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Introdução: Nos recém-nascidos as crises epilépticas estão entre as manifestações neurológicas mais observadas. A 

incidência de convulsões neste período varia entre 1,8 a 5 para cada 1.000 nascidos vivos, podendo chegar a 57,5 por 

1000 em recém-nascidos com peso de nascimento abaixo de 1500 gramas. As crises devem ser prontamente 
reconhecidas e tratadas, sendo o fenobarbital a droga de escolha para o tratamento inicial. A literatura refere um 
controle de 45% das crises epilépticas com o uso isolado desta medicação. Objetivo: Verificar a eficácia do tratamento 

em monoterapia com fenobarbital para o controle das crises epilépticas neonatais em recém nascidos a termo e 

prematuros atendidos no Hospital de Clínicas de Porto Alegre (HCPA). Métodos: Foi revisado o banco de dados de 173 
pacientes com diagnóstico de crise epiléptica no período neonatal de Janeiro de 2009 a Junho de 2013 que foram 
atendidos pela equipe de Neurologia Infantil do HCPA. Os recém-nascidos foram divididos em grupos -a termo e pré- 
termo-, e verificado o controle das crises convulsivas com fenobarbital isolado ou necessidade do uso concomitante de 
outras drogas epilépticas. Resultados: Noventa e oito (56,7%) pacientes eram prematuros e 75 (43,3%) a termo. Entre 
os pré termos 48,9% apresentaram controle das crises com uso somente de fenobarbital e 51,1% necessitaram de 
politerapia antiepiléptica. Entre os recém nascidos a termo, 66,7% apresentaram controle com monoterapia e 43,4% 
com  politerapia.  Conclusão:  Os  achados  encontrados  em  nosso  serviço  foram  compatíveis  com  a  literatura, 
evidenciando que, apesar do fenobarbital ser a droga de escolha para o tratamento de crises epilépticas neonatais, sua 
eficácia como monoterapia no controle das crises não é alta e, em muitos casos, há necessidade de politerapia para 
controle das crises. Novos estudos devem ser realizados para testar a eficácia de novas drogas antiepilépticas no 
manejo inicial das crises convulsivas neonatais. 

 


