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Sindroma Lennox — Gastaut
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Encefalopatia infantile epileptike — sindroma Lennox — Gastaut éshté njé formé shumé e réndé
e sindromit epileptik infantil gé pérbén 1-4% té epilepsisé infantile dhe zakonisht shfaget mes
vitit té dyté dhe té gjashté té jetés. Simptomat e sindromés jané llojé té ndryshme té sulmeve,
rezistenca ndaj barnave dhe ndaj trajtimeve, retardimi mendor ose regresioni dhe EEG-ja
abnormale.

Disa nga shkaget e njohura pérfshijné Iéndime té trurit gjaté shtatzanisé (duke e pérfshiré kétu
edhe asfisking, pesha e vogél gjaté lindjes ose lindja e parakoshme), infeksione té rénda té
trurit (pérfshin encefalitin, meningitin dhe rubeolén), malformime gjaté zhvillimit té trurit ose
histori té konvulsioneve infantile. Né 30-35% e rasteve nuk mund té vértetohet shkaku i sakté
pér paragitjen e sémundjes.

Numri mé i madh i fémijéve zhvillohen normal kur pér heré té paré do té diagnostikohen me
sindromén Lennox — Gastaut, por pastaj ata fillojné ti humbin aftésité e tyre qé i kané arritur
gjer né até cast, ndonjéheré kjo ndodh né ményré dramatike, me kriza konvulsive té
pakontrolluara. Fémijét e vegjél mund té shfagin ¢rregullime né sjelljen e tyre, ¢rregullime té
personalitetit, disponim labil dhe zhvillim psikomotorik té vonuar. Crregullimi né sjellje mund té
pérfshijé veti té kéqija sociale dhe sjellje e cila kérkon pérkujdesje. Té njejtat mund té jené té
shkaktuara edhe nga efekti i medikamenteve, véshtirési gjaté interpretimit té informatave ose
crregullime elektrike né tru. Disa fémijé kané prirje té zhvillojné status epileptik. Kjo situaté
kérkon ndérhyrje té shpejté mjekésore.



Ashtu sic rriten fémijét me kété sindromé, ndryshon edhe karakteri i sulmeve. Né té shumtén e
rasteve, mé voné paragiten kriza konvulsive parciale té thjeshta dhe té pérbéra dhe sulme
sekondare té gjeneralizuara. Krizat konvulsive qé nuk vihen nén kontroll mund té jené problemi
meé i vogél, pasi gé fémijét rriten, por ¢rregullimi né funksionimin intelektual dhe problemet me
sjelljen mbeten prezent téré kohén. FEmijét mé té médhenj mund té kené episode té psikozés,
gjaté sé cilés shprehet njé agresivitet, probleme me karakterin dhe ngacmueshméri. Problemet
kognitive pérfshijné reaksion té ngadalsuar dhe pérpunim i ngadalshém i informatave.
Karakteristikat kryesore té ngecjes mentale manifestohen si apati, probleme me kujtesén,
nngadalsim i aftésive motorike.

Fémijét e shkollave mund té vendosen né klasa té vecanta ose mésim té vecanté. Prindérit dhe
tutorét ndoshta do duhet té mendojné pér opsionet né té ardhmen pér fémijén e tyre, duke e
pérfshiré kujdestariné, pushim té pérkohshém ose ndonjé lloj institucioni ose programi special.

Prognoza ndryshon shumé nga personi né person. Shérim i ploté, me zhdukje té sulmeve dhe
zhvillim dhe ritje normale, éshté i pabesueshém pér njé fémijé me kété sindromé. Edhe pse nuk
ka shérim, ekzistojné numér i madh i mundésive pér trajtim, duke e pérmendur dietén
ketogjenike, terapi me stimulimin e nervit vagus, operacion dhe medikamente antiepileptike
(medikamente qé pérdoren pér ti penguar sulmet konvulsive).

Menaxhimi dhe trajtimi:

Trajtimi i késaj gjendjeje zakonisht sjell probleme, pasi gé kjo sindromé éshté rezistente ndaj
terapisé konvencionale. Disa nga antiepileptikét e ri (felobamat, lamotrigin, topiramat dhe
levetiracetam) u treguan si efikas né kontrollin e sulmeve konvulsive te kjo sindromé. Bari
rufinamid mori lejen e pérdorimit né Europé né janar té vitit 2007.

Prognoza:

Shkalla e vdekshmérisé éshté rreth 5%, por rrallé éshté e lidhur drejpérdrejt me veté
epilepsiné. Zakonisht rastet gé mbarojné me vdekje jané pasojé e aksidenteve ose episodeve té
statusit epileptik.
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