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Aquest document s’ha creat per facilitar informacié sobre lepilepsia als
centres educatius. Aporta documentacid i recursos per millorar 'atencié als

infants que poden tenir crisis al centre o mostrar trets que condicionin el seu
aprenentatge.

L’Escola és la institucid que ha de garantir a tot 'alumnat el dret basic de
'educacio i per tant, ha de preparar-se per a atendre la diversitat, tenint en
compte que hi ha tantes diferencies com alumnes matriculats.

Objectius:

® Coneixer que és 'Epilepsia
® Entendre quines caracteristiques té en infants i adolescents.
® |dentificar les possibles dificultats en alumnat.
® Esclarir quina ha de ser la resposta educativa.

® Aportar protocols senzills d'actuacié davant de les crisis..
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EPILEPSIA...




A AQ?
Que és*
L'epilépsia és un trastorn cerebral en el qual una persona té una

predisposicio a tenir crisis epileptiques repetides en el temps.

Les crisis epileptiques son episodis d’activitat electrica cerebral
descontrolada, sobtada i no habitual de diverses maneres que es

manifesten segons quina regid del cervell sigui 'afectada.

Definicidé casolana:

Queé passa quan a casa hi ha moltes coses engegades? Que salten els
ploms. Doncs aixo és el que passa al nostre cos quan tenim massa activitat

electrica al nostre cervell.
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Si ens centrem en la infancia, segons 'especialista Mireia Alvarez del

Servei de Pediatria de 'Hospital Universitari Joan XXIII de Tarragona:

“‘Dues terceres parts dels infants amb epilépsia poden seguir una
escolaritzacié ordinaria. D'aquests, un 85% no requerira intervencions
especifiques, mentre que la resta necessitard una valoracio

neuropsicoldgica i algun refor¢ pedagogic”.
A mes:

“eltergrestant requerira atencié per part dels professionals dels Equips
d’Assesorament Psicopedagogic, o fins i tot escolaritzacié a una aula

o centre especific d’educacio especial”.
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Sabies que?

e Es la malaltia neurologica més comuna.
® 1% de les urgencies és per epilepsia.
® 50-65 milions de persones al moén tenen epiléepsia.

® A Catalunya es calcula que hi ha entre 60.000 i 80.000 persones amb

epilepsia, amb entre 2.000 i 4.000 nous casos cada any.

e Afecta a homes i dones per igual i a totes les franges d'edat. Encara

que les més frequents son entre 2-18 i més 60 anys.



Tipus de crisis

® Les crisis epileptiques es classifiquen segons el seu origen, la

preséncia/abséncia de simptomes motors i l'afectacié o no del nivell

de consciencia.

® El primer signe o simptoma d'una crisi és el parametre que marca la

classificacio d'aquesta.

Classificacio:

Es classifiquen en: focals, generalitzades i d'origen desconegut.

Els tipus més comuns son:
® Abséncies
® Mioclonies

® Tonicocloniques.
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¢ Enledat pediatrica les epilépsies son frequents, amb manifestacions

cliniques diverses.

® Laincidencia més gran d'epilépsia es produeix en la infancia, des de
la lactancia fins a U'adolescencia, amb una prevaleng¢a estimada de

3.5 a 11 casos per cada 1000 infants en edat escolar fins als 14 anys.

® Prop d'un 70% de les epilepsies en infants té una bona resposta a

tractament medic o remissié espontania i bon pronostic a llarg

termini.
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® Les diferents condicions de salut, derivades de factors com el
tipus o la durada de les crisis, o el consum de farmacs, poden
generar barreres que comprometen l'accés, 'aprenentatge i la

participacié de lalumnat amb epilepsia.

e Hi ha una alta comorbiditat amb altres trastorns del

neurodesenvolupament com ara el TEA i TDAH.

e Caldra fer una valoracié sociopsicopedagogica per a concretar

el pla individualitzat personalitzat (Pl) tenint en compte les

necessitats que 'alumnat presenta en el moment concret.

#EFILEF



Dificultats a 'escola

® El diagnostic d'epilepsia no justifica automaticament la necessitat
de suport psicopedagogic i/o pla individualitzat (Pl). No obstant
aixo, el dany cerebral subjacent, les convulsions frequents i/o
greus, els ingressos prolongats o l'estres psicosocial, poden afectar

UVaprenentatge i el rendiment escolar.

® La majoria d'infants amb epilepsia desenvolupen una vida normal i
assisteixen a escoles ordinaries. Només alguns d’ells poden presentar
problemes conductuals i d'aprenentatge secundaris a Uepilépsia, a
la seva causa o a Uefecte dels farmacs antiepiléptics i requereixen

alguna ajuda o suport d’educacio especial.
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® Per a decidir el tipus d'escolaritzacié adequada, mares i pares poden
buscar orientacio en els serveis psicologics escolars (EAP) i en els

especialistes sanitaris tractants de U'epilepsia.

® No obstant aixo, alguns infants amb epilepsia son més propensos a

tenir dificultats a Uescola i problemes de conducta.

® Tenen major risc d'experimentar diferents dificultats en la seva
trajectoria educativa, com baix rendiment academic, baixa
autoestima, problemes de salut mentali aillament social, impactant

negativament en la seva qualitat de vida.

e El major problema al qual s’enfronta la persona amb epilépsia
no son les crisis, sind les condicions psicosocials i limpacte real de

Uepilépsia en la seva vida (també académica).
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DIFICULTATS COGNITIVES

Memoria

Habilitats Visomotrius

Funcions Executives

Atencio

Processament de la informacio

DIFICULTATS EMOCIONALS

Baixa autoestima

Ansietat Dificultat per identificar emocions

Trastorns de la son

Irritabilitat Baixa tolerancia a la frustracio

Sensacio de por

Depressio
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DIFICULTATS EN LLENGUATGE

Afasia epiléptica

Dificultats en lectoescriptura

Baixa qualitat en construccions
gramaticals

Dificultats de comprensié

Baixa fluidesa verbal Retras general del llenguatge

DIFICULTATS FiSIQUES

Agitacié psicomotriu

Problemes del desenvolupament

Crisis

Dificultats en la motricitat fina
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Resposta educativa

La resposta educativa s’ha de pensar en lambit del centre, de U'aulai de la persona.

® | a relacio professorat-familia ha de ser el més fluida i constant possible perque 'equip educatiu

conequi les circumstancies mediques que poden influir en el rendiment escolar.

® D'aquesta maneraq, el procés d’ensenyament i aprenentatge sera individualitzat i adaptat a les

necessitats que presenta 'alumnat amb epiléepsia.

® | ’actitud de la familia i del context més proper condicionara el rendiment escolar, 'autonomia i
l'autoestima i autoconeixement de la persona amb Epilépsia. Es necessari que la familia comprengui

la malaltia i recolzi tot el procés.

® E[s centres educatius i entitats estaran a la disposicié dels familiars per a orientar-los sobre el procés

educatiu del seu fill o filla.

® Es molt important comprendre a Ualumnat amb epilépsia, entendre quines
emocions genera la malaltia en ells/es i com les gestionen, ajudar-los des de
'entorn educatiu i familiar a acceptar-se a si mateixos tal com sén i acceptar .
-
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La resposta educativa s’ha de pensar a nivell de centre, d'aula i de la persona.

Accés - Aprenentatge - Participacio

|IL

- )

Centre

Persona

Aula
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Centire:

® Planificar i coordinar a tot l'equip docent.
® Fomentar la comunicacié entre personal docent i serveis medics.
® Organitzar espais del centre i adaptar-los a les necessitats de 'alumnat.

® Mantenir actualitzada la informacié medica cada vegada que la persona

tingui una crisi.

® L’equip directiv ha de facilitar les diferents actuacions que es derivin de

Vatencio a lalumnat amb epilepsia.

® Establir,sifos necessari,unacordamb lafamiliasobre les entradesisortides

del centre de 'alumne o alumna.

® Adaptar la dieta del menjador escolar.
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Aula:

® Organitzar espais i adaptar-los a les necessitats de 'alumnat.
® Realitzar informes sobre les crisis que s’esdevenen a l'aula.
e Aplicar tecniques i estrategies metodologiques per a la inclusio.

® Coneixerels efectesdels medicaments,comactuarencasdecrisiiavisarala

familia en cas que hi hagi un canvi en les destreses fisiques o intel-lectuals.

® Saber aplicar els protocols adients.

® Els docents han d’explicar a els/les companys/es el que significa Uepilepsia
perqué comprenguin que es pot conviure facilment amb algu que té la

malaltia. Aquesta informacié ha de transmetre’s de manera positiva.
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Pereona:

® Planificar i coordinar a tot 'equip docent.
® Fomentar la comunicacioé entre personal docent i serveis medics.

® Organitzar espais i adaptar-los a les necessitats de l'alumnat (lum, material

didactic, recursos, assignatures optatives, etc.).
® Supervisar Uaccessibilitat a Uaula.
® Adaptar els procediments d’avaluacio a les caracteristiques individuals.

® Dur a terme activitats de refor¢ que ajudin a millorar les dificultats propies de la

patologia.

® Informar a les families amb antelacio de les excursions i/o sortides del centre

per a poder acompanyar a l'alumne/a si fos necessari.

® Aplicar els protocols adients per garantir la seguretat de la persona

amb Epilepsia quan s’esdevé una crisi.
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Pla individual d’actuacié en cas de crisi epileptica:

Dades Personals:

Nom de lalumne/a:. ... CUrS: .o
NOM A 1@ MArEI ... e Teléfon contacte:.....................
NOM del Pare: .. ... Teléfon contacte: .....................
Nom del tutor/a legal:. ... Teléfon contacte: .....................
AIres CONTACTES A/ 8MEIGENCIAI ...\ ittt

Dades sanitaries:

THPUS B CriSIS: e

Medicacié de rescat: [INO / LTSI (QUING). ...

Malalties @SSOCIAUES: ... . . e

Que fer davant d’una crisi:

Actuacid ideal durant 1 Crisic ...

Quan cal avisar pare/mare/tutor/a legal:
Després de cada crisi (tot hi que la crisi hagi acabat): [JNO / []Si
En acabar la jornada escolar: [JNO / []si

Autoritzo al centre educatiu a:
[[]Compartir aquestes dades amb el professorat i personal del centre.

[CJAdministrar la medicacié de rescat al seu fill/a quedant el centre i el seu personal exempt de tota responsabilitat que
pugui derivar-se la dita actuacid:

Firmat: A

Pare/mare/tutor/a legal Personal Sanitari Centre Escolar

L 4
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