Tabell 1. Klassifikasjon av epileptiske anfall

1. Fokal
1.1. Fokal bevart bevissthet (FB)
1.2. Fokal redusert bevissthet (FR)
1.3. Fokal til bilateral tonisk-klonisk (FTK)

Anfallsbeskrivelse (deskriptorer)

e Basal:
o Med observerbare symptomer
o Uten observerbare symptomer
e Utvidet:
o Semiologiske deskriptorer i kronologisk rekkefglge*

Semiologiske funn* + kroppsdel og side

2. Ukjent om fokal eller generalisert
2.1. Ukjent om fokal eller generalisert bevart bevissthet
2.2. Ukjent om fokal eller generalisert redusert bevissthet
2.3. Ukjent om fokal eller generalisert tonisk-klonisk

Anfallsbeskrivelse (deskriptorer)

e Basal:
o Med observerbare symptomer
o Uten observerbare symptomer
e Utvidet:
o Semiologiske deskriptorer i kronologisk rekkefglge*

Semiologiske funn* + kroppsdel og side

3. Generalisert
3.1. Absensanfall
3.1.1. Typisk absens
3.1.2. Atypisk absens
3.2. Generalisert tonisk-klonisk (GTK)
3.3. Andre generaliserte anfall**
3.3.1. Generalisert myokloni
3.3.2. Generalisert klonisk
3.3.3. Generalisert negativt myokloni
3.3.4. Generalisert epileptisk spasme
3.3.5. Generalisert tonisk
3.3.6. Generalisert atonisk
3.3.7. Generalisert myoklon-atonisk
4. Uklassifisert

*  Se Tabell 2 i Beniczky et al 2025 for liste over deskriptorer ved fokale og ukjente anfall i
**  Dette er en gruppebetegnelse, ikke en definert anfallstype
Anfallstyper er skrevet i svart, anfallsbeskrivelse (deskriptorer) i blgtt.



Basal anfallsklassifikasjon
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Basal anfallsbeskrivelse:

med/uten observerbare* symptomer Uklassifisert

N

" Bevissthet vurderes ut fra respons under anfallet og erindring av anfallet.

2Nar bevissthetspavirkning er ukjent, klassifiseres anfallet som fokalt (uten
angivelse av bevissthetspavirkning).

3Hvis bevissthetspavirkning er ukjent, klassifiseres anfallet som ukjent om fokalt
eller generalisert (uten angivelse av bevissthetspavirkning).

*Observerbare symptomer kan gjenkjennes av et gyenvitne. Disse kan vaere
motoriske, spraklige, autonome eller andre.



Utvidet anfallsklassifikasjon
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Utvidet anfallsbeskrivelse:
Semiologiske deskriptorer i kronologisk rekkefalge?,
inklusiv fokal epileptisk spasme, myokloni og Uklassifisert
tonisk-klonisk

&

'Bevissthet vurderes ut fra respons under anfallet og erindring av anfallet.
?Nar bevissthetspavirkning er ukjent, klassifiseres anfallet som fokalt (uten angivelse av bevissthetspavirkning).

3Hvis bevissthetspavirkning er ukjent, klassifiseres anfallet som ukjent om fokalt eller generalisert (uten angivelse av
bevissthetspavirkning).

*Semiologiske deskriptorer kan vaere motoriske, kognitive (inkludert spraklige), autonome, sensoriske eller affektive.
®Disse fenomenene kan ogsa forkomme ved fokale anfall (unilaterale eller asymmetriske) som del av semiologien ved fokale anfall.




