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EPILEPSIA

JORNADA DO PACIENTE:

Até Maio
2024

•	 Início dos espasmos epilépticos
•	 Espasmos em salvas
•	 EEG com hipsarritmia
•	 Irritabilidade frequente
•	 Alteração do sono
•	 Baixa interação com o ambiente

PACIENTE G.
SEXO:	 Masculino

IDADE:	3 anos
	 (em 2024)

DIAGNÓSTICOS
•	 Síndrome de West 
•	 Epilepsia farmacorresistente
•	 Paralisia cerebral
•	 Encefalopatia hipóxico-isquêmica

Mais de 15 crises por dia
Crises com duração de 
até 10 minutos

Junho
2024

Introdução da TDC com 

KetoCal

Introdução PRECOCE da 
Terapia Dietética Cetogênica

	 Café da manhã: 28 g*

	 Lanche da tarde: 28 g*
Melhor adesão à TDC

Melhor aceitação

Maior praticidade para a família

Cetose alcançada em 
aproximadamente 3 semanas

Dificuldade para atingir cetose

Dificuldade no preparo e 
porcionamento dos lanches 
cetogênicos

	 Via oral, proporção 4:1
	 TDC inicialmente artesanal

TRATAMENTOS PRÉVIOS 
•	 Vigabatrina
•	 Fenobarbital
•	 Levetiracetam

•	 Clobazam 
•	 Topiramato
•	 Ácido valpróico

!

*Quantidade de KetoCal em pó

KetoCal é aliado da TDC e contribui para:
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EPILEPSIA

KETOCAL É ALIADO DA TDC, QUE CONTRIBUIU PARA CONTROLE 
DAS CRISES E MELHORA DA QUALIDADE DE VIDA DO PACIENTE:1-14

INDICADOR SEM TDC COM TDC

Crises epilépticas >15 crises/dia
1 MÊS: 2 a 3 crises/dia
3-4 MESES: Ausência das crises
ATUAL: LIVRE DE CRISES

EEG Hipsarritmia
Desaparecimento da 
hipsarritmia

Interação social
Pouca interação 

e responsividade
Mais interação com família 
e ambiente

Atenção Atenção reduzida Maior atenção e participação

Sono
Prejudicado 
pelas crises

Melhora da qualidade do sono

Comportamento
Irritabilidade 

frequente
Tranquilo e sociável

Participação em 
terapias

Aproveitamento 
limitado pelas crises

Participação intensiva 
na fisioterapia

Desenvolvimento 
motor

Sem controle 
cervical adequado

Quatro apoios e capacidade 
de locomoção

Deglutição e 
alimentação

Disfagia e 
refeições lentas

Melhora da mastigação e 
ingestão alimentar

*Após implementação efetiva da Terapia Dietética Cetogênica com apoio de KetoCal®

O papel de KetoCal na 
jornada do paciente

	 RESULTADOS

	 Remissão dos espasmos.

	 Desaparecimento da 
hipsarritmia (atividade cerebral 
desorganizada no EEG).

	 Melhor evolução motora.

	 Ganhos cognitivos e 
comportamentais.

	 Melhor qualidade de vida para 
paciente e família.

100%
DE REMISSÃO

DOS ESPASMOS
em 3 meses*
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EPILEPSIA
ANOS DE

MAIS DE

NO BRASIL

REFERÊNCIAS

ACESSE NOSSAS FERRAMENTAS DE APOIO À PRÁTICA CLÍNICA:

Preparo fácil e prático: pode 
ser utilizado em preparações 
doces e salgadas.

ALIADO DA DIETA 
CETÔGÊNICA, vem 
sendo protagonista no Brasil 
nos últimos 10 anos. Com 
nutrientes que auxiliam na 
REDUÇÃO DAS CRISES DE 
PACIENTES COM EFR*!1-14

KETOCALCULADORA
Ferramenta que permite realizar 
cálculo da dieta cetogênica por via 
oral ou enteral dos seus pacientes.

EAD KETOCAL 
Curso online completo e GRATUITO 
sobre Terapia Dietética Cetogênica 
como tratamento nutricional para 
epilepsia farmacorresistente.

90% de redução de crises em 
1 a cada 3 pacientes.

Cetose pode ficar estável, 
em média, em 7 dias.

Melhor desenvolvimento 
neurológico e visual (com 

DHA e ARA).

Nutrição completa e 
balanceada (com vitaminas, 

minerais e MF6).

Redução ou eliminação de 
suplementos polivitamínicos.

Redução de erros 
de preparo e maior 
segurança microbiológica

Redução de custos com 
medicações e hospitalizações.

*EFR = Epilepsia farmacorresistente

COM NUTRIENTES QUE CONTRIBUEM PARA:
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