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Objetivos de Hoje

Definir Crise Convulsiva

Oferecer o primeiro contato/ atendimento para a crianga em Crise
Tratamento da Crise

Discutir aspectos relacionados a Convulsao provocada e nao provocada.
Discutir o acompanhamento longitudinal da crianga com convulsao
Definir QUEM cuida da crianc¢a Epilética

(...) sob a otica da melhor evidéncia disponivel
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Definicoes
Crise Convulsiva:

“disturbio cerebral caracterizado por descargas elétricas subitas,
excessivas e transitorias dos neuronios cerebrais que se manifestam
clinicamente por disturbios diversos”
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Definicoes

- Em geral inicio e fim abruptos;

- Generalizada x parcial/focal

- 25% nao sao perfeitamente caracterizadas
- aura

- prédromos

- fendbmenos pos-crise
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Definicoes

Crises tonico-clonicas/grande mal s&o contragdes TCG, caracterizadas por contragédo
muscular (rigidez) + contragdes ritmicas (clonus).

Crises de auséncia simples/tipica ou pequeno mal: perda subita de consciéncia,
breves lapsos, + fendmenos motores breves.

Crises generalizadas at6nicas apresentam perda de tonus e da consciéncia.

Crises focais (parciais) podem ser motoras, sensitivas ou complexas.

- motoras referem-se a contracdo de um segmento do corpo.

- sensitivas, o paciente apresenta disturbios sensitivos localizados.

- complexas por alteracdes da consciéncia, + alteragdes cognitivas ou afetivas.

Crise miocl6nica: contracdes musculares ndo-ritmicas, como "choques”,
manifestando-se clinicamente como se corpo se projetasse ao chao
Crise astatica queda por perda da base sustentacao, aspecto de "imploséo”.
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Definicoes
Sintomas das Crises Convulsivas Variam com a Localizagao
Local dapescarss | sintomas
Lobo frontal Tremores num musculo especifico
Lobo occipital Alucinacoes de flashes de luz
Lobo parietal Dorméncia ou formigamento numa
parte especifica do corpo
Lobo temporal Alucinacoes de imagens e

comportamento repetitivo complicado
(p.ex.,caminhar em circulos)

Lobo temporal anterior Movimentos de mastigacao, estalar
dos labios

Lobo temporal anterior | Alucinacao intensa de um odor,
profundo agradavel ou desagradavel
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Definicoes
Epilepsia:

“sindrome clinica, cronica, que se manifesta por disturbios epiléticos
recorrentes e varias apresentacoes, dentre elas as crises convulsivas
classicas, que sdo somente uma de suas manifestagoes. Por defini¢ao,
requer a repeticao da crise epilética, na auséncia de insultos agudos”
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Definicoes

As sindromes/crises provocadas sao aquelas relacionadas a resposta do
cerebro normal a eventos externos, como febre, disturbios hidro-eletroliticos ou
Intoxicacgao, também chamados fatores deflagradores. Essas sindromes/ crises
provocadas ngo atingem o cérebro diretamente, mas sao efeitos da
desorganizagao metabolica do corpo sobre o cérebro.
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Definicoes

As sindromes/crises ndo-provocadas sao relacionadas a agressao ao
parénquima. Mecanismos de producao da crise estdo relacionados a doengas/
fatores que afetam diretamente o cérebro. Essas crises podem ser:

* sintomaticas agudas: relacionadas a insultos agudos, como infecgao
intracraniana, TCE, neoplasia, AVC, drogas ou dist. hidroeletroliticos locais;

* sintomaticas remotas: associadas a lesées residuais de insultos, tais como
processos hipoxico-isquémicos, infeccdes ou TCE preévios;

* idiopaticas: nao ha fator desencadeante, epilepsias com heranca familiar, de
carater genético, com caracteristicas especificas clinicas e EEG;

« criptogénicas: sem padrao genético identificavel.
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Paciente 2 anos, sexo feminino, chega em crise
convulsiva, generalizada, auxiliar de enfermagem a
conduz para a sala de emergeéncia.

Pais, ACS, enfermeira e vocé estao assustados com o
quadro, iniciado minutos antes, na sala do Acolhimento.
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Caso 01

O que fazer?
Como fazer?
Quando fazer?
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Caso 01 MEDIDAS GERAIS
(Afastar Crises nao convulsivas)

SI*M — ACESSO VEenoso —Nf\O

Diazepan (0,2-0,5 mg/kg) EV lento Diazepan (0,5 mg/kg) VR
ao0: L 1 mglkg) EV |
(opgao orazegan (0,1 mglkg) ento Repetir 2x ou dose maxima
: . .. {
Repetir 2x ou atf dose maxima Midazolam IM/IN
Midazolam (0,05-0,2mg/kg) EV/IM/IN v
(opcéo: Hidantal (18-20 mg/kg) EV FNB IM
J (opcao Ac. Valproéico VR)

FNB (10-20mg/kg/dose de ataque) EV
(opcao Ac. valproico (20mg/kg) VR 1:1 salina
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A enfermeira, que fazia acolhimento, relata coriza e
tosse produtiva.

A mae chora e diz que isto nunca ocorreu antes.

O pai esta nervoso e quer encaminhamento para o
servico de urgéncia para o neurologista avaliar.

A temperatura é 38,5° C.
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Caso 01

Qual o préximo passo?
Qual o diagndstico?
Qual a conduta?
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Caso 01

Paciente em crise convulsiva prolongada acima de 30
minutos = Status epilético = UTI.

Mas suponhamos que voceé controlou a crise...
Convulsao febril nao indica tratamento.

EEG ->NAO

Exames Laboratoriais -> diagnostico etiologico da febre
Exames Imagem -> NAO
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Suponha que no caso anterior a crian¢a fosse um
lactente do sexo masculino de 6 meses, com exame
clinico absolutamente normal.
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Caso 02

O que fazer?
Quando fazer?
Porque?
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Caso 02

TODA CF em menor de 12 meses pode ser MNG.
PL imediatal!

Leucograma, PCR, VHS, EEG e outros nao confirmam
nem afastam MNG.
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Caso 02

IndicacOes de PL em pacientes com febre + convulsao
- <12 meses;

- S&S meningeos;

- Letargia, acometimento do est. clinico geral;

- Auséncia de etiologia definida para a febre;

- Petéquias ou em 12-18 meses: considerar PL!
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Aqguele lactente retorna com um ano e meio e a terceira
crise convulsiva febril.

O pai esta mais nervoso ainda e questiona porque a
criancga dele ainda nao foi ao neurologista.

A mae pergunta se ele vai ter que tomar gardenal para
sempre.
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Caso 03

Ha necessidade de tratamento?
Ha necessidade de especialista?
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CF nao causa deéficits neurologicos e o tratamento nao
altera o prognostico.

Por outro lado o risco de convulsao pode afetar a vida
social da crianca e da familia.

Eventos sociais, especialmente esportivos, em piscinas
ou em brinquedos motorizados, podem tornar a CF um
evento grave.
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Caso 03

E entao?
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Caso 03

A AAP recomenda nao tratar a CF. Orientar os pais.

Caso haja a opc¢ao pelo tratamento, a principal opcao é
o tratamento intermitente (BZD):

DZP (0,2-0,5 mg/kg/dia 8/8h ou 12/12h)
Nitrazepan (0,25-0,5 mg/kg/dia 8/8h)
Clobazam (5-20 mg de acordo com o peso)
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Se houver intolerancia (ou aumento rapido da T2):
FNB (2-5 mg/kg/dia 12/12 horas)
Ac. Valpréico (20-40 mg/kg/dia 8/8 ou 12/12 horas)
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Paciente 4 anos chega como primeiro episodio de
Convulsao nao provocada. Bem, no pos-comincial, sem
relato de qualquer alteragao no exame clinico,
desenvolvimento escolar normal.
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Caso 04

A conduta @ a mesma?
O que ha de diferente na propedéutica?
Ha necessidade do especialista?



9° CONGRESSO BRASILEIRO DE MEDICINA | 01 a 4 de maio de 2008 }
DE FAmiLiA E COMUNIDADE
E 2° CONGRESSO CEARENSE DE MFC o /
1° Slmpﬂsm INTERNACIONAL DE ENSINO-APRENDIZAGEM EM MFC & APS \‘

For lllu a .!C:IGH "t"':_ F AlLIA E COMUNIDADE

A -.-’-LI‘LJ-‘-. W ALUDE DO I LASIL: 30 AMOS APOS ALMA-ATA

Em primeiro lugar, o paciente saiu da crise. Mas pode
repetir, nao € mesmo? Que tal “hidantalizar” o paciente
para evitar repeticao da crise?

R.: NAO!
Qualquer anti-epilético pode alterar o EEG.
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Entao € necessario mesmo pedir 0 EEG?
R.: SIM!

Imediatamente?

R.: NAO!

Idealmente, apos 7 dias, e preferencialmente dentro de
4 semanas.
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Propedéutica complementar?

Patologia clinica somente em casos de suspeita de
Convulsao provocada (DHE, Intoxicacao), ou quadros
sintomaticos agudos/ remotos.

Imagem, especialmente em suspeita de crises
sintomaticas agudas

Tambeém se outras alteragoes neurologicas extra-
epilepsia, déficits cognitivo/ motor, alt. EEG especificas.
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Caso 04

Qual a importancia do Especialista neste ambito?

Quem deve ler o EEG e alguéem treinado para tal, como
generalistas com especial interesse em epilepsia,
neurologistas e neuropediatras.

Quem deve indicar o antiepilético € alguéem treinado e
atualizado para tratar a Sindrome Epilética, e ndo o
sintoma convulsao, de acordo com o diagnostico
sindromico estabelecido.
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Quais drogas usar?

- Primeira linha (FNB, Acido Valpréico, CBZ, FNT).
- Monoterapia

- Progressao de doses

- Depende da sindrome diagnosticada.
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E na recorréncia/resisténcia ?

- Monoterapia substitutiva lenta
- Associacao de drogas de 1a linha

- Medicacoes de segunda linha (Clobazan, topiramato,
lamotrigina, vigabatrina, gabapentina, oxcarbazepina).

- Dieta cetogénica, cirurgia, centros terciarios de
epilepsia.
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Conclusoes

CF é totalmente diferente de convulsao nao provocada

O MF deve estar preparado para tirar o paciente da
crise, abordar a familia, aproveitar a comunidade
(escola, por exemplo), e exercer o seu cuidado
longitudinal e integral de acordo com a melhor
evidéncia disponivel.

Epilepsia € uma sindrome...
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Conclusoes

QUEM cuida do paciente com Epilepsia?

MFC

QUEM cuida da Epilepsia?

Depende
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Contatos

Leonardo C. M. Savassi
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