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Sebagian anak epileps akan mengalami epilepsi intractabledengan berbagal dampak jangka pendek dan
panjang yang dapat menyertainya. Salah satu pilihan terapi epilepsi intractableadalah pemberian obat
antiepilepsi (OAE) lini I, namun tidak semua pasien mendapatkan luaran positif berupa terkontrolnya
kegjang. Hingga saat ini belum ada penelitian di Indonesia yang menilai faktor-faktor prediktor terkontrolnya
kejang pada anak dengan epilepsi intractable. Penelitian ini bertujuan untuk menilai luaran klinis serta faktor
prediktor terkontrolnya kegang pada anak dengan epilepsi intractableyang mendapatkan OAE lini Il.
Penilitian ini merupakan penelitian kasus-kontrol dengan menggunakan data retrospektif. Sebanyak 60
pasien anak epilepsi intractable yang terkontrol OAE lini 11 selama enam bulan (kelompok kasus)
dibandingkan dengan 60 pasien yang tidak terkontrol (kelompok kontrol) yang telah dilakukan
matchingterhadap usia. Sebanyak 29% dari seluruh anak epilepsi mengalami epileps intractabledan hanya
43% di antaranya yang terkontrol dengan OAE lini 1. Ada empat faktor prediktor yang dinila yaitu tipe
kejang, frekuensi kejang, perkembangan motorik kasar, serta gambaran electroencephal ogram(EEG) awal.
Hanya gambaran EEG awal yang memberikan hasil signifikan sebagai prediktor terkontrolnya ke ang dalam
analisis bivariat dan multivariat dengan nilai rasio odds(OR) 4,28 (95% interval kepercayaan=1,48-12,41)
dan p=0,007. Dari hasil ini dapat disimpulkan bahwa gambaran EEG awal yang normal merupakan faktor
prediktor positif terhadap terkontrolnya kejang pada pasien anak dengan epilepsi intractable.

...... Children with epilepsy might have short- and long-term complications if they progress into intractable
epilepsy. Seizure remission in intractable epilepsy are sometimes not achieved even after administering
second line anti-epileptic drugs (AED). To this day, there were no studies that evaluate the predicting factors
of seizure control in children with intractable epilepsy. This research aimed to evaluate the clinical outcomes
and predictors factor of seizure control in children with intractable epilepsy who received second line AED.
Thisresearch is a case-control study with retrospective data. Sixty children with intractable epilepsy patients
who had controlled seizure with second line AED for six months (case group) compared with sixty patients
who had uncontrolled seizure (control group) with age-matched selection. There were four factors analyzed
include type of seizure, frequency of seizure, gross motoric development, and initial €l ectroencephalogram
(EEG) feature. Initial EEG feature had significant result in bivariate and multivariate analysis with odd ratio
(OR) 4,28 (95% confident interval 1,48-12,41) and p value 0,007. We can conclude that normal initial EEG
feature is a positive predicting factor of seizure control in children with intractable epilepsy.
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