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Antiepiléptico con estructura molecular y eficacia clínica similar a la carbamazepina, con 

un perfil de interacciones más favorable. Su metabolismo es hepático. 

 

La dosis habitual oscila entre 600 y 2400 mg/día. 

 

Puede producir grados variables de sedación, mareo, hiperquinesia, ataxia, nistagmus, 

náuseas y vómitos e hiponatremia. 

 

El tratamiento consiste en descontaminación digestiva con carbón activado, y tratamiento 

de soporte (1). A pesar de las similitudes con la carbamazepina, las recomendaciones de 

tratamiento no se deben extrapolar (2). 
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