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La epilepsia felina es una condicidon neuroldgica que, aunque menos estudiada que la epilepsia
en perros y humanos, representa un problema significativo en la medicina veterinaria. Afecta la calidad
de vida de los gatos y sus propietarios, y su diagndstico y tratamiento presentan desafios particulares
debido a las diferencias en la manifestacion clinica, la fisiologia felina y la disponibilidad de terapias
especificas. En los Ultimos afios, se ha avanzado en la comprensién de los mecanismos subyacentes, lo
qgue ha permitido mejorar el manejo de la enfermedad y ofrecer mejores opciones terapéuticas para los
pacientes felinos.

Clasificacion de la Epilepsia Felina
La epilepsia en gatos se puede clasificar en tres categorias principales segln su etiologia:

1. Epilepsiaidiopatica: Se diagnostica cuando no se identifica una causa estructural ni metabdlica
gue justifique las crisis epilépticas. Se presume que tiene un origen genético o desconocido. En
gatos, la epilepsia idiopatica suele manifestarse entre los seis meses y los siete afios de edad.

2. Epilepsia secundaria: Ocurre cuando las crisis epilépticas son consecuencia de enfermedades
estructurales del sistema nervioso central, como tumores cerebrales, meningoencefalitis,
traumatismos craneales o malformaciones congénitas. Estas lesiones pueden detectarse
mediante estudios de neuroimagen avanzada, como la resonancia magnética o la tomografia
computarizada .

3. Epilepsia reactiva: Se presenta cuando las crisis convulsivas son inducidas por trastornos
metabdlicos o intoxicaciones sin que exista una lesién estructural primaria en el cerebro.
Ejemplos de estas causas incluyen hipoglucemia, insuficiencia hepatica, intoxicaciones por
organofosforados y desequilibrios electroliticos graves.

Las crisis epilépticas en los gatos pueden clasificarse seglin su presentacion clinica en focales o
generalizadas. A diferencia de los perros, los gatos suelen manifestar crisis con signos sutiles, como
movimientos orales repetitivos, dilatacion pupilar, cambios en el comportamiento, agresividad repentina,
hipersalivacion y vocalizacion atipica. Estas diferencias en la expresion clinica pueden hacer que el
diagndstico sea mas complicado y requiera una observacién detallada del comportamiento del paciente.

Diagnéstico de la Epilepsia Felina

El diagnéstico de la epilepsia en gatos requiere un enfoque sistematico que permita descartar otras
causas subyacentes de convulsiones. Para ello, se deben realizar varias pruebas diagnésticas:

1. Historia clinica y examen neurolégico: Es fundamental obtener un historial detallado del
paciente, incluyendo la edad de inicio, la frecuencia y duracion de las crisis, factores
desencadenantes y posibles exposiciones a toxinas. El examen neuroldgico ayuda a identificar
signos interictales que pueden indicar una enfermedad subyacente. Importante siempre realizar
un examen de fondo de ojo.

2. Anélisis sanguineos y urinarios: Se realizan para descartar causas metabdlicas, hepéticas,
renales o endocrinas que puedan estar provocando las crisis convulsivas. También se pueden
medir serologias para descartar causas infecciosa y anticuerpos anti LGI1 en caos de sospechar
encefalitis limbica.

3. Neuroimagen avanzada: La resonancia magnética (RM) y la tomografia computarizada (TC)
son herramientas clave para identificar lesiones estructurales en el cerebro, como tumores,
inflamaciones o malformaciones congénitas.
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4. Electroencefalografia (EEG): Aunque su aplicacion en gatos es mas complicada que en perros,
el EEG ha demostrado ser util en la evaluacion de la epilepsia felina, permitiendo detectar fosoc
epilépticos.

Enfermedades que Pueden Causar Convulsiones en Gatos

Diversas enfermedades pueden inducir crisis convulsivas en los gatos, ya sea por dafio estructural
en el SNC o por efectos metabdlicos y tdxicos. Algunas de las mas importantes incluyen.

o Encefalitis limbica: Se trata de un trastorno inflamatorio del cerebro asociado con una
respuesta autoinmune. Los gatos afectados pueden presentar alteraciones del comportamiento,
hipersalivacion y crisis convulsivas focales o generalizadas.

e Meningoencefalitis infecciosa: Infecciones como la peritonitis infecciosa felina (PIF), la
toxoplasmosis (Toxoplasma gondii) y la criptococosis (Cryptococcus spp.) pueden causar
inflamacién cerebral y convulsiones.

e Tumores cerebrales: Los meningiomas y linfomas son las neoplasias mas comunes que
pueden inducir crisis epilépticas en gatos debido a la compresién del tejido cerebral y la
inflamacion circundante.

e Hipoglucemia: Puede provocar convulsiones, especialmente en gatos con insulinomas o
enfermedades hepéticas avanzadas.

e Intoxicaciones: La exposicidon a sustancias como organofosforados, piretroides y etilenglicol
puede inducir crisis epilépticas graves en los gatos.

Avances en el Diagnéstico Genético

En comparacién con la epilepsia canina, la base genética de la epilepsia felina estd menos
estudiada. Sin embargo, investigaciones recientes han identificado genes candidatos en ciertas razas
felinas. El uso de secuenciacion del genoma completo en algunos gatos con epilepsias inusuales ha
encontrado posibles variantes genéticas.

Opciones Terapéuticas

El tratamiento de la epilepsia felina se basa en la administracién de farmacos antiepilépticos
(FAE), aunque también se han explorado opciones terapéuticas complementarias. La eleccién del
tratamiento depende de la causa subyacente de la epilepsia, la frecuencia de las crisis y la respuesta
individual del gato a los farmacos.

Farmacos Antiepilépticos
Los principales FAE utilizados en gatos incluyen:

e Fenobarbital: Es el farmaco de primera eleccibn en muchos casos debido a su eficacia
comprobada. Sin embargo, su uso prolongado puede causar hepatotoxicidad, por lo que se
requiere un monitoreo regular de la funcién hepatica.

e Levetiracetam: Se ha convertido en una alternativa popular debido a su buen perfil de
seguridad y baja incidencia de efectos adversos en gatos.

e Zonisamida: Ha mostrado resultados prometedores en gatos, con menor impacto en la funcion
hepatica y una buena tolerancia.

e Bromuro de potasio: Su uso en gatos es limitado debido al alto riesgo de efectos adversos
respiratorios.

Terapias Alternativas y Complementarias
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Ademas del tratamiento farmacoldgico, se han explorado otras estrategias para el manejo de la
epilepsia felina, como la dieta cetogénica, la suplementacion con acidos grasos omega-3, la
neuromodulacion con estimulacion del nervio vago y mas recientemente la cirugia Aunque estas
opciones aun estan en fase de investigacion, ofrecen un enfoque prometedor para mejorar el control de
las crisis epilépticas en gatos que no responden bien a los tratamientos convencionales.

Conclusioén

La epilepsia felina sigue siendo un desafio en la medicina veterinaria, pero los avances en el
diagndstico y tratamiento han mejorado el prondstico de los gatos afectados. La aplicacién de nuevas
tecnologias en neuroimagen, el desarrollo de biomarcadores genéticos y la exploracion de terapias
alternativas abren nuevas posibilidades para el manejo de esta enfermedad. Con un enfoque adecuado y
un tratamiento individualizado, se puede mejorar significativamente la calidad de vida de los gatos
epilépticos y sus propietarios.
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