SOCIEDADE
o o PORTUGUESA
DE NEUROPEDIATRIA

O que é uma convulsdo febril?

E uma convuls3o que surge numa crianga saudavel, entre os 6 meses e os 6 anos de idade, no
inicio de uma doenca febril. S3o na maioria dos casos breves e embora paregcam durar “uma
eternidade”, frequentemente param sem qualquer intervencdo. Apesar de serem situagées
benignas, autolimitadas e relacionadas com a idade, constituem uma causa importante de
sofrimento e angustia para os pais e sdao uma causa frequente de ida ao servigo de urgéncia.

E frequente? Porque acontece ?

Cerca de uma em cada 20 criangas (5 %) tém convulsGes acompanhadas de febre. Acontecem
por uma tendéncia familiar, a idade mais jovem da crianga, a subida rapida da temperatura
num cérebro imaturo. Muitas vezes os pais desconhecem que existe um familiar com
convulsdes febris. Os avds sdo na maioria das vezes a fonte mais importante de informacdo. O
sistema nervoso central da crianga pequena é mais vulnerdvel a uma subida rapida
temperatura, existe uma maior excitabilidade, pelo que podem mais facilmente iniciar uma
ativacdo excessiva e sincronizada de um circuito de neurénios.

Como sao as crises?

Na maioria dos casos a criancga perde os sentidos, revira os olhos, fica com o corpo contraido e
logo a seguir os bragos e pernas come¢am a tremer. Depois de alguns segundos a minutos os
movimentos param, o corpo fica mole e a crianga adormece e acorda bem. Durante a crise
pode ficar com os labios roxos, espumar pela boca ou urinar. Habitualmente as convulsdes
febris sdo classificadas em simples (Unicas, envolvem os dois lados do corpo e com duragdo
inferior a 30 minutos) e complexas (repetidas no mesmo episédio febril, envolvendo apenas
um lado do corpo e com duragdo superior a 30 minutos)

O que devo fazer?
O mais dificil e 0 mais importante é ndo entrar em panico.
Anotar as horas em que comegou e terminou.
Nao deve colocar nada na boca da crianga.
Deite a crianca de lado, num local seguro onde ela ndo se possa magoar.

Despir a crianca e reduzir a temperatura ambiente



Baixe a temperatura com paracetamol (até de 4/4 h ou ibuporfeno até de 6/6h) ou pachos de
agua tépida colocados no corpo despido.

Se nao for a primeira convulsao, os pais ja devem ter em casa clisteres de Diazepam (Stesolid-
R), um medicamento que se utiliza para parar a convulsao.

A administracdo é rectal e a dose depende do peso da crianga:

ePeso inferior a 5Kg: 2,5 mg ¢Peso entre 5 a 10Kg: 5 mg ¢Peso superior a 20Kg: 10 mg

Quando devo ir ao Hospital?

Na primeira convulsao febril deve sempre dirigir--se a um Servico de Urgéncia para uma
avaliagdo cuidadosa da situa¢do. Habitualmente é necessario ficar em observagdo durante
algumas horas. Se ndo for a primeira convuls3do, e se a crianca acordar bem, pode ndo ser
preciso recorrer a Urgencia Hospitalar, mas deve consultar o seu médico para averiguar e
tratar a causa da febre.

E necessario fazer exames?

Na maioria dos casos ndo é necessario fazer exames. O aspecto mais importante é a
investigacdo da causa da febre, particularmente se existirem sinais clinicos que possam sugerir
infec¢Bes do sistema nervoso central (meningites/encefalites)

Deve fazer EEG ou exames de imagem?

O electroencefalograma (EEG) ndo é necessario para o diagndstico, e ndo prevé a recorréncia
de convulsdes, motivo pelo qual o seu uso ndo estd recomendado. A TAC cranio encefalica
também ndo é necessdria, excepto se existir algo mais na histdria e observac¢do da crianca,
para além das convulsdes febris. Ndo esta provado que uma convulsdo febril simples possa
causar “cicatrizes” no cérebro.

Pode voltar a ter convulsées quando tiver febre?

Sim, cerca de um tergo das criangas voltam a ter uma ou mais crises com febre, mas é
impossi-vel de prever quando ou em que criangas. O risco parece ser maior nos primeiros 6 a
12 meses apds a primeira crise, se a convulsdo surgiu com febre baixa ou no primeiro ano de
vida. Se ha histéria familiar de convulsdes o risco de recorréncia parece também ser mais
elevado.

Que devo fazer para evitar as crises?

Apesar do risco de recorréncia, o uso de medicamentos anti epilépticos ndo estd recomendado
em criancas com convulsdes febris. Ndo esta também provado que a utilizacdo de
medicamentos para a febre reduza a probabilidade de desenvolver convulsdes febris.

O meu filho pode ficar com Epilepsia?

Cerca de 1-2 % das crian¢as que comegam com convulsdes febris, mais tarde tém epilepsia, ou
seja comecgam a ter convulsdes sem febre. Este risco ndo é muito maior do que o risco da



populagdo em geral. A evolugao futura para epilepsia é mais frequente em criangas com atraso
do desenvolvimento, histéria familiar de epilepsia ou crises febris complexas.

Ideias — chave
As convulsdes febris sdo frequentes e ocorrem em familias
Podem recorrer em algumas criangas
Apesar de assustadoras, ndo causam problemas a longo prazo (lesGes cerebrais ou epilepsia)

Desaparecem antes dos 6 anos
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