








Pregunta a investigar:

¢Cual es el aporte que las investigaciones sobre la epilepsia del 16bulo
temporal han dado a los pacientes que padecen de ella sobre la
perdida de memoria a largo plazo?
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Resumen

La pregunta que investigué es: ;Cudl es el aporte que las investigaciones sobre la epilepsia 1 /
del I6bulo temporal han dado a los pacientes que padecen de ella sobre la pérdida de
memoria a largo plazo?

Evalué tres investigaciones que estudiaban la relacion entre la epilepsia en el lébuloigi’i)
temporal y la pérdida de memoria a largo plazo y apoyaban las dos teorias sobre la
perdida de memoria y la ELT. Las investigaciones se llevaron a cabo en diferentes afios,
con diferentes metodologig,s y diferentes resultados. Se evalud cada investigacion en
cuanto a estos aspectos y como podian dar un aporte positivo a las personas que sufren
de epilepsia en El Salvador. En El Salvador no existe la atencién medica adecuada para
los pacientes con epilepsia, y tampoco la educaciéon sobre esta enfermedad. Por otro
lado, también evalué la investigacion de Barr et al. que no apoyaba las teorias. Teniendo
ambos enfoques, pude llegar a una conclusion mas clara sobre los aportes que las

investigaciones dan a las personas salvadorefias con ELT. A
y

Las investigaciones tienen el potencial de dar un aporte positivo a las personas que i , {afﬁ

sufren de ELT. Muestran una gran cantidad de detalle lo que permite tener una mejor | \j W \

idea de las consecuencias de la ELT. Por ejemplo, las personas que leen las l L . Vel “’;;

investigaciones podran saber que las memorias episdédicas son mas susceptibles a o é;, ¥ o~

perderse que las memorias semanticas. Las investigaciones muestran muchos aspectos g}/‘/ JJ@;@'

o

que son de gran importancia para las personas que sufren de ELT para que asi puedan
tener una mejor calidad de vida y un mejor entendimiento de la enfermedad.
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La epilepﬁi@ puede tener muchas consecuencias negativas a nivel fisioldgico y
cognitivo. Una-de ellas es la pérdida de memoria a largo plazo debido a las lesiones
cerebrales que se dan por las descargas eléctricas recurrentes. La memoria es un
sistema complejo de almacenamiento de informacidén que consiste en codificar,
almacenar y recuperar dicha informacion (Bartlett, 1932). Es un proceso cognitivo de
gran importancia ya que permite a las personas recordar eventos e informacién de su

pasado.

. Dicho esto, el problema a investigar en la presente monografia es; gCuéI esel aporte 3 !
L H “
Nkr fj . que las investigaciones,sobre la epilepsia del I6bulo temporal han dado a log paciente, que

oW adecen de ella sobre 7/a érdida de memoria a largo plazo? ' ~
‘\@f“’ \y i p p gop ﬁ ‘,,Ei é? M&%ﬁl’
A gﬁl Donde el objetivo general es conocer los resultados y conclusiones de ™™
‘\5 investigaciones sobre epilepsia, y el objetivo especifico es explicar y determinar si las
‘ investigaciones son capaces de dar un aporte positivo a las personas salvadoreﬁas que
. . . 7
sufren de epilepsia en el l6bulo temporal (ELT). {Wgy

Se evaluaran 4 investigaciones en las cuales se ha estudiado la pérdida de memoria
a largo plazo en pacientes que sufren de convulsiones focales en el 16bulo temporal,
estas son: Viskontas, McAndrews y Moscovitch (2000}, Tramoni et al. (2011), Jansari et
al. (2010} y Barr et al. (1990). Tres de las investigaciones apoyan las teorias de Sanders
y Warrington (1971) y Squire y Alvarez (1995). Como consecuencia, las conclusiones
extraidas en esta monografia solamente se podran aplicar a pacientes que sufren de
crisis epilépticas focales en el I6bulo temporal.

Las investigaciones mencionadas anteriormente tienen fortalezas y debilidades.
Puede que no expliquen a profundidad las causas de la epilepsia, o la extension del dafio
cerebral; sin embargo, justifican la_pérdida de memoria a largo plazo, el tipo de H

, ,memoria que se pierde, y muestran un periodo aproximado en el cual se da la pérdida
/% ide memoria.

Es importante que la sociedad salvadorefia conozca sobre las consecuencias de la
epilepsia ya que esta condicidn se ha estigmatizado a través de los siglos como un
padecimiento sobrenatural o como un don divino (Courtney, 2004). Muchas de las
personas en El Salvador no tienen conocimiento de la epilepsia, por consecuencia no
reciben el tratamiento adecuado. Si{a c1enj:log£a mostrar que existe la posibilidad de
perder la memoria a largo plazo, muchas personas que padecen de ELT lograrian tomar

’f// medidas de prevencién y lograr integrarse nuevamente a la sociedad.
- ( %,

f

Se estima que en El Salvador, siendo un pais en desarrollo, tres cuartas partes de la
?‘ poblacién que sufre de epilepsia no pueden recibir la atencién medica adecuada (OMS,
5\;,/ 2012). Se deben de tomar en cuenta esta estadistica ya que asi se puede determinar un

)
ey )

‘61&, "{!J deﬁ 3{,/’}\)




aproximado de la poblacidn que se puede beneficiar de las investigaciones mencionadas
en esta monografia.

2. Discusion

2 1. Definicicn de epilepsia

La ILAE (Liga Internacional contra la Epilepsia) define la epilepsia como un
desorden neuroldgico que se caracteriza por generar crisis epilépticas recurrentes. Esta
enfermedad tiene consecuencias fisiologicas, psicoldgicas, cognitivas y sociales (Fisher
et al,, 2005). Una de las consecuencias cognitivas es la pérdida de memoria a largo
plazo. Esto se debe al dafio cerebral que causan las crisis epilépticas que son mejores
conocidas como convulsiones.

o

Existen dos grandes tipos de coWiﬁsiones, las convulsiones focales y convulsiones
generalizadas. Cada una de ellas tiene diferentes origenes y efectos. Las convulsiones
focales son aquellas que se generan tinicamente en un hemisferio del cerebro y en un
arealocalizada. Este tipo de convulsién puede que no tenga efecto en la conciencia de la
persona; sin embargo, se pueden dar alteraciones cognitivas tales como la pérdida de
memoria (Blume et al,, 2001). Por otro lado, las convulsiones generalizadas se originan
en un punto especifico del cerebro pero la descarga eléctrica se extiende a ambos

hemisferios (ILAE, 2006) /

2.2. Aportes de ias investigaciones

Las personas que sufren de ELT tienden a perder la memoria a largo plazo debido al
dafio causado por las descargas eléctricas. “Los pacientes que tienen lesiones en el
l6bulo temporal causado por la epilepsia tienen un deterioro cognitivo de muy larga
duracién” (Sanders y Warrington, 1971). Se pueden dar casos en los cuales se presentan
lesiones en el hipocampo. Estos pacientes muestran una pendiente temporal en pruebas
de memoria. Si esta regidn se ve perjudicada, “tendra el mismo efecto negativo en todas
las formas de memoria declarativa, sin distincién entre memorias episédicas y
semanticas” (Squire y Alvarez, 1995). Estas teorias serviran para apoyar las
investigaciones y los resultados encontrados en ellas ya que declaran que existe la

posibilidad de pérdida de memoria en pacientes con ELT. .
%

El estudio de Viskontas, McAndrews y Moscom (2000) pretendia evaluar la
pérdida de memoria a largo plazo de personas que padecian de ELT. Los investigadores
reunieron 25 pacientes, 12 hombres y 12 mujeres, con esta condicidn para conformar el
grupo experimental. También reunieron a 22 personas, 11 hombres y 11 mujeres, sin
enfermedades neurolégicas para conformar el grupo control. Formaron estos dos
grupos para poder comparar los resultados. La edad promedio de los participantes del
grupo experimental era de 37.7 afios, mientras que la del grupo control fue de 35 afios.
Se investigd la pérdida de memoria por medio de entrevistas en las cuales se hacian



preguntas semdanticas y preguntas de hechos biogréaficos. Los pacientes con ELT
obtuvieron menor puntaje en preguntas sobre su infancia que los participantes del
grupo control. Sin embargo, la diferencia fue de uno o cero puntos; por lo tanto, no hay
una diferencia significativa entre la memoria semdntica de una persona que padece de
ELT, y una persona sin desérdenes neuroclégicos. No obstante, en las preguntas
autobiogréficas, los participantes del grupo experimental obtuvieron un puntaje
promedio menor que el grupo experimental. La diferencia fue de aproximadamente 4
puntos en la etapa de la nifiez; fue menor en la etapa reciente.

Los investigadores usaron el método de la entrevista. Se les hicieron diversas
preguntas a los participantes para poder determinar su grado de olvido. Este método de
investigaciéon provee mayor profundidad en temas sensibles, tales como la vida
personal, y hay mas libertad y flexibilidad por parte de los participantes a la hora de
responder las preguntas. Esta ventaja aumentan la validez de la investigacion, por lo
tanto aporta un mayor conocimiento a las personas sobre la epilepsia en cuanto al tipo
de memoria que se pierde y la informacion mds propensa a ser olvidada.

Segin los resultados de la investigacion, los pacientes con ELT pierden la memoria
episodica. Estas memorias son aquellas que almacenan experiencias personales del dia
“a dia (Tulving, 1972). Los investigadores explican los hechos proponiendo que los
recuerdos episddicos se almacenan en un solo hemisferio, de tal manera que son mas

vulnerables a perderse si hay una lesién (Viskontas et al., 2000). Esta informacion es de |

gran ayuda para las persopas que sufren de ELT, especialmente en El Salvador, porque
les ayuda a entender que_tipo de memoria se puede perder si hay dafio en el 16bulo

temporal. Es importante que los pacientes que sufren de esta condicion sepan porque |
asi pueden manejar su condicién con mayor eficacia y podran entender lo que esta |

pasando.

Por otro lado, la entrevista tiene desventajas que tienen que ser consideradas a la
hora de leer dicha investigacidén. Por ejemplo, los investigadores debieron de analizar
los datos recolectados de la entrevista segdn su criterio personal para otorgarles un
puntaje a cada participante. En consecuencia existe la posibilidad de un sesgo del
investigador. Este consiste en que el investigador se deja influenciar por sus creencias e
ideologias para analizar los datos. Por consiguiente, le da un aporte negativo a las
personas que leen la investigacién ya que la investigacién carece de credibilidad. No
obstante, los resultados reflejan las conclusiones derivadas de las otras investigaciones
que serdn evaluadas mas adelante.

25 pacientes con TLE participaron en la investigacién, 6 de ellos habian sido
sometidos a cirugias resectivas del hipocampo y amigdala. La teoria de Squire y Alvarez
(1995) propone que el dafic al hipocampo tiene un efecto negativo sobre la memoria. Si
este es extraido del cerebro, puede contribuir a la pérdida de memoria; por lo tanto,
esta es otra variable a ser considerada. Puede que estos pacientes no perdieran la
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memoria por la ELT, sino que por la cirugia resectiva. Las personas Salvadorefias que
lean esta investigacién deben de tomar en cuenta esta informacién ya que los sintomas
pueden variar. Parte de la informacion de esta investigacién se puede generalizar solo a
personas que sufren de ELT y se han sometido a cirugias.

Segun los resultados de la investigacién, los pacientes con ELT solo pierden la
memoria episédica. Estas memorias son aquellas que almacenan experiencias
personales del dia a dia {Tulving, 1972). Los investigadores argumentan que este tipo
de memorias estdn almacenadas en ambos hemisferios del cerebro, por lo tanto es
bastante improbable que se llegue a olvidar este tipo de memoria por los dafios que

causan las descargas eléctricas. La memoria semantica es la memoria de significados, }
conceptos y conocimientos (Tulving, 1972), por consiguiente las personas salvadorefias |

que sufren de ELT y leen la investigacién podran darse cuenta de que seran capaces de
recordar conceptos aunque hayan sido aprendidos a muy temprana edad. Por ejemplo,
la habilidad para leer y escribir no se perderd a pesar de que fue adquirida a muy
temprana edad.

Otro estudio que se basa en la ELT es el estudio de Tramoni et al. (2011). Su objetivo
era investigar la pérdida de memoria en pacientes con ELT. Reclutaron 5 pacientes, 4
hombres y 1 mujer, con ELT con una edad media de 42.6 afios. La edad media de los 15
participantes del grupo control fue de 42.33 afios. Todos los participantes tenian
dificultades recuperando memorias episédicas. A cada participante se le contaron dos
historias con hecho de la vida cotidiana. Se les hicieron preguntas sobre las historias
inmediatamente después de haberlas escuchado, 1 hora después, y 6 semanas después
de escucharlas. Los participantes obtuvieron alrededor de 4 puntos menos después de 6
semanas a eomparacién al puntaje que obtuvieron 1 hora después de haber escuchado
las historias, El puntaje de los participantes y del grupo control después de 1 hora de
escuchar las historias fue igual, y los resultados de los participantes del grupo control se
mantuvo constante.

Los resultados de esta investigacién muestran que hay un proceso de consolidacién
de las memorias antes de ser guardadas en la memoria a largo plazo. Este proceso es
completamente normal en pacientes con ELT, ya que en la investigacién los pacientes
recordaron la historia inmediatamente después y después de 1 hora. La memoria a
corto plazo no se ve afectada por la ELT, sin embargo la memoria a largo plazo, si. Esto
se debe al empobrecimiento neuronal que se da por las repetidas descargas eléctricas
(Lépez, 2010). Con esta informaciéon las familias de personas con ELT pueden
desarrollar procesos para poder ayudar a la persona a salir adelante, dandoles apoyo
moral y ayudarlos con las tareas que se les dificultan.

Los investigadores les contaron historias a los participantes para poder medir la
pérdida de memoria. Estas historias eran desconocidas para los participantes, por lo
tanto eran mas propensas a ser olvidadas. Esto puede causar alteraciones en los
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resultados ya que el nimero de aspectos record; dos de las historias serd menor. Sin
embargo, los resultados son confiables ya quZ reflejan lo que los investigadores
trataban de probar. A medida que pasa el | t1emp0 los participantes recordaban menos
datos, por lo tanto las personas que lean la mvest1gac1on podran tener un parametro de
tiempo aproximado en el cual se pierde la memoria episddica.

En esta investigacidén participaron 5 pacientes con ELT. Es una muestra bastante
pequefia considerando los objetivos de la investigacién. Dada la pequefa cantidad de
participantes puede que sea dificil generalizar a poblaciones fuera del grupo estudiado.
Sin embargo, la investigacién de Tramoni et al. tiene el respaldo de la investigacién de
Viskontas et al,, es decir los resultados son similares. Por esta razén, se puede realizar
una generalizacién representacional ya que existen otros estudios que muestran los
mismos resultados. Por lo tanto, los resultados se pueden aplicar a otras poblaciones,
tales como la Salvadorefia. Conociendo estos datos, los familiares y amigos de personas
con ELT podria crear grupos de apoyo para poder estimular al paciente, ayudarlo a
conocer mas su enfermedad y asistirlo en las tareas que se le dificulten.

No obstante, puede que no cubra las caracteristicas de toda la poblacién que sufre
de ELT en El Salvador. Por lo tanto, las personas que lean esta investigacién deben de
tener cuidado ya que puede que los resultados no se apliquen a ellos. Por ejemplo, el
tiempo en que una persona olvida los eventos de la vida cotidiana puede cambiar. Cada
persona tiene habilidades cognitivas distintas y diferentes técnicas para memorizar
eventos e informacién. En El Salvador es dificil recibir la atencién médica de un
neurdlogo ya que no hay una gran cantidad de médicos especializados en esta area
(Ministerio de Salud, 2014); por lo tanto, los familiares de personas que sufren de ELT
deben de estarinformados sobre la condicién por medio de investigaciones.

Otra investigacién sobre ELT es la investigacidn de Jansari, Davis, McGibbon, Terence,
Kapur (2010). Pretendian estudiar la pérdida de memoria a largo plazo en un paciente
con ELT. El paciente RY de 63 afios tenia una memoria remotZ\bobre'.USe le dificultaba
recordar direcciones y lugares, pero la memoria semdntica estaba intacta. El
electroencefalograma mostraba espigas en el l6ébulo temporal derecho. Los
investigadores reclutaron a un grupo control conformado por 3 mujeres y 5 hombres
sin enfermedades neurolégicas y con una edad media de 66.3 afios. A cada participante
se le mostré una historia de 200 palabras, después se les hicieron 6 preguntas después
de 10 minutos de haberla escuchado. La historia 1y 2 se les hicieron preguntas después
de 30 minutos, 1 dia, 1 semana, 2 semanas y 4 semanas después. RY no recordaba las
historias después de 2 semanas. Los participantes del grupo control si recordaban las
historias. Después de 4 semanas RY recordaba cero ideas de las historias, mientras que
los participantes del grupo control recordaban un promedio de 25 ideas.

Los investigadores lograron probar que habia una pérdida de memoria a largo
plazo. RY era capaz de recordar datos de las historias 1 diay 1 semana después de que
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le contaban la historia. Esto muestra que la memoria a corto plazo esta intacta. Es de
mucha ayuda para los pacientes salvadorefios ya que pueden saber que la memoria a
corto plazo no se perdera. Por lo tanto, si la memoria seméntica es dificil de perder, los
pacientes que sufren de ELT podréan aprender nuevas cosas sin preocuparse que van a
olvidar esa nueva informacién.

Esta investigacién provee un marco de tiempo estimado en el cual las memorias
episédicas se pierden. Sin embargo, es un estudio de caso, solo se estudid la vida de una
persona por lo tanto puede ser un poco dificil generalizar. Pueden haber casos similares
pero nunca van a ser iguales (Popper, 1962). Dicho esto, puede que no todos los casos
de ELT pierdan la memoria a largo plazo después de 4 semanas, y es importante que las

personas salvadorefias lo sepan para que no se inquieten. En algunos casos de ELT ”gig" W,{}

puede que no pierdan la memoria tan rapido; por lo tanto, hay que tener discrecion y
pensamiento critico a la hora de leer este tipo de investigaciones. S

No obstante se puede generalizar un estudio de casos cuando hay aspectos
similares de diferentes investigaciones que encajen. La investigacién de Tramoni et al.
muestra que la pérdida de memoria se dio después de 6 semanas. Entre esta
investigacién y la investigacién de Jansari et al. solo hay 2 semanas de diferencia, por lo
tanto se puede tener un estimado de cuando aproximadamente se va a perder la
memoria a largo plazo. Esta informacidn es de mucha utilidad ya que se puede tratar de
alargar este periodo de olvido; también, al tener claro el diagnostico, se pueden buscar

tratamientos oportunos.

Al paciente RY le diagnosticaron epilepsia después de que presentaba sintomas de
amnesia. Este diagnostico fue hecho por medio de un electroencefalograma. En El
Salvador son pocos los hospitales que cuentan con este tipo de estudios (Ministerio de
Salud, 2014); por lo tanto, es de gran importancia saber que las personas que padecen
de ELT sufren de pérdida de memoria ya que muchos puede que no estén

{ diagnosticados atn. Sabiendo esto, si alguien sufre de pérdida de memoria a largo plazo

puede saber que se puede dar por la ELT y puede buscar ayuda profesional. Esta ayuda
serd mas eficaz ya que el paciente tiene conocimiento de las causas y consecuencias de

< la ELT.

La ventaja de este estudio de casos es que se enfoca en un solo individuo y se puede
hacer un andlisis mas profundo. Se han investigado diversos aspectos de la vida de RY.
Por ejemplo, en el estudio se menciona que RY dirige una compafifa de disefio web y
software. Esta informacidn se provee unicamente porque es un estudio de casos de una
persona. Dada esta informacion, las personas salvadorefias que sufren de ELT podran
saber que aunque sufran de pérdida de memoria, igual podran trabajar. La ELT no sera
un impedimento para que estas personas puedan tener un trabajo y tener una fuente de
ingreso. Esta investigacion les puede servir de ejemplo para las personas con ELT para

s
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darse cuenta que pueden seguir adelante. Les ayuda a sanar su autoestima y afrontar laj 7

[

vida.

Este estudio fomenta la resiliencia. La resiliencia es “la capacidad de un material de
recobrar su forma original después de someterse a una presion deformadora”
(Kotliarenco et al,, 1997) Este concepto se ha adaptado a la psicologia para dignificar la
capacidad de un ser humano para resurgir del dolor (Garmezy, 1985). Por lo tanto, las
personas al saber que todavia son funcionales en la sociedad, podrdn adaptarse a su
condicion y seguir adelante. Pueden buscar grupos psicoeducativos y de autoayuda para
que la integracién a la sociedad sea mads facil y exitosa. Este es un beneficio que no
tienen las otras investigaciones mencionadas.

No obstante, existen investigaciones que van en contra de la teoria de Sanders
Warrington y la teoria de Squire y Alvarez. Tal es el caso de la investigacién de Barrgfﬁ
al. (1990). Ellos pretendian investigar la pérdida de memoria en pacientes con ELT.
Cada paciente se habia sometido a resecciones unilaterales. A cada paciente se les hizo
una entrevista que consistia de preguntas de hechos biograficos. Los investigadores
encontraron que solo los pacientes con epilepsia en el 16bulo izquierdo sufrian de
pérdida de memoria episddica. Los pacientes que sufrian de epilepsia en el 16bulo
temporal derecho no padecian de pérdida de memoria de ningun tipo.

Esta investigacion va en contra de las otras investigaciones mencionadas
anteriormente ya que solo dice que la pérdida de memoria a largo plazo se da
solamente si el paciente sufre de epilepsia en el 16bulo temporal izquierdo. Esto se
puede deber al tipo de dafio causado por las descargas eléctricas. Por lo tanto, los
pacientes que sufren de epilepsia deben de tener cuidado cuando leen esta
investigacié\n y las que se han mostrado anteriormente. Cada paciente es diferente, la
magnitud del dafio cerebral puede no ser el mismo en todos los pacientes ya que cada
uno ha sufrido de epilepsia por un periodo de tiempo distinto.

El caso de HM apoya la investigacion ya que fue diagnosticado con ELT a la edad de
10 aﬁos(Corkin et al, 1997). A la edad de 17 afios su memoria episddica estaba intacta,
aun podia recordar hechos de su infancia y adolescencia temprana (Corkin et al,, 1984).
El caso de HM apoya el estudio de Barr et al. hasta cierto punto ya que no hay perdida
de memoria a largo plazo, independientemente del l6bulo en el que se dan las
convulsiones focales. Este estudio estd expresando que puede que la memoria no se vea
afectada por las convulsiones focales; por lo tanto, esto ayuda a las personas ”?
salvadorefias con ELT a conocer mdas sobre la enfermedad y profundizar sobre las
consecuencias del desorden neuroldgico.

Ambos estudios refutan la teoria de Sanders y Warrington ya que la teoria dice que
si hay dafio causado por las convulsiones, entonces el paciente sufrird de perdida de
memoria a largo plazo. Sin embargo, en el estudio de Barr et al. no se muestra una
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perdida de memoria a largo plazo si el paciente tiene epilepsia en el LT derecho. Por lo
tanto, no apoya la teoria.

2. Conclusion

La investigaciones sobre epilepsia del 16bulo temporal tienen el potencial de dar un
gran aporte a los pacientes que padecen de ella. Esto se debe a la claridad y cantidad de

e e e

muestran claramente que la memoria episédica es mas propensa a sem‘ﬂwdad Isto se
debe a que los recuerdos episédicos solo se almacenan en un hemm cerebral
(Viskontas et al,, 2000). Las memorias semdanticas no se pierden; por consiguiente las
personas que lean estas investigaciones seran capaces de entender cuales memorias se
perderan y podran hacer un plan de vida en base a esa informacién. La investigacién de
Tramoni et al. muestra un caso detallado, e indica que las personas que sufren de ELT
serdn capaces de trabajar y estar incluidos en la sociedad a pesar de su condicién.

Los estudios no solo sirven para aprender sobre la epilepsia y el dafio al 16bulo ,ff?’
temporal, también sirven para dar apoyo a las personas que sufren de ELT y para que ‘ W v
~ estas puedan tomar medidas para poder tratar su condicién. En El Salvador es bastante 5,}”%::, ,MC/;’/
3‘?\} complicado recibir atencién médica de un neurélogo, especialmente en las zonas g?/f, G Mié
M . rurales. Por lo tanto, es importante que las personas, especialmente de las zonas | )/4,,,‘ ﬁ ’ZS’V\J .
q% rurales, se eduquen sobre la condicién por medio de estas investigaciones para que | ﬁ” y y
i&@}x; puedan entender la enfermedad y no estigmatizar y excluir a las personas que sufren de A p 3}{%
ella. Deben de entender que es una enfermedad que puede tener graves consecuencias. g\;ﬁgﬂi bﬁ"

Las personas que sufren de ELT deben de recibir la atencién médica necesaria, pero
primero deben de saber que algo esta mal con ellos; de manera que, al leer las \gg}
investigaciones, los pacientes podran tener una idea de lo que estan pasando y podran ¢ ;..>

recibir atencién médica inmediata y eficaz. También se pueden crear grupos de apoyo g 7{3
para ayudar a estar personas a salir adelante y proteger sus derechos? yé.)}}i w@’&“ ”
e W“ i '832;”’& \gﬁ -
Es importante conocer diferentes estudios ya que los resultados pueden no ser \i/

idénticos, de manera que muestran diferentes consecuencias de la enfermedad. Las
personas que sufren de ELT sufren de diferentes lesiones cerebrales, no se puede
generalizar una investigacién a toda la poblacién. Sin embargo, es importante conocer
todos los tipos de consecuencias ya que as{ se pueden tomar medidas en contra de cada
una de ellas y mejorar la calidad de vida del paciente. Puede que una persona no sufra
efectos graves, pero es bueno que esté preparado y siga con el tratamiento para poder
disminuir las probabilidades de que su condicién empeore. La investigacion de Barr et
al. (1990) demuestra que sélo los pacientes con epilepsia unilateral sufren de pérdida:
de memoria episédica. Puede que las personas de El Salvador no conozcan si sus
descargas eléctricas son unilaterales, por lo tanto es importante saber esta informacién
y recibir atencién médica especializada.
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