priepuoliai apibréziami kaip , kylantys ir greitai iSplintantys abiejy smegeny
pusrutuliy neuroniniuose tinkluose”. NeZzinomos pradzios priepuolis vis vien gali turéti konkreciy
apibrézianciy motoriniy (pvz., toninis-kloninis) ar nemotoriniy (pvz., veiklos sustojimas) bruozy. Gavus
daugiau informacijos ar ateityje atsiradus kitokiems priepuoliams, neZzinomos pradzios priepuolius
galima perklasifikuoti j zZidininés ar generalizuotos pradzios priepuoliy kategorijas. Taigi ,,nezinoma
pradZia“ néra priepuolio bruozas, o tik patogus misy nezinojimo jvardinimas. Kai priepuoliy tipas
prasideda Zodziais , zidininis“, ,,generalizuotas” ar ,,absansas”, tuomet numatomas Zodis ,,pradzia“.

Tolimesné klasifikacija yra pasirinktiné. Kitas Zidininiy priepuoliy klasifikacijos lygis yra suvokimo lygmuo.
Suvokimu apibréZiamas saves ir aplinkos pazinimas. Suvokimo jvertinimas yra pragmatiskas surogatinis



Yymuo, naudojamas nuspresti, ar yra sumazéjes samoneés lygis. Zidininio priepuolio be suvokimo
sutrikimo metu sagmoné nesutrinka. Suvokimu vadinamas suvokimas paties priepuolio metu, o ne
supratimas, ar jvyko priepuolis. Jei jvykio suvokimas sutrinka bet kuriuo priepuolio metu, tai priepuolis
klasifikuojamas kaip Zidininis su suvokimo sutrikimu. PraktiSkai kalbant, Zidininis priepuolis be suvokimo
sutrikimo nurodo, kad priepuolj patiriantis asmuo véliau galés patvirtinti islikusj suvokima. Retkarciais
priepuoliai gali sukelti praeinancig epilepsine amnezijg su islikusiu suvokimu, bet tokiy priepuoliy
klasifikavimas reikalauja iSskirtinai aiskiy stebétojy parodymuy. Kai kurie medikai vartoty sutrumpinima
»Zidininis nesuvokimo®. Tai darant bltina pazyméti, kad suvokimas gali bati sutrikes, net ir nesant
visidkai ,i8sijungus”. Zodziy tvarka $iuo atveju néra svarbi, taigi , Zidininis suvokimo priepuolis” reikia ta
patj, kaip ,,Zidininis priepuolis su iSlikusiu suvokimu®.

KontaktiSkumas yra atskiras klinikinis pozymis, kuris priepuoliy su ir be suvokimo sutrikimo metu gali
bati tiek sutrikes, tiek nesutrikes. Nors kontaktiSkumas yra svarbus apraSomasis priepuoliy aspektas, jis
2017 m. TLPE klasifikacijoje specifiniams priepuoliy tipams nustatyti néra vartojamas. Baziné klasifikacija
toliau leidzia klasifikuoti j motorinés pradzios ir nemotorinés pradzZios (pavyzdZiui, sensorinius)
simptomus. Tolimesnis detalizavimas remiasi iSpléstine klasifikacija, kuri aptariama toliau.

Priepuoliy tipas ,Zidininis, iSplintantis j abipusius toninius-kloninius traukulius” iSskiriamas atskiroje
kategorijoje dél dazno pasitaikymo ir svarbos, nors tai labiau priepuolinio aktyvumo plitimo pobdidZio
atspindys nei unikalus priepuoliy tipas. Frazé ,Zidininis, iSplintantis j abipusius toninius-kloninius
traukulius” pakeicia ankstesnj terming ,,antrinis generalizuotas toninis-kloninis priepuolis“. Naujojoje
klasifikacijoje ,,abipusis“ naudojamas esant epilepsinio aktyvumo plitimo pobidZiui, o ,,generalizuotas” —
generalizuotos pradZios priepuoliams.

Generalizuotos pradzios priepuoliai skirstomi j motorinius ir nemotorinius priepuolius (absansus).
Suvokimo lygis néra naudojamas kaip generalizuoty priepuoliy klasifikatorius, kadangi dauguma (nors ne
visi) generalizuoty priepuoliy yra siejami su sutrikusiu suvokimu. Pagal generalizuoty priepuoliy grupés
apibrézima, motorinis aktyvumas turéty bati abipusis nuo pradzios, taciau bazinéje klasifikacijoje
motorinis aktyvumas neturi bati tiksliai nusakytas. Tais atvejais, kai abipusio motorinio aktyvumo pradzia
yra asimetriné, praktisSkai gali bUti sunku nuspresti, ar priepuolio pradzia Zidininé, ar generalizuota.

Absansai (priesdélis ,generalizuotos pradZios”“ numanomas) pasireiskia staigiu veiklos ir suvokimo
nutrikimu. Absansai linke pasireiksti jaunesniame amZiuje, jie staigiau prasideda ir baigiasi, jiems
bldingi maziau kompleksiski automatizmai nei Zidininiams priepuoliams su sutrikusiu suvokimu, taciau
skirtumai néra absoliutis. Tiksliai klasifikuoti gali prireikti EEG informacijos. Zidininiy priepuoliy metu
pastebimas lokalus epileptiforminis aktyvumas, o absansy — abipus sinchroninis pikas-banga aktyvumas.

NeZinomos pradZios priepuoliy gali bati klasifikuojami kaip motoriniai (jskaitant toninius-kloninius),
nemotoriniai arba neklasifikuojami. Terminu , neklasifikuojamas” apibréziami priepuoliai su bruozais,
kurie netinka kitoms kategorijoms, ir priepuoliai, kuriy metu nepakanka informacijos, leidziancios juos
klasifikuoti.

ISpléstiné klasifikacija

ISpléstiné klasifikacija (2 pav.) paremta bazinés klasifikacijos griaudiais ir pateikia kitg priepuoliy
pavadinimy lygj. Zidininés pradZios priepuoliy i$déstymas néra hierarchinis, kadangi suvokimo lygio



jvardinimas yra pasirinktinis. Zidininis priepuolis gali bati klasifikuojamas kaip ,Zidininis be suvokimo
sutrikimo” (atitinkantis 1981 m. terming ,Zidininis paprastasis priepuolis”) ar ,,Zidininis sutrikusio
suvokimo* (atitinkantis 1981 m. terming , Zidininis kompleksinis priepuolis“). Zidininiai be suvokimo
sutrikimo ar su suvokimo sutrikimu priepuoliai gali bati pasirinktinai klasifikuojami pridedant vieng i$
motorinés ar nemotorinés pradzZios terminy, pateikty toliau ir atspindinciy anksciausia pastebimg
simptoma, kitg nei suvokimas. Vis délto Zidininio priepuolio pavadinime suvokimas gali bati neminimas,

......

motorinj ar nemotorinj jo bruoza.

Zidininés pradzios priepuoliams klinicistai turéty nustatyti suvokimo lygj taip, kaip apibidinta bazingje
klasifikacijoje. Reikia klausti pacienty, ar priepuolio metu suvokimas buvo sutrikes, net jei asmuo buvo
nekontaktiSkas ar negaléjo suprasti kalbos, pavyzdziui, jei kas nors bty jéjes j kambarj priepuolio metu,
ar pacientas tai atsiminty. Liudininky apklausa gali patikslinti veiklos priepuolio metu pobudj. Svarbu
stengtis atskirti priepuolj nuo biklés po priepuolio, kadangi jos metu suvokimas grjzta. Jei suvokimo
blsena tiksliai neZzinoma, kaip daZniausiai blna, pavyzdZiui, atoniniy priepuoliy ar epilepsiniy spazmy
yra pasirinktinis ir taikomas tik tada, kai Zinoma. ,Zidininis priepuolis be suvokimo sutrikimo® su ar be
tolimesnio charakterizavimo sutampa su senesniu terminu ,Zidininis paprastasis priepuolis®, o ,zidininis
su suvokimo sutrikimu” — su senesniu terminu ,Zidininis kompleksinis priepuolis®. ISpléstinés

......

......

Zidininiy motorinés pradzios priepuoliy savybés gali biti $ios: atoninis (Zidininis tonuso netekimas),
toninis (uztrukes Zidininis jsitempimas), kloninis (Zidininis ritmiskas trikciojimas), miokloninis
(nereguliarus trumpas Zidininis trikciojimas) ar epilepsiniai spazmai (Zidininé ranky fleksija ar ekstenzija
ir liemens fleksija). Kloniniy ir miokloniniy savybiy atskyrimas yra kiek sutartinis, taciau kloninis labiau
reiSkia uztrukusj, reguliary stereotipinj trikciojima, o mioklonijos — maziau reguliarius ir trumpesnius
trakciojimus. Kitos maziau akivaizdziai Zidininés savybés yra hiperkinetinis (mynimo, musimo) aktyvumas
ir automatizmai. Automatizmas yra daugiau maziau koordinuotas, betikslis, pasikartojantis motorinis
aktyvumas. Stebétojy reikéty paklausti, ar asmuo atliko kartotinius betikslius veiksmus, kurie kitomis
aplinkybémis galéty atrodyti normalis. Kai kurie automatizmai panasas j kitg motorine veikla,
pavyzdziui, mynima ar hiperkinetinj aktyvuma, dél to klasifikacija Siek tiek dviprasmé. 2017 m. TLPE
klasifikacija pasirinktinai mynimo aktyvuma priskiria hiperkinetiniams priepuoliams, o ne
automatizmams. Automatizmai gali bati ir Zidininiy priepuoliy, ir absansy metu.

Zidininiai priepuoliai su veiklos sustojimu apima veiklos nutriikima ir nekontaktiskuma. Kadangi
trumpalaikis veiklos sustojimas daznas daugelio priepuoliy pradzioje ir sunkiai identifikuojamas, Zidininio
priepuolio su veiklos sustojimu metu motorinés veiklos sustojimas turéty bati dominuojantis pozymis.

pasireiskia kalbos, mastymo ar kity aukstesniyjy zieviniy funkcijy sutrikimai ir kai Sie simptomai rySkesni
nei kiti simptomai. Déja vu, jamais vu, haliucinacijos, iliuzijos ir priverstinis mastymas yra priskiriami

sutrikusio paZinimo priepuoliai“, taciau sutrikes paZinimas gali bti numanomas, nes priepuoliai niekada



jskaitant baime, nerimg, sujaudinimg, pyktj, paranojg, malonuma, dZziaugsma, ekstaze, juoka (gelastiniai)
ar verksma (dakristiniai). Kai kurie fenomenai yra subjektyvds ir juos turi patvirtinti pacientas ar jo
artimieji. Emociniai simptomai yra subjektyvis, o afektiniai pozymiai gali bati ar nebati lydimi
subjektyviai suvokiamo emociskumo. Jvykiy supratimo sutrikimas priepuolio metu nelaikomas Zidininiu
sensoriniai priepuoliai gali sukelti somatosensorinius, uoslés, regos, klausos, skonio, kars¢io-salcio ar
vestibulinius jutimus.

Gydytojas turi nuspresti, ar jvykis yra vienas priepuolis su besivystanciais simptomais priepuoliui
plintant, ar tai yra du atskiri priepuoliai. Tai atskirti gali biiti sudétinga. Nuoseklus simptomy vystymasis
ir pakitimai EEG (kai jmanoma) byloja, kad jvykis yra vienas priepuolis. Stereotipiné simptomy atsiradimo
tvarka ir tokie patys EEG pakitimai paremia vieng priepuoliy tipa. Tokie priepuoliai jvardijami remiantis
pradiniu jy pasireiSkimu ir sgmoneés sutrikimu, atsirandanciu bet kuriuo priepuolio metu. Priesingai,
nevientisi, pertraukiami ar nestereotipiniai jvykiai liudija, kad yra daugiau nei vienas priepuoliy tipas.
Tarkim, priepuolis prasideda déja vu, besikartojanciu betiksliu cepséjimu, suvokimo praradimu, forsuotu
pasisukimu j dedine ir deginés rankos jsitempimu. Sis nuoseklus vystymasis leidzia manyti, kad tai vienas
priepuolis, kuris bty klasifikuojamas kaip Zidininis kognityvinis priepuolis su suvokimo sutrikimu. Taip
pat baty vertinga papildyti informacijg apie priepuolio progresavimg j automatizmus ir toninj pasisukima
(pasirinktinis aprasymas, o ne priepuoliy tipas). Kitu atveju gydytojas gali susidurti su priepuoliu,
pasireisSkianciu baime ir suvokimo sutrikimu. Pacientas atsigauna ir po 30 minuciy patiria jvykj su desinés
rankos tirpimu suvokimui nesutrikus. Tokia seka atspindi du skirtingus priepuolius, kai pirmasis yra
Zidininis emocinis priepuolis su suvokimo sutrikimu, o antrasis — Zidininis sensorinis priepuolis be
suvokimo sutrikimo.

Kartais sutinkami kiti Zidininiy priepuoliy tipai, pavyzdZziui, Zidininiai toniniai-kloniniai priepuoliai, bet
nepakankamai daznai, kad baty iSskiriamas specifinis priepuoliy tipas. UZuot kiekvienoje kategorijoje
jtraukus atskirg ,kitokj“ terming, buvo nuspresta, kad tais atvejais, kai nezinoma tolesné priepuolio seka
ar priepuolio nejmanoma priskirti né vienam specifiniam priepuoliy tipui, vartoti platesnes kategorijas,
pavyzdziui, ,motorinés” ar ,nemotorinés” pradzios.

Generalizuotos pradzZios priepuoliy klasifikacija panasij 1981 m. klasifikacija, tik papildyta keliais naujais
priepuoliy tipais. Suvokimas generalizuotos pradZzios priepuoliy metu dazniausiai sutrinka, taigi
suvokimo lygis Siais atvejais néra naudojamas kaip klasifikatorius. Pagrindinis skirstymas yra j motorinius
ir nemotorinius priepuolius (absansus). Terminai ,motorinis” ir ,nemotorinis (absansas)” pateikiami tam,
kad baty galima charakterizuoti generalizuotos pradZios motorinius ir nemotorinius priepuolius, apie
kuriuos daugiau nieko nezinoma, taciau ,motorinis“ ir ,nemotorinis (absansas)” gali bati praleidziami, jei
priepuolio pavadinimas nedviprasmiskas, pvz., ,generalizuotas toninis priepuolis“. Zodis
»generalizuotas” gali bati praleidziamas kalbant apie, pvz., absansus, kurie gali bati tik generalizuotos
pradzios.

Toninis-kloninis islieka terminu, pakeiciu grand mal priepuoliy tipa, taciau paplites prancizisko termino
vartojimas neabejotinai isliks. Kadangi yra priepuoliy tipas, charakterizuojamas miokloniniais judesiais
pries toninius (jsitempima) ir kloninius (uztrukes ritmiskas trikciojimas) judesius, svarbu dokumentuoti
anksciausius toninio-kloninio priepuolio judesius. Kloniné toninio-kloninio priepuolio fazé tipiskai nurodo
jvykio metu laipsniskai mazéjant;j trikciojimy daznj. Toninio-kloninio priepuolio metu suvokimas



prarandamas pries ar kartu su jsitempimu. Kai kurie toniniai-kloniniai priepuoliai gali sukelti nespecifinj
artéjancio priepuolio jausma ar trumpag galvos ar galinés sukimg, i$ kuriy né vienas nepaneigia
generalizuotos priepuolio pradZios, nes biologiniai procesai niekada nebiina tobulai sinchroniski.
Gydytojas turi nuspresti, ar tikrai yra zidininé pradzia.

Generalizuoti kloniniai priepuoliai prasideda, progresuoja ir baigiasi uztrukusiu ritmisku abiejy kiino
pusiy gallniy ir daznai galvos, kaklo, veido bei kiino trikéiojimu. Generalizuoti kloniniai priepuoliai yra
daug retesni nei toniniai-kloniniai priepuoliai, dazniausiai pasitaiko vaikams ir turéty bati atskiriami nuo
drebulio priepuoliy.

Generalizuoti toniniai priepuoliai pasireiskia abipusiu galliniy jsitempimu ar pakilimu, daznai su kaklo
jsitempimu. Klasifikacija nurodo, kad po toninio aktyvumo neseka kloniniai judesiai. Toninis aktyvumas
gali bati ir uztrukusi nenormali ekstenziné ar fleksiné padétis, kartais lydima galtniy tremoro. Toninj
aktyvuma gali bGti sunku atskirti nuo distoninio aktyvumo, apibréziamo kaip uztruke agonistiniy ir
antagonistiniy raumeny susitraukimai, sukeliantys atetoidinius ar sukamuosius judesius, kurie, jei ilgiau
uztrunka, gali jgyti nenormalias padétis.

Generalizuoti miokloniniai priepuoliai gali pasireiksti izoliuotai arba kartu su toniniu ar atoniniu
aktyvumu. Mioklonijos nuo klonuso skiriasi tuo, kad yra trumpesnés ir nesikartoja ritmiskai. Mioklonijos
gali blti epilepsijos ar neepilepsinés kilmeés.

Generalizuoti miokloniniai-toniniai-kloniniai priepuoliai pasideda keliais miokloniniais trikteléjimais, po
kuriy pasirei$kia toninis-kloninis aktyvumas. Sie traukuliai daZniausiai pastebimi asmenims, sergantiems
juveniline mioklonine epilepsija ir kitomis generalizuotomis epilepsijomis. Ginc¢ijamasi, ar pradiniai
trakteléjimai yra miokloniniai, ar kloniniai, taciau jie retai trunka tiek, kad baty laikomi kloniniais.

Miokloninis-atoninis priepuolis susideda i$ trumpo galtniy ar liemens trikteléjimo, po kurio biina
gallinés kritimas. Sie traukuliai, anks¢iau vadinti miokloniniais-astatiniais, dazniausiai pasireiskia sergant
Doose sindromu, taciau galimi sergant Lennox-Gastaut ir kitais sindromais.

Atoninis — tai neturintis tonuso. Kai generalizuoto atoninio priepuolio metu pacientas netenka vienos
kojos tonuso, nukrenta ant sédmenuy, reciau keliais ar veidu j priekj. Atsigavimas trunka kelias sekundes.
Toniniai ar toniniai-kloniniai traukuliai, prieSingai — pacientg nuvercia atgal.

Epilepsiniai spazmai ankséiau vadinti infantiliniais spazmais, ir terminas lieka tinkamas apibadinti
epilepsiniams spazmams kadikystéje. Epilepsinis spazmas susideda i$ staigios proksimaliniy ar liemens
raumeny fleksijos, ekstenzijos ar misrios fleksijos ir ekstenzijos. Jie vyksta serijomis, dazniausi vaikystéje.

Generalizuoti nemotoriniai priepuoliy tipai apima kelias absansy priepuoliy rasis. Darbo grupé paliko
tipiniy ir atipiniy absansy atskyrimg, kadangi Sie du priepuoliy tipai yra siejami su skirtingais radiniais
EEG, epilepsiniais sindromais, gydymo biidais ir prognoze. Remiantis 1981 m. klasifikacija, kuri rémési
daugelio vaizdo EEG jrasy analize, absansy priepuoliai laikomi atipiniais tada, kai yra susije su ryskesniais
tonuso pakitimais ar kai priepuolio pradzia ir pabaiga néra staigi. Tipiniy ir atipiniy absansy priepuoliams
atskirti gali prireikti EEG.

Miokloniniais-absansy priepuoliais vadinami absansai su ritmiskais 3 karty per sekunde daznio
miokloniniais trakciojimais, kuriy metu vyksta laipsniska virSutinés gallinés abdukcija iki jos pakélimo. Jie
susije su generalizuotais 3 karty per sekunde daznio pikas-banga iskraviais. Tipiska trukmé — 10-60



sekundZziy. Sgmonés sutrikimas gali nebti akivaizdus. Miokloniniai absansai galimi tiek jvairiy genetiniy
sindromy metu, tiek ir be Zinomy Siuo metu sgsajy su sindromais.

Voky mioklonijos yra miokloniniai voky trikciojimai ir akiy deviacija j virsy, daznai atsirandanti
uzmerkiant akis ar dél Sviesos. Akiy voky mioklonijos gali blti siejamos su absansais, taciau gali bati ir
motoriniai priepuoliai be absanso. 2017 m. klasifikacija sugrupuoja jas su nemotoriniais priepuoliais
(absansais), kas is$ pirmo Zvilgsnio priestarauja intuicijai, taciau taip mioklonijas siekta susieti su
absansais, 0 ne su nemotoriniais priepuoliais. Absansai su voky mioklonijomis ir EEG paroksizmai,
skatinami akiy uZmerkimo ir jautrumo Sviesai, sudaro Jeavons sindromo triada.

NeZinomos pradzios priepuoliai gali biiti motoriniai ir nemotoriniai. Daugiausia $i klasifikacija naudojama
esant toniniams-kloniniams priepuoliams, kuriy pradzia miglota. Vélesné informacija gali leisti
perklasifikuoti juos j Zidininés ar generalizuotos pradzios priepuolius. Epilepsiniai spazmai ir veiklos
sustojimas yra kiti galimi neZinomos pradzios priepuoliy tipai. Epilepsiniams spazmams gali reikéti
detalios vaizdo-EEG stebésenos siekiant patikslinti pradZios pobudj. Tai svarbu, nes Zidininé pradzia gali
sutapti su iSgydoma Zidinine patologija. Nezinomos pradzios veiklos sustojimo priepuoliai gali reiksti
Zidininj priepuolj su veiklos sustojimu ir sutrikusiu suvokimu arba absansy priepuolj. Priepuolis gali bati
neklasifikuojamas dél nepakankamos informacijos ar negaléjimo priskirti kitoms kategorijoms. Jeigu
jvykis néra aiskus priepuolis, jis neturéty bati klasifikuojamas kaip priepuolis; Si klasifikacija skirta
nejprastiems jvykiams, kurie greiciausiai yra priepuoliai, bet negali biti charakterizuojami kitaip.

Kiekviena priepuoliy klasifikacija turi tam tikrg neapibréztumo laipsnj. Darbo grupé kaip bendrg nuoroda
priemeé 80 proc. tikrumo, kad pradzia yra Zidininé ar generalizuota, lygj; prieSingu atveju priepuolis
turéty buty klasifikuojamas kaip nezinomos pradzios. 80 proc. lygis pasirinktas, kad sutapty su
daZniausiai statistinéje analizéje taikoma 80 proc. klaidingai neigiamos reikSmés riba.

Dazniausi aprasomieji terminai

Zidininiai priepuoliai sukelia keletg galimy jutimy ar veiklas, kurie yra per daug jvairis, kad baty
jtraukiami j klasifikacijg. Siekiant palengvinti bendrg priepuoliy terminologija, darbo grupé iSvardijo
dazniausius veiklos Zidininio priepuolio metu apraSomuosius terminus (1 lentelé), bet jie néra badingi tik
priepuoliams. Kitaip sakant, dazniausi aprasomieji terminai gali biti pridedami prie priepuolio
klasifikacijos, siekiant paaiskinti atskiry priepuoliy pasireiskima, bet neapibrézia atskiry Sios klasifikacijos
priepuoliy tipy. Taigi aprasomieji terminai yra ,Zemesnio lygio” nei simptomai, tokie kaip toninis, kurie
apibreézia priepuolio tipa. LateraliSkumas yra specialus ir klinikinéje praktikoje svarbus aprasomasis
terminas. Be klasifikacijos, darbo grupé pazymi ir detalaus individualaus priepuolio aprasymo laisvu
tekstu svarba.

Specialiy terminy Zodynas

2 lenteléje pateikiamas specialiy terminy, vartojamy Siame ir lydinéiame straipsnyje, Zodynas.
Apibrézimai yra ne universalls, bet susije su priepuoliais. PavyzdZiui, sensorinis apibrézia sensorinius
priepuolius, o ne visus jutimus. Kur jmanoma, buvo islaikyti ankstesni 2001 TLPE specialiyjy terminy
Zodyno terminai, siekiant palaikyti vartojimo testinumga, vis délto Sis Zodynas kai kuriuos terminus



papildo. Pateikiamos nuorodos j senesniy terminy saltinius. Neberekomenduojami vartoti terminai
nejtraukti.

Senyjy ir naujyjy terminy susiejimas

3 lenteléje pateikiami oficialiy ir populiariy senyjy ir 2017 m. priepuoliy tipy klasifikacijos palyginimai.

Santrumpos

4 |lenteléje pateikiamos sitilomos pagrindiniy priepuoliy tipy santrumpos.

Priepuoliy klasifikavimo taisykliy santrauka

1.

10.

11.

Pradzia: nuspreskite, ar priepuolio pradzia Zidininé, ar generalizuota, remdamiesi 80 proc.
pasikliovimo lygiu. PrieSingu atveju pradzia yra nezinoma.

Suvokimas: Zidininiai priepuoliai — nuspreskite, ar klasifikuoti pagal suvokimo lygj ar suvokima,
kaip klasifikatoriy, praleisti. Zidininai priepuoliai be suvokimo sutrikimo atitinka senajj daliniai
kompleksiniai priepuoliai.

Sutrikes suvokimas bet kuriuo metu: Zidininis priepuolis yra Zidininis priepuolis su suvokimo
sutrikimu jei suvokimas sutrinka bet kuriuo priepuolio metu.

Svarbiausia pradzia: klasifikuokite Zidininj priepuolj pagal pirma pastebimg simptoma,
neatsizvelgdami j laiking veiklos sustojima.

Veiklos sustojimas: Zidininis veiklos sustojimo priepuolis iskiria veiklos sustojima kaip ryskiausia
viso priepuolio bruoza.

Motorinis / nemotorinis: Zidininis priepuolis su arba be suvokimo sutrikimo gali bati toliau dar
klasifikuojamas pagal motorinius ar nemotorinius bruozus. Kita vertus, Zidininis priepuolis gali
bati klasifikuojamas pagal motorinius ar nemotorinius bruozus, nenurodant suvokimo lygio.
Pavyzdys: Zidininis toninis priepuolis.

Laisvai pasirenkami terminai: tokie terminai, kaip motorinis ar nemotorinis, gali bati
praleidZiami, kai priepuolio tipas yra nedviprasmiskas.

Papildomi apraSomieji terminai: klasifikavus priepuolj remiantis pradiniu pasireiskimu,
skatinama pridéti papildomg simptomy aprasyma, aprasomuosius terminus ar laisva teksta. Jie
nepakeicia priepuoliy tipo. Pavyzdys: Zidininis emocinis priepuolis su toniniu desinés rankos
aktyvumu ir hiperventiliacija.

Abipusis ar generalizuotas: vartokite terming ,,abipusis”, kalbédami apie toninius-kloninius
priepuolius, kurie iSplinta per abu pusrutulius, ir terming ,,generalizuotas” priepuoliams, kurie
akivaizdziai kyla abiejuose pusrutuliuose vienu metu, nusakyti.

Atipiniai absansai: absansas yra atipinis, jei prasideda ar baigiasi létai, yra ryskiy tonuso pakitimy
ar EEG registruojami létesni nei 3 kartai per sekunde pikas-banga kompleksai.

Kloniniai ar miokloniniai: kloninis reiskia uztrukusj ritmiska trikcéiojima, o miokloninis —
neuztrukusj neritmiska trakciojima.



12. Voky mioklonijos: absansai su voky mioklonijomis reiskia priverstinj voky trikciojima j virsy

absansy priepuolio metu.

Pavyzdziai

1.

Toniniai-kloniniai traukuliai. Moteris prabudusi pamato, kad vyrui pasireiskia traukuliai. Nors
pradZios nematé, ji nusaké abipusj sustingima, po kurio pasireiské abipusis purtymasis. Atlikus
EEG ir magnetinio rezonanso tomografijg (MRT), pakitimy nenustatyta. Sis priepuoliy tipas
klasifikuojamas kaip neZzinomos pradzios toninis-kloninis priepuolis. Néra papildomos
informacijos nuspresti, ar pradzia Zidininé, ar generalizuota. Senojoje klasifikacijos Sis priepuolis
baty neklasifikuojamas.

Zidininés pradZios abipusiai toniniai-kloniniai traukuliai. Atlikus EEG, matomas ai$kus léty bangy
Zidinys desinéje parietalingje srityje. MRT pastebima Zieviné displazija deSinéje parietalinéje
skiltyje. Siomis aplinkybémis priepuolis gali bati klasifikuojamas kaip Zidininis, i$plintantis j
abipusius toninius kloninius traukulius nepaisant fakto, kad priepuolio pradzia nebuvo matoma.
Siuo atveju yra nustatytas Zidinys ir todél yra didelé tikimybé, kad priepuolio pradzia Zidininé.
Senoji klasifikacija bity klasifikavusi priepuolj kaip dalinj su antrine generalizacija.

Absansai. Vaikui nustatomas neZzinomos etiologijos Lennox-Gastaut sindromas. EEG

motoriniai priepuoliai. Absansai ilgi, turi laipsniSka pradzig ir pabaiga, kartais baigiasi griuvimu.
Siuo atveju priepuoliai klasifikuojami kaip atipiniai absansai dél jy ypatybiy, EEG pakitimy ir
lydincio sindromo.

Toniniai priepuoliai. Vaikas patiria trumpus priepuolius su desinés rankos ir kojos jsitempimu,
kurio metu kontaktas ir suvokimas islieka. Toks priepuolis yra Zidininis toninis priepuolis be
suvokimo sutrikimo (ZodZziai ,,motorinés pradzios”“ numanomi). Senojoje sistemoje priepuolis
blty vadinamas toniniu, netinkamai leidZiantis manyti apie generalizuotg jo pradzia.

Zidiniai priepuoliai su suvokimo sutrikimu. 25 mety amziaus moteris pasakoja apie priepuolius,
prasidedancius 30 sekundziy trukmés intensyviu pojaciu, kad ,,skamba paZjstama muzika“. Ji
girdi kalbant kitus Zmones, bet po to suvokia, kad negaléjo suprasti, kg jie saké. Po epizodo ji
lengvai pasimetusi ir turi ,persiorientuoti”. Priepuolis bty klasifikuojamas kaip Zidininis su
suvokimo sutrikimu. Net jeigu pacienté gali sgveikauti su aplinka, aplinkos vertinti ji negali ir yra
lengvai pasimetusi. Ankstesnéje klasifikacijoje tai bty dalinis kompleksinis priepuolis.
Autonominiai priepuoliai. 22 mety amziaus moteris patiria priepuolius, kuriy metu visiskai
suvokia aplinka, jaucia ,rankos plauky pasidiausima“ ir karscio pylima. Sie yra klasifikuojami kaip
Zidininis nemotorinis autonominis priepuolis be suvokimo sutrikimo ar, glausc€iau, Zidininis
autonominis priepuolis be suvokimo sutrikimo. Senoji klasifikacija juos bity vadinusi daliniais
paprastaisiais autonominiais priepuoliais.

Zidininiai kloniniai priepuoliai. Ménesio amziaus berniukas patiria ritmi$ka kairés rankos

............

kloniniai. Kadangi suvokimo lygis negali biti nustatytas, suvokimas klasifikuojant priepuolj
nevartojamas. Senojoje klasifikacijoje tokiam priepuoliui pavadinimo nebty.

Nuoseklls priepuolio pasireiskimai. 75 mety amZziaus vyrui priepuolis prasideda desinés rankos
tirpimu. Pacientas teigia, kad toliau blna ritmiskas desinés rankos trikciojimas, trunkantis apie



30 sekundziy. Jis priepuolj suvokia ir jj atsimena. Priepuolis yra Zidininis nemotorinés pradzios.
Bty vertingas papildomas apibidinimas — Zidininis sensorinis priepuolis su somatosensoriniais
bruozais, progresuojantis j deSinés rankos kloninj aktyvuma. Jei sensoriniai ir motoriniai jvykiai
nenuoseklis ar gydytojas turi priezasciy manyti, kad jvykiai yra atskiri (bifokaliniai ar
multifokaliniai) priepuoliai, tada kiekvienas komponentas klasifikuojamas kaip atskiras
priepuolis. Senoji klasifikacija tai blty vadinusi daliniu paprastuoju sensomotoriniu priepuoliu.
2017 m. klasifikacijos privalumas — sensorinés pradzios patikslinimas, kuris gali bati kliniskai
svarbus.

9. Miokloniniai-atoniniai priepuoliai. 4 mety berniukas, sergantis Doose sindromu, patiria
priepuolius su keliais rankos trakteléjimais ir greitu kritimu su tonuso praradimu. Dabar tai
klasifikuojama kaip miokloninis-atoninis priepuolis. Anksciau neoficialiai baty vadinti
miokloniniais-astatiniais priepuoliais.

10. Miokloniniai-toniniai-kloniniai priepuoliai. Trylikametis, sergantis juveniline mioklonine
epilepsija, patiria priepuolius, prasidedancius keliais trikteléjimais, po kuriy bina visy gallniy
jsitempimas ir véliau — visy galtniy trakciojimas. Sie baty klasifikuojami kaip miokloniniai-
toniniai-kloniniai priepuoliai. Atitinkamo priepuoliy tipo senojoje klasifikacijoje nebuvo, bet jie
bity vadinti miokloniniais ar kloniniais priepuoliais, po kuriy pasireiskia toniniai-kloniniai
traukuliai.

11. Zidininiai epilepsiniai spazmai. 14 ménesiy mergaité patiria staigig abiejy ranky ekstenzijq ir
liemens fleksija, trunkancia apie 2 sekundes. Sie priepuoliai pasikartoja serijomis. EEG matoma
hipsaritmija su abipusiais pikais, rySkiausiais kairéje parietalinéje srityje. MRT pastebima
displazija kairéje parietalinéje skiltyje. Atlikus displazijos rezekcijg, priepuoliai liovési. Dél
papildomos informacijos priepuoliai laikomi Zidininiais epilepsiniais spazmais. Ankstesné
klasifikacija juos bity vadinusi epilepsiniais spazmais, nejtraukdama informacijos apie
zZidiniSkuma. Terminas , infantilinis“ vis dar gali bati vartojamas, jei spazmai vyksta kidikystéje.

12. Neklasifikuojami priepuoliai: 75 mety vyras, sergantis epilepsija, nurodo vidinj kiino drebéjimo
jausma ir pasimetimo pojitj. Daugiau informacijos néra. EEG ir MRT — norma. Sis jvykis yra
neklasifikuojamas.

Aptarimas

Sis straipsnio, pristatancio TLPE 2017 m. priepuoliy klasifikacijos pagrindimg ir struktira, palydovas
pateikia klasifikacijos naudojimosi vadova. Vis délto jokie paaiskinimai negali pasalinti dviprasmybiy
naudojant klasifikacijg klinikiniame darbe. PavyzdzZiui, generalizuoty toniniy-kloniniy traukuliy
priepuoliai gali bati asimetriski su pradiniu galvos pasukimu. Kiek Zidiniska turi bati asimetrija, kad
reiksty Zidinine pradzig? Atsakymas slypi kiekvieno priepuolio individualiame vertinime. Kiek
neuztikrintas dél pradzios pobidzio turi bati gydytojas, kad klasifikuoty priepuolj kaip neZinomos

nuorodg, taciau Si Sviesi linija praktikoje neabejotinai iSbluks.

Dviprasmiskumy kyla, kai priepuoliai pradZioje pasireiSkia daugeliu simptomy, pavyzdZiui, toniniu rankos
jsitempimu ir automatizmais. Klasifikuotojas turéty pasirinkti ankstyviausig pastebimg simptomg, taciau
skirtingi stebétojai gali priepuolj pavadinti skirtingai ir tai priklauso nuo simptomy interpretacijos. Sie
dviprasmiskumai gali sumazéti Zinant tipiskus dazniausiy priepuoliy modelius. Veiklos sustojimas, po



kurio vyksta 5 sekundziy akiy mirkséjimas ir galvos linkséjimas ir po to einantis staigus atsigavimas
greiciausiai yra tipinis absansas, nors atskiri simptomai gali pasireiksti daugelio skirtingy priepuoliy
metu. Po priepuolio tipo pridedami pasirinktiniai apraSomieji terminai gali labiau atspindéti priepuolio
pobudj, pvz., pridéjus ,, su juoku” prie ,zidininis emocinis priepuolis su suvokimo sutrikimu®.

Motoriniai simptomai bidingi tiek Zidininiams, tiek ir generalizuotiems priepuoliams, taciau tai nereiskia,
kad abiejy kategorijy patofiziologija yra tokia pati. Zidininis toninis priepuolis gali turéti kitokj
mechanizma nei generalizuotas toninis priepuolis ir kiekvienam priepuoliy tipui bidinga skirtinga
prognozé, atsakas j gydyma, demografija, sgsajos su epilepsijos sindromais. Net Zidininiy priepuoliy
kategorijoje Zidininis toninis aktyvumas Zidininio priepuolio su suvokimo sutrikimu (atsiminkite daznai
pasitaikancius sukamuosius judesius daliniy kompleksiniy priepuoliy metu) metu gali skirtis nuo Zidininiy
toniniy priepuoliy vaikui, serganc¢iam Lennox-Gastaut sindromu. Siy naujy priepuoliy tipy atpaZinimas
turéty palengvinti jy ir sindromuy, su kuriais jie susije, atpazinima.

Epilepsijos bendruomenés nariams, naudosiantiems 2017 m. klasifikacijg, didés mokymasis ir
jsisavinimas. Bégant laikui atsiras sutarimas, kurie priepuoliy tipai geriausiai atspindi jvairias svarbias
simptomy grupes. Praeities patirtis leidZia numanyti laipsniska klasifikacijos jsisavinima su laikinu
ankstesniy klasifikacijy terminy vartojimu. 2017 m. klasifikacijos vartojimas kasdienéje praktikoje,
tikétina, motyvuos jg perzidréti. TrokStamas rezultatas yra lengvesnis bendravimas tarp gydytojy, ne
mediky bendruomenés ir tyréjy. Ateities klasifikacijos bus vystomos kol susikaups pakankamai Ziniy,
leidziandiy sukurti klasifikacijg, paremtg fundamentaliais jrodymais.

1 lentelé. TLPE 2017 m. priepuoliy tipy klasifikacijos baziné versija®

Zidininés pradzios Generalizuotos pradzios NeZinomos pradzios

Suvokimo (be | Sutrikusio Motoriniai Motoriniai

suvokimo suvokimo (su toniniai-kloniniai toniniai-kloniniai

sutrikimo) suvokimo kiti motoriniai kiti motoriniai
sutrikimu) Nemotoriniai (absansai) Nemotoriniai

Su motorine pradZia Neklasifikuojami?

Be motorinés pradzZios

Zidininiai, i$plintantys j

abipusius toninius-kloninius

ApibréZimai, kiti priepuoliy tipai ir apraSomieji terminai pateikiami lydin¢iame straipsnyje ir aprasomuyjy terminy
7odyne?. Dél nepakankamos informacijos ar negaléjimo priskirti kitoms kategorijoms.

2 lentelé. TLPE 2017 m. priepuoliy tipy klasifikacijos ispléstiné versija®

Zidininés pradzios Generalizuotos pradzios NeZinomos pradZios

Be suvokimo Su suvokimo Motoriniai Motoriniai

sutrikimo sutrikimu toniniai-kloniniai toniniai-kloniniai
kloniniai epilepsiniai spazmai




toniniai Nemotoriniai

miokloniniai veiklos sustojimas

Motorinés pradZios miokloniniai-toniniai-kloniniai | Neklasifikuojami?

automatizmai Nemotoriniai (absansai)

atoniniai? tipiniai

kloniniai atipiniai

epilepsiniai spazmai? miokloniniai

hiperkinetiniai akiy voky mioklonijos

miokloniniai

toniniai

Nemotorinés pradzios
autonominiai
veiklos sustojimas
kognityviniai
emociniai
sensoriniai

.......

abipusius toninius-kloninius
traukulius

Papildomi paaiskinimai turety padeéti pasirinkti priepuoliy tipa. Zidininiams priepuoliams suvokimo lygio
nurodymas yra pasirinktinis. ISlikes suvokimas reiskia, kad asmuo suvokia save ir aplinkg priepuolio metu, net ir
badamas nejudrus. Zidininis priepuolis be suvokimo sutrikimo atitinka ankstesnj terming paprastasis dalinis
priepuolis. Zidininis priepuolis su suvokimo sutrikimu sutampa su ankstesniu terminu dalinis kompleksinis
priepuolis, ir sutrikes suvokimas bet kuriuo priepuolio metu jj pavercia Zidininiu sutrikusio suvokimo priepuoliu.
Zidininiai priepuoliai su ir be suvokimo sutrikimo toliau pasirinktinai gali biti skirstomi pagal vieng Zemiau
pateikiamy motorinés pradzios ar nemotorinés pradzios simptomy, atspindinéiy pirma pastebimg priepuolio
simptoma. Priepuoliai turéty bati klasifikuojami pagal anksciausig pastebimg simptoma, iSskyrus tai, kad
Zidininiams veiklos sustojimo priepuoliams veiklos nutriikimas yra dominuojantis viso priepuolio bruozas. Be to,
Zidinio priepuolio pavadinime gali bati praleidZziamas suvokimo apibldinimas, kai suvokimas yra nepritaikomas ar
nezinomas, ir tada klasifikuojama tiesiogiai pagal motorinés pradzios ar nemotorinés pradzios ypatybes.
Atoniniams priepuoliams ir epilepsiniams spazmams suvokimas dazniausiai nenurodomas. Kognityviniai priepuoliai
reiskia sutrikusius kalbos ar kitus kognityvinius domenus ar teigiamus bruoZzus, tokius kaip déja vu, haliucinacijos,
iliuzijos ar suvokimo iskraipymai. Emociniai priepuoliai apima nerimg, baime, dziaugsma, kitas emocijas ar afektg
be subjektyviy emocijy. Absansas tampa atipinis dél |étos pradzios ar pasibaigimo arba ryskiy tonuso pakitimy,
paremiamas atipiniy, léty generalizuoty pikas-banga iskriviy EEG. Priepuolis gali bati neklasifikuojamas dél
nepakankamos informacijos ar negaléjimo tipo priskirti kitoms kategorijoms®. ApibréZimai, kiti priepuoliy tipai ir
aprasomieji terminai pateikiami lydinéiame straipsnyje ir aprasomujy terminy Zodyne?2. Suvokimo lygis daZniausiai
nenurodomas?. Dél nepakankamos informacijos ar negaléjimo priskirti kitoms kategorijoms.

3 lentelé. Dazniausi elgesio priepuolio metu ir po jo aprasomieji terminai (abécéline tvarka)

Kognityviniai Automatizmai
Akalkulija Agresija
Afazija Bégimas (kursyviniai)
Atminties sutrikimas Dubens kilnojimas
Démesio sutrikimas Galvos linkséjimas
Déja vu ar jamais vu Manualiniai
Disfazija Mirkciojimas




Disociacija
Haliucinacijos

lliuzijos

Kontakto sutrikimas
Neigimas

Priverstinis magstymas

Emociniai ar afektiniai
AZitacija
Juokas (gelastiniai)
Malonumas
Nerimas
Paranoja
Pyktis
Verksmas (dakristiniai)

Autonominiai
Asistolija
Bradikardija
Erekcija
Virskinamojo trakto
Hiper / hipoventiliacija
Kvépavimo pakitimai
Pabalimas
Palpitacijos
Paraudimas
Pykinimas ar vémimas
Plauky pasisiausimas (Zasies oda)

Nusirenginéjimas
Orofacialiniai

Pedaliniai

Perseveracijos
Seksualiniai
Vaiksciojimas
Vokalizacijos / kalbéjimas

Motoriniai
Dizartrija
Distoniniai
Dzeksono tipo
Fechtuotojo pozicija (4 figura)
ParalyZius
Parezé
Sutrikusi koordinacija
Versiniai

Sensoriniai
Karscio ir SalCio pojaciai
Klausos
Regos
Skonio
Somatosensoriniai
Uoslés
Vestibuliniai

LateralisSkumas

Tachikardija Kairés
Desinés
Bilateraliniai
4 lentelé. Specialiyjy terminy Zodynas
Terminas Apibrézimas Saltinis
Abipusis Esantis kairéje ir deSinéje puséje, nors abipusiy priepuoliy Naujas
pasireiSkimas gali bati tiek simetriskas, tiek asimetriskas
Absansas, tipinis Staigios pradzios, nutriksta vykstanti veikla, tuscias zvilgsnis, Remiantis
galima trumpa akiy deviacija j virsy. Kalbinant pacientas 12
dazniausiai nereaguoja. Trukmé nuo keliy sekundziy iki pusés
minutés su labai greitu atsigavimu. Nors ne visada, EEG rodo
generalizuotus epileptiforminius iSkravius jvykio metu. Terminas
néra tuscio zvilgsnio, kurj galima sutikti kity Zidininés pradzios
priepuoliy metu, sinonimas
Absansas, atipinis Absansas su tonuso pakitimais, kurie ryskesni nei tipiniy absansy Remiantis
metu, ar laipsniska pradZia ar pabaiga, daZznai susijes su létu, 1

netaisyklingu generalizuotu pikas-banga aktyvumu




Akiy voky
mioklonijos

Akiy voky trikciojimas bent 3 karty per sekunde dazniu, jprastai su
akiy deviacija j virSy, dazniausiai trunkantis <10 sekundziy, daznai
sukeliamas akiy uzmerkimo. Gali bati susijes arba nesusijes su
trumpu suvokimo netekimu

Naujas

Atoninis

Staigus raumeny tonuso iSnykimas ar sumazéjimas be akivaizdaus
pries tai esancio miokloninio ar toninio jvykio, trunkantis 1-2
sekundes, daZniausiai apimantis galvos, liemens, zandikaulio ar
gallniy raumenis

12

Automatizmas

Daugiau ar maziau koordinuotas motorinis aktyvumas, dazniausiai
nutinkantis, kai sutrikusi kognityviné veikla; asmenys jo daZniausiai
(bet ne visada) po to neprisimena. Tai dazniausiai primena valingus
judesius ir gali bati netinkama motorinés veiklos pries priepuolj
tasa

12

Autonominis
priepuolis

Atskiras autonominés nervy sistemos funkcijy sutrikimas,
apimantis Sirdies ir kraujagysliy, vyzdzio, virskinamojo trakto,
prakaitavimo, vazomotorines ar termoreguliacines funkcijas

Remiantis
12

Aura

Subjektyvus priepuolio fenomenas, kuris konkrec¢iam pacientui gali
pasireiksti prie$ pastebimg priepuolj (populiarus terminas)

12

Dakristinis

Verksmo protrikiai, kurie gali bati susije arba nesusije su liidesiu

12

Distoninis

Uztruke agonistiniy ir antagonistiniy raumeny susitraukimai,
sukeliantys atetoidinius ar sukamuosius judesius, kurie gali nulemti
nenormalias padétis

Remiantis
12

Dzeksono priepuolis

Tradicinis terminas, nurodantis kloniniy judesiy plitima per
gretimas vienos pusés kiino dalis

12

Emociniai
priepuoliai

Priepuoliai, pasireiSkiantys emocijomis, tokiomis kaip baime,
spontaninis dZiaugsmas, euforija, juokas (gelastiniai) ar verksmas
(dakristiniai), ar emocijy, kaip ankstyvo pastebimo bruozZo, buvimo
jspudis

Naujas

Epilepsiniai spazmai

Staigi daugiausia proksimaliniy ar liemens raumeny fleksija,
ekstenzija ar misri fleksija ir ekstenzija, kuri yra ilgiau uztrukusi nei
miokloninis judesys, taciau trumpiau nei toninis priepuolis.
Galimos ribotos formos: grimasos, galvos linkteléjimas ar subtills
akiy judesiai. Epilepsiniai spazmai dazniausiai istinka serijomis.
Infantiliniai spazmai yra geriausiai Zinoma forma, taciau spazmai
gali istikti bet kokiame amZiuje

Remiantis
12

Epilepsija

Smegeny liga, apibréZiama viena is tokiy bakliy: 1) bent du
neprovokuoti (ar refleksiniai) priepuoliai, iStinkantys >24 valandy
skirtumu; 2) vienas neiSprovokuotas (ar refleksinis) priepuolis ir
priepuoliy pasikartojimo per artimiausius 10 mety rizika, panasi j
bendrg pasikartojimo po dviejy priepuoliy (bent 60 proc.) rizikg; 3)
epilepsijos sindromo diagnozé. Epilepsija laikoma buvusia,
asmenims, kuriems buvo diagnozuotas nuo amziaus priklausomas
epilepsijos sindromas, bet dabar atitinkantis amZius yra praéjes,
arba asmenims, kurie per pastaruosius 10 mety nepatyreé
priepuoliy ir pastaruosius 5 metus nevartojo vaisty nuo epilepsijos

Fechtuotojo
pozicijos priepuolis

Zidininis motorinis priepuolis su vienos rankos ekstenzija ir
prieSingos pusés alkinés ir rieso fleksija, primenantis fechtavimasi

Naujas




rapyra. Tai taip pat buvo vadinama pridétinés motorinés zonos
priepuoliu

Figlros ,4“ Virsutiniy galiniy pozicija su vienos rankos (dazniausiai Naujas
priepuolis kontralateralinés epileptogeninei zonai) ekstenzija ir kitos rankos
fleksija, suformuojanti ,4“ figlirg
Gelastinis Juoko ar kikenimo protrikiai, dazniausiai be atitinkamo afektinio 12
tono
Generalizuotas Vienu metu kylantis ir greitai iSplintantis abipus iSsidésciusiuose 5
neuroniniuose tinkluose
Generalizuotas Abipusis simetrinis ar kartais asimetrinis toninis susitraukimas ir po | Remiantis
toninis-kloninis to pasireiskiantis abipusis somatiniy raumeny susitraukinéjimas, 5,12
daZniausiai susijes su autonominiais fenomenais ir suvokimo
netekimu. Priepuoliy metu nuo pradZiy apimami abiejy pusrutuliy
neuroniniai tinklai
Haliucinacijos Sudétingo suvokimo sukdrimas, kai néra atitinkamo iSorinio 12
dirgiklio, jskaitant regos, klausos, somatosensorinius, uoslés ir / ar
skonio fenomenus. Pavyzdys: matyti ir girdéti kalbantys Zmonés
Kloninis Taisyklingai pasikartojantis simetrinis arba asimetrinis ty paciy Remiantis
raumeny grupiy trikciojimas 12
Kognityvinis Susijes su mastymu ir aukStosiomis Zievinémis funkcijomis, Naujas
tokiomis kaip kalba, erdvinés suvokimas, atmintis ar praksija.
Anksciau panasis priepuoliy tipai vadinti psichiniais
Kontaktas Gebéjimas gavus stimulg tinkamai reaguoti judesiu ar kalba Naujas
Miokloninis Staigus, trumpas (<100 ms) nevalingas pavienis ar pasikartojantis Remiantis
jvairiy (aksialiniy, proksimaliniy ar distaliniy gallniy) raumeny ar 12
raumeny grupiy susitraukimas. Mioklonijos yra maziau taisyklingai
pasikartojancios ir trumpiau trunkancios nei klonusas
Miokloninis-atoninis | Generalizuoty priepuoliy tipas su miokloniniu trikteléjimu, po Naujas
kurio eina atoninis motorinis komponentas. Sis tipas anksc¢iau
vadintas miokloniniu-astatiniu
Miokloninis-toninis- | Vienas ar keli galliniy trakteléjimai abiejose pusése, po kuriy ISvesta iS
kloninis pasireiskia toninis-kloninis priepuolis. Pradiniai trikteléjimai gali 1
biti laikomi trumpu klonuso periodu ar mioklonijomis. Tokie
priepuoliai dazni sergant juveniline mioklonine epilepsija
Motoriniai Jtraukiantys raumenis. Motorinis jvykis gali biti raumeny 12
susitraukimo padidéjimas (teigiamas) ar sumazéjimas (neigiamas),
sukeliantis judesj
Nejudrumas Zr. veiklos sustojimas Naujas
Neklasifikuojamas Nurodo tipg priepuoliy, kurie negali bati apibadinti kaip TLPE Naujas
2017 m. klasifikacija dél nepakankamos informacijos ar nejprasty
klinikiniy bruoZzy. Jei priepuolis neklasifikuojamas dél to, kad
neZinoma jo pradzia, galimas ribotas klasifikavimas remiantis
matomais bruoZzais
Nekontaktiskas Nesugebantis tinkamai reaguoti j stimulg judesiais ar kalbéjimu Naujas
Nemotoriniai Zidininiy ar generalizuoty priepuoliy tipai, kuriy metu motorinio Naujas

aktyvumo nepastebima




Nesuvokimas Terminas, kuris gali bGti vartojamas kaip suvokimo sutrikimo Naujas
trumpinys

Priepuolis Trumpalaikis simptomy atsiradimas, kylantis dél per didelio ar 4
sinchroninio smegeny neuroninio aktyvumo

Plitimas Epilepsinio aktyvumo plitimas i$ vienos smegeny vietos j kitg ar Naujas
papildomy smegeny neuroniniy tinkly jsijungimas

Sagmoneé Protiné blsena, susidedanti i$ unikalaus suvokimo, kontaktiSkumo | Naujas
ir atminties pojacio vieneto

Sensorinis Suvokimo patyrimas, nesukeltas atitinkamo stimulo iSoriniame 12

priepuolis pasaulyje

Spazmas Zr. epileptinis spazmas

Sustojimas Zr. veiklos sustojimas Naujas

Suvokimas Saves ir aplinkos pazinimas Naujas

Toninis Uztrukes raumeny susitraukimo padidéjimas, trunkantis nuo keliy | 12
sekundziy iki minuciy

Toninis-kloninis Seka, susidedanti is toninés ir kloninés fazés 12

Veiklos sustojimas Veiklos sustojimas (pauzé), sustingimas ar nejudrumas kaip veiklos | Naujas
sustojimo priepuolio metu

Versinis UZtrukes, priverstinis konjuguotas akiy, galvos ir / ar liemens 12
pasukimas ar Soniné deviacija nuo vidurinés linijos

Zidininiai Kylantys vieno pusrutulio neuroniniuose tinkluose. Jie gali bati 5
lokalizuoti ar pla¢iau iplite. Zidininiai priepuoliai gali kilti poZievio
strukturose

Zidininiai, Zidininiy priepuoliy (su suvokimu ar suvokimo sutrikimu, Naujas

iSplintantys j
abipusius toninius
kloninius traukulius

motoriniy ar nemotorinis) tipas, iSplintantis j abipusj toninj-kloninj
aktyvuma. Ankstesnis terminas buvo dalinés pradzios priepuolis su
antrine generalizacija

Naujas — naujas apibrézimas

5 lentelé. Senyjy ir naujyjy priepuolius klasifikuojanciy terminy palyginimas

Senasis priepuolio terminas | Naujasis priepuolio terminas [pasirinktinail(neprivalomas)

Absansas

(Generalizuotas) absansas

Absansas, atipinis

(Generalizuotas) absansas, atipinis

Absansas, tipinis

(Generalizuotas) absansas, tipinis

Akinetinis

Zidininis veiklos sustojimo, generalizuotas absansas

Antrinis generalizuotas

toninis-kloninis

Zidininis, i$plintantis j abipusius toninius-kloninius
traukulius

Astatinis [Zidininis/generalizuotas] atoninis

Atoninis [Zidininis/generalizuotas] atoninis

Aura Zidininis be suvokimo sutrikimo

Dakristinis Zidininis emocinis (dakristinis) priepuolis su (arba be)
suvokimo sutrikimu

Dalinis Zidininis

Dalinis kompleksinis

Zidininis su suvokimo sutrikimu

Dalinis paprastasis

Zidininis be suvokimo sutrikimo

Dialeptinis

Zidininis su suvokimo sutrikimu




Didysis motorinis

Generalizuoti toniniai-kloniniai traukuliai; Zidininis,
iSplintantis j abipusius toninius-kloninius traukulius,
priepuolis

Dzeksono

sutrikimo

Fechtuotojo poza
(asimetrinis toninis)

Zidininis [suvokimo ar sutrikusio suvokimo] motorinis
toninis priepuolis be (su) suvokimo sutrikimo

Figlra ,4“

Zidininis motorinis toninis priepuolis

Frontalinis? Zidininis
Gelastinis Zidininis emocinis (gelastinis) priepuolis
Grand mal Generalizuoty toniniy-kloniniy traukuliy priepuolis;

Zidininis priepuolis,iSplintantis j abipusius toninius-kloninius
traukulius; neZzinomos pradzios toniniy-kloniniy traukuliy
priepuolis

Gustatorinis

Zidininis sensorinis (gustatorinis) priepuolis

Infantiliniai spazmai

[Zidininés/generalizuotos/neZinomos] pradzios
epileptiniai spazmai

Olfaktorinis Zidininis sensorinis (olfaktorinis)
Kloninis [Zidininis/generalizuotas] kloninis
Konvulsijos [Zidininis/generalizuotas] motorinis [toninis-kloninis,

toninis, kloninis], Zidininis, iSplintantis j abipusius toninius-
kloninius traukulius, priepuolis

Kritimo priepuolis

[Zidininis/generalizuotas] atoninis,
[Zidininis/generalizuotas] toninis

Limbinis Zidininis su suvokimo sutrikimu

Mazasis motorinis Zidininis motorinis, generalizuotas miokloninis
Miokloninis Zidininis/generalizuotas] miokloninis
Neokortikalinis? Zidininis priepuolis su ar be suvokimo sutrikimo
Okcipitalinis? Zidininis

Parietalinis? Zidininis

Petit mal Absansas

Pridétinis motorinis

Zidininis motorinis toninis

Psichomotorinis

Zidininis su suvokimo sutrikimu

Rolandinis Zidininis motorinis priepuolis be suvokimo sutrikimo,
iSplintantis j abipusius toninius-kloninius traukulius

Salaam [Zidininés/generalizuotos/nezinomos pradzios] epilepsiniai
spazmai

Silvijaus Zidininis motorinis

Sustingimas [Zidininis/generalizuotas] veiklos sustojimo

Temporalinis® Zidininis priepuolis su ar be suvokimo sutrikimo

Toninis [Zidininis / generalizuotas] toninis

Toninis-kloninis

[Generalizuotos / nezinomos] pradzios toninis-kloninis,
Zidininis priepuolis, iSplintantis j j abipusius toninius-
kloninius traukulius

Atminkite, kad dél reorganizacijos ir pervadinimo néra vienareikSmio terminy atitikimo
Svarbiausi terminai pajuodinti




Anatominé klasifikacija gali vis dar bati naudinga tam tikriems tikslams, pavyzdziui,
tiriant dél chirurginio epilepsijos gydymo

6 lentelé. Svarbiausiy priepuoliy tipy santrumpos

Priepuoliy tipas Trumpiniai
Zidininis priepuolis be suvokimo sutrikimo ZPBSS
Zidininis priepuolis su suvokimo sutrikimu ZPSSS
Zidininis motorinis priepuolis IMP
Zidininis nemotorinis priepuolis ZNMP
Zidininis epilepsinis spazmas ZES

Zidininis, i$plintantis j abipusius toninius-kloninius | ZATKP
traukulius priepuolis

Generalizuotas toninis-kloninis priepuolis GTKP

Generalizuotas absansy priepuolis GAP

Generalizuotas motorinis priepuolis GMP

Generalizuotas epilepsinis spazmas GES

NezZinomos pradzios toninis-kloninis priepuolis NTKP
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