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A ketogén-diéta egy non-invaziv lehetéség a rohamok kontrollalasara

A GYOGYSZERREZISZTENS EPILEPSZIA KEZELESI LEHETOSEGEI

KETOGEN-DIETA VNS-TERAPIA AGYMUTET
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—( A ketogén-diéta a rohamok kontrollalasanak megfelels terapias kiegészitGje epilepszia esetén )
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Mi a ketogén-diéta? °

eqy specilis
étrend, ami nagyfoky
kitartast igényel.

« Biztositia a megfelelé terapiat epilepszia
fehérjeszintet a ndvekedéshez. pontokban erre kijelolt csapat

« Az éhezés metabolikus allapotét felugyeletével kell megkezdeni,
utdnozza. amelyben lennie kell:

« A szervezetet a glukdzrél gyermekneurolégusnak,
a ketontestek felhasznélésara dietetikusnak, szakapoldnak.
allitia 4t.

ajanlasok szerint
atlagosan két éven
at kell tartani

a ketogén diétat.
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Mely betegeknek lehet hasznos a ketogén-diéta?

A ketogén-diéta avasolhatd diéta
a kovetkezékben az alabbi veleszUletett
javasolhat6? anyagcsere-

aciok amelyekben
etogen-diéta javasolt:

zavarokban?®

e Olyan betegeknél, akiknél kettd o Glukéz-1-transzporter (GLUT-1)-hiany « Terépiarezisztens, generalizalt epilepszia
vagy haromféle antiepileptikum  Piruvat-dehidrogenaz (PDH)-hiany » Enkefalopatiaval jaré epilepsziak:
is hatéstalan volt > Ohtahara-szindréma
e Olyan betegeknél, akik nem toleréaljak > WEST-szindréma
és/vagy sulyos mellékhatasokat > Dravet-szindréma
tapasztalnak az antiepileptikum > Doose-szindréma
hasznéalata mellett > ESES, Landau-Kleffner-szindroma

> Rett-szindroma
» Angelman-szindréma
o FIRES (Febrile infection-related epilepsy
syndrome)
Refrakter status epilepticus
Sclerosis tuberosa
Piruvat-dehidrogenéz defektus
Glukoz-transzporter defektus
Foszfo-frukto-kindz defektus
Mitokondrialis égzési lanc megbetegedés
Glukogendzis
Ketotikus hiperglicinémia
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>50% > 50%

Régdbta vannak klinikai bizonyitékaink
a ketogén diéta hatékonysagara.®
A betegek tobb mint 50%-a tapasztalja a rohamok
szamanak tobb mint 50%-os csokkenését
a ketogén-diéta megkezdése utan.
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Régota vannak klinikai bizonyitékaink
a ketogén-diéta hatdsossagara™"®

A 2012-es Cochrane-tsszefoglalo: i

Ketogén-diéta, illetve egyéb étrendmaddositasok

Az attekintés négy Uj, a ketogén-diéta hatékonysagéat célzé randomizalt vizsgalatot Randomizalt
. » , AN kontrollalt vizsgalatok (RCT)
tartalmaz. (...) Ezen vizsgalatok alapjan elmondhaté, hogy a ketogén-diéta

a rohamkontroll szempontjabél rovid, illetve kozéptavu elényokkel jar, amely Kohort-vizsgalatok
hatasanak mértéke 6sszemérheté a modern epilepsziaellenes gyogyszerekével. Esetkontroll
Keresztmetszeti vizsgalatok
Esettanulmanyok

Otletek, vélemények
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Régota vannak klinikai bizonyitékaink
a ketogén-diéta hatdsossagara™"®

A 2016-0s Cochrane-6sszefoglalé: i

Ketogén-diéta, illetve egyéb étrendmddositasok

Ebben az attekintésben targyalt randomizalt kontrollalt vizsgélatok igéretes Randomizalt
, o . . ., . . kontrollalt vizsgalatok (RCT)
eredményeket mutattak a ketogén-diéta epilepszidban t6rténé alkalmazasaval

kapcsolatban. Azok, akiknek gydgyszerrezisztens epilepsziaja van, vagy akik nem Kohort-vizsgalatok

alkalmasak a mutéti beavatkozasra, a KD marad valés lehetdségként a rohamok Esetkontroll

csokkentésére (...) Keresztmetszeti vizsgalatok
Esettanulmanyok

Otletek, vélemények
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A betegek tobb mint 50%-a tapasztalja a ronamok szamanak tobb
mint 50%-o0s csokkenését a ketogén-diéta megkezdése utan®

A hatékonysag attekintése randomizalt kontrollalt vizsgalatok (RCT-k) alapjan

A Cochrane Collaboration &ltal végzett attekintés 7 randomizalt
kontrollalt vizsgélatot foglal 6ssze, amibdl 8 publikécié szuletett.

e Mindegyikben szandékolt kezelés elve szerinti elemzést alkalmaztak.

o Osszesen 427 gyermek és serdilékory vett részt.

e Nem végeztek metaanalizist a vizsgélatok heterogenitasa miatt.

A COCHRANE-
EGYUTTMUKODES

Ezekben a vizsgalatokban a klasszikus ketogén-diéta harmadik

hénapja utan a kovetkez6 eredményekrél szamoltak be:

» A rohammentesség aranya elérte akar az 55%-ot.
A rohamok csokkenésének aranya elérte akar a 85%-ot.
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A hatékonyséagi vizsgélatok eredményei
nem randomizalt kontrollalt vizsgéalatok alapjan

A Henderson altal elvégzett metanalizis
alapjan elmondhatd, hogy a ketogén diétan

Keene altal 6sszeallitott szisztematikus
attekintés szerint, a szandékolt kezelés elve
szerinti elemzés alapjan a ketogén diétan

lévd betegek'™
lévé betegek 6 honap utéan a kdvetkez6
eredményeket mutattak:"”

Teljes rohammentesség

(95% C 10,4-20,8) Teljes rohnammentesség

Tébb mint 50%-o0s rohamszam csokkenést

a betegek 33%-a mutatott (95% C| 24,3-418) 90%-nal g rohamszémesakienest

tapasztalt
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A ketogén-diéta a gyermekkori epilepszia kezelésében
randomizalt kontrollalt vizsgalat®™

A gyermekek szdma az egyes csoportokban, akik elérték
az 50 és a 90%-o0s rohamszamcsokkenését 3 honap alatt

A vizsgalatba 145 f6 /
2-16 éves kor kozotti - M 3 honap

gyermeket vontak be:

0,0582
90% felett

Randomizalt besorolés:

73 gyermek tartott
ketogén diétéat

o 72 kontroll

<0,0001
50% felett

45%

<00001
50% alatt

p érték
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A ketogén-diéta elényokkel jar

o A kezelést megelézéen tapasztalt magas » A rovidebb ideig fennallé epilepszia fuggetlen
rohamszam, valamint az elégtelen terapias maodon elérejelzi a rohammentesség
vélasz a kezdetben alkalmazott, haromnal magasabb aranyat.?4?8

kevesebb antiepileptikumra, egyarant joslo

« A rovidebb ideig fennallé epilepszia
faktorai a gydgyszerrezisztens epilepszidnak.?° . Prep

6sszefigg a magasabb 1Q-szinttel 222°
e A minél fiatalabb korban megkezdett

ketogén-diéta eredményeképp gyakrabban

érhet6 el és tarthaté fenn a rohammentesség

csecsemdkorban.?!

=P A ketogén-diéta a rohamok kontrollalasanak megfelel6 terapias kiegészitGje epilepszia esetén
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