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No DEE

SeLECTS

SeLEAS

COVE

Lesional focal epilepsies
such as PMG

ESES/COCUKLUK CAGI BASLANGICLI GELISIMSEL EPILEPTIK ENSEFALOPATILER(CSWS)
EE or DEE with spike-wave activation in sleep

/ EE: Fluctuation/regression in

- Cognition

- Behavior Encephalopathy
- Motor with CSWS
- Autistic features

» Cocuklugun benign sentrotemporal dikenli
epilepsisi (BECTS)
» Atipik Benign Fokal Epilepsi
» Landau Kleffner sendromu (LKS)
Atypical Benign Focal ‘ » Ensefalopatiile iliskili yavas uykuda stirekli diken
(Farial) Exlepsy o Landau-Kleffner* ve dalga ile epilepsi (CSWS) gibi

\ Childnood Epileptik sendromlarin EEG ériintiisiini ifade eder.
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TEDAVi ONCESI TEDAVi SONRASI

WIS CR SOZEL 74,0(58,0-79,5) 72,0(62,0-90,5) 0,809

88,0(55,5-107,5) 101,0(68,5-113,5) 0,328

78,0(54,0-93,5) 86,0(62,5-102,5) 0,24




TEDAViI ONCESI TEDAVI SONRASI oo
P degeri

Tifaldi alici dil 95,0(86,5-98,5) 98,0(94,0-108,5) 0,0441
Tifaldi ifade edici dil 123,0(108,5-132,0) 129,0(113,5-133,5) 0,318




TEDAVi ONCESI TEDAVi SONRASI

Bender Gestalt Gorsel Motor [ RIER)) 1,0(,0-7,0) 0,069
Koordinasyon Testi




TEDAVI ONCESI
28,0(21,3-36,8)

28,0(24,8-33,8)
31,0(28,3-46,5)

43,0(36,0-69,0)

55,5(40,3-73,5)

TEDAVi SONRASI P degeri
14,0(13,0-15,8)

18,0(16,0-20,0)
19,0(16,5-30,5)
30,0(28,3-39,3)

47,0(34,5-54,0)




TEDAVI ONCESI TEDAVI SONRASI

Gfap(ng/dl) Ortalama#SS Ortanca(Pers 25-75) Ortalama#SS Ortanca(Pers 25-75) P degeri

103,1 £116,3 39,3 (24-163,2) 29+22,8 20,4 (15,8-38,2) 0,016







» Uyanikken; Presinaptik noronlardaki
uyarilarin siklik ve siddetindeki
artislar sureklilik ve yogunluluk
icerirse noronlar arasinda sinapslar
kalici sekilde guclenirki ...

UYANIKLIK

» Yavas dalga aktvitesi(SWA ) artar

» SWA ise;uyku sirasinda sinaptik glicin
azalmasina katkida bulunur.

» ESES’ de SWA mimarisinin yerini diken
dalga aktvitesi(SWI) alr.
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+* Klobazam tedavisine kiyasla kortikosteroidlerle IQ sonuglarinda bir iyilesme oldugunu gozlenmis ancak bilissel toplam
puaninda bir fark gorilmemis.

+* Marlen MML van den Munckhof et all. RESCUE ESES study group. Corticosteroids versus clobazam for treatment of children with epileptic
encephalopathy with spike-wave activation in sleep (RESCUE ESES): a multicentre randomised controlled trial. Lancet Neurol. 2024




Non-reactive astrocytes Reactive astrocytes

Non-reactive astrocytes Reactive astrocytes

Noronal ve glial
hasar sonrasi
saptanirlar

Aksoy HU, Yilmaz C, Orak SA, Ayca S, Polat M. Evaluation of GFAP, S100B, and
UCHL-1 Levels in Children With Refractory Epilepsy. J Child Neurol. 2024




o Calismanin en zayif tarafi hasta sayisinin dasuklaguydda.
o Bu da steroid tedavisinin ndbet kontroli ve bilissel diizelme lizerindeki etkisi olan nébet

baslama yasi, sikligi, nobet tipi ve EEG’de ki ESES paterninin suresi gibi faktorler
uzerinden iddiali yorum yapmamizi engelledi.

o Diger bir eksigimizde steroid tedavisi kesiminden sonra ESES’li olgularda klinik ve

elektrofizyolojik bulgularin tekrarlamasini degerlendirememiz olmustu.

o Steroid tedavisine yanit icin serumda GFAP dizeyinin anlamlilik diizeyinde sonuglanmasi ve
tedaviye yanitinin degerlendiriimesinde onemli kazanim oldugu
diusutincesindeyiz.




» ESES'in glindluzleri dengeli sinaptik potansiyasyon ve uyk
sirasinda sinaptik kliculmeyi bozarak etkisiz bir beyin
agina yol acan sinaptik homeostaz tizerine olumsuz etkisi
vardir.

» ESES'in cocuklarin gelisimi ve uzun vadeli islevsel
yetenekleri Gzerindeki etkisi cogunlukla olumsuzdur.

» EEG deki diken dalga aktvitesi SWI'si >%50 olanlar ile
ESES‘deki kalis stiresi >18 aydan uzun stiirmesi nérobilissel
komorbiditelere neden olabileceginden
degerlendirmelerle sik sik takip edilmesidir.
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