DISCINESIA ABDOMINAL PAROXISTICA, a propdsito de un caso
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La discinesia paroxistica (DP) es un grupo heterogéneo de trastornos del movimiento poco frecuentes que se manifiestan
con movimientos involuntarios anormales que se repiten episdédicamente y duran sélo un tiempo breve. Suelen estar
provocados por un factor precipitante (ejercicio, cansancio, cambios de postura). La aparicion tipica es en la infancia. No
existe pérdida de conciencia. Los pacientes suelen tener una exploracion neurologica y pruebas complementarias
normales. Tiene un origen multifactorial, estando descritos varios genes patogénicos.
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presentar pérdida de conciencia. Refiere no ser capaz de
interrumpir las crisis, pero que se atenuan al disminuir la atencion
y no le interrumpen el suefio. No existe factor precipitante claro.

| La exploracion fisica, incluyendo la neuroldgica fue normal, a excepcion de las contracciones abdominales. Analitica normal. ]
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Derivacion a NEUROLOGIA: inicio de tratamiento con carbamacepina con disminucién de la frecuencia y duracion de los
episodios.

CONCLUSIONES
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+ La discinesia abdominal paroxistica es un tipo de DP que afecta a la musculatura abdominal.

+ El diagnéstico diferencial de los trastornos del movimiento suele ser muy dificil, por lo que es muy importante
realizar una adecuada historia clinica y una correcta descripcion de los episodios.

+» El diagndstico es clinico, pero se confirma con la deteccion de genes implicados, existiendo formas familiares.

+» Los episodios pueden controlarse con anticonvulsivos como la carbamacepina.

+» Por lo general, tiene buen pronéstico y la frecuencia de los episodios suele disminuir con la edad, pudiendo
incluso llegar a remitir, sobre todo en las formas familiares.




