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El sindrome de West se caracteriza por la triada de espasmos epilépticos, hipsarritmia en EEG y regresion psicomotriz.
Supone una situacién grave con una gran invalidez para el paciente y familia. La dieta cetogénica, que consiste en
una dieta limitada en carbohidratos y rica en grasas, se ha mostrado eficaz en casos de epilepsia farmacoresistente.
Presentamos un caso de sindrome de West con empeoramiento clinico en contexto de COVID-19 grave, presentando
maltiples crisis casi continuas, refractarias a farmacoterapia, con buena respuesta al tratamiento con dieta
cetogénical.
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Durante los primeros dids de su ingreso, mantiene espasmos casi continuos llegando a status epiléptico refractario al
tratamiento loolu’cao(o, preciso\ndo bolos de midazolam o o(io\zeloolm en las crisis mads importantes. Ante dicho cuadro, se
decide madnejo conservador, buscando evitar medidds mds invasivas como la intubacion orotmqueal.

Al 12° dia de ingreso, presenta empeoramiento desde el punto de vista respiratorio secundario a COVID-19 v
sobreinfeccion por E. coli BLEE, por lo que inicia ventilacién mecdanica invasiva. Recibié perfusién iv de propofol,
middzolam, fentanilo Y dexmedetomidina, para o\cololow a la VM. Tras la extubacion Y retirada de la sedacion al 28°
dia de ingreso, se evidencia persistencia de las crisis Yy regresion neurocognitiva, con hipo’conia grdve y dusencia de
conexion con el medio.
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La infeccion COVID-19 supuso un empeoramiento grave neurolégico en la evolucion del sindrome de West de este
paciente. El tratamiento con dieta cetogénica permitié el descenso de los an’cieloilélo’cicos, man’ceniendqtuna remision
completa de las crisis, acompaiado de una significativa mejoria electroencefalografica y neurocognitiva.



