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RESUMO

A epilepsia ¢ uma condi¢do neuroldgica cronica que afeta cerca de 1% da populagdo mundial,
caracterizando-se por crises convulsivas recorrentes. Estudos anteriores indicam que a epilepsia pode
impactar significativamente a qualidade de vida das criangas, interferindo no desenvolvimento
cognitivo, emocional e social. As causas da doenga sdo variadas, podendo incluir fatores genéticos,
lesBes cerebrais, infecgdes e distdrbios metabdlicos. Realizar uma pesquisa integrativa sobre a epilepsia
infantil e o papel da enfermagem nesse contexto, analisando os principais tipos da doenca, suas
possiveis complicagdes e as estratégias adotadas para o cuidado. Trata-se de uma revisdo integrativa
realizada por meio da analise de 12 artigos cientificos selecionados nas bases BVS e SCIELO,
utilizando descritores especificos e critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos previamente. A
maioria das criangas com epilepsia apresentou inicio da condicdo antes dos 5 anos de idade, com maior
incidéncia em meninos e necessidade frequente de atendimento de urgéncia. Foram identificados
diversos tipos de crises epilépticas, com destaque para as generalizadas, focais, de auséncia,
micologicas, tbnicas e atbnicas. As intervencdes de enfermagem se mostraram essenciais tanto no
reconhecimento precoce quanto no suporte durante e apés as crises. Os estudos demonstraram que 0
diagndstico precoce, com o uso do EEG e exames de imagem, é fundamental para evitar complicagdes e
melhorar o prognostico. O enfermeiro desempenha um papel crucial desde a identificacdo precoce dos
sintomas até a educacdo e o suporte aos cuidadores, garantindo um acompanhamento adequado e
contribuindo para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Epilepsia na Infancia; Cuidados de Enfermagem; Infantil; Diagnostico; Tratamento.

NURSING CARE FOR PATIENTS WITH CHILDHOOD EPILEPSY: AN
INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT

Epilepsy is a chronic neurological condition that affects approximately 1% of the world population,
characterized by recurrent seizures. Previous studies indicate that epilepsy can significantly impact
children's quality of life, interfering with their cognitive, emotional, and social development. The causes
of the disease are varied and may include genetic factors, brain injuries, infections, and metabolic
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disorders. To conduct an integrative study on childhood epilepsy and the role of nursing in this context,
analyzing the main types of disease, its possible complications, and the strategies adopted for care. This
is an integrative review carried out through the analysis of 12 scientific articles selected from the BVS
and SCIELO databases, using specific descriptors and previously established inclusion and exclusion
criteria. Most children with epilepsy had their condition onset before the age of 5, with a higher
incidence in boys and frequent need for emergency care. Several types of epileptic seizures were
identified, with emphasis on generalized, focal, absence, mycological, tonic and atonic seizures. Nursing
interventions proved to be essential both in early recognition and in providing support during and after
seizures. Studies have shown that early diagnosis, with the use of EEG and imaging tests, is essential to
avoid complications and improve prognosis. Nurses play a crucial role, from the early identification of
symptoms to the education and support of caregivers, ensuring adequate follow-up and contributing to
improving the quality of life of patients.

Keywords: Childhood Epilepsy; Nursing Care; Infant; Diagnosis; Treatment.

1 INTRODUCAO

A epilepsia é uma condicdo neurologica cronica que afeta cerca de 1% da populagéo
mundial e é caracterizada por episodios recorrentes de crises epilépticas, resultantes de uma
hiperexcitabilidade neuronal causada por multiplos fatores, como desequilibrios entre
neurotransmissores excitatorios e inibitérios, disturbios genéticos e lesbes cerebrais adquiridas.
Essa condicdo apresenta diferentes formas clinicas, com destaque para a infancia, onde
manifestaces como a epilepsia de auséncia infantil e a epilepsia miocldnica juvenil podem
comprometer o desenvolvimento cognitivo, emocional e social das criancas afetadas.
Consequentemente, a epilepsia pode impactar significativamente a qualidade de vida dos
pacientes e de seus familiares, exigindo uma abordagem diagnostica e terapéutica
individualizada e precoce (Nogueira et al., 2024).

Os sintomas da epilepsia infantil podem variar amplamente, dependendo do tipo e da
gravidade da condi¢do. Alguns dos sintomas mais comuns incluem convulsdes, perda de
consciéncia, confusdo e alteracbes no comportamento. O diagnostico da epilepsia infantil
geralmente é realizado por meio da analise do histérico clinico, exame fisico e exames
complementares, como a eletroencefalografia (EEG) e a ressonancia magnética (RM). O
tratamento inclui o uso de medicamentos anticonvulsivantes, além de intervencdes educativas e
assistenciais que visam a identificacdo precoce dos sinais e sintomas, a otimizacdo da
administragdo medicamentosa e a reducdo de complicacdes associadas a condicdo (Prates et al.,
2024).

Estudos apontam que a epilepsia € uma das principais causas de internacdo pediatrica
por distdrbios neurolégicos no Brasil. Entre os anos de 2012 e 2022, foram registradas 231.450
internacOes hospitalares por epilepsia em criangas de 0 a 14 anos, com maior prevaléncia na
faixa etaria de 1 a 4 anos (42,09%). Houve predominancia do sexo masculino (55,35%) e a

maioria dos atendimentos ocorreu em carater de urgéncia (93,14%). Tais dados reforcam a
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importancia do diagndstico precoce e do uso de exames como o eletroencefalograma (EEG),
amplamente utilizado na pratica clinica para deteccdo de anormalidades cerebrais em criancas
com suspeita de epilepsia, contribuindo para o direcionamento terapéutico e reducdo das
complicagOes associadas (Krish et al., 2024).

A epilepsia infantil configura-se como uma condi¢&o neuroldgica crénica de elevada
relevancia em saude publica, caracterizada pela predisposicdo a crises epilépticas recorrentes,
que podem impactar significativamente o desenvolvimento neuropsicomotor, cognitivo,
emocional e social da crianca. Além disso, essa condicdo repercute diretamente na dindmica
familiar, exigindo adaptacdes continuas no cuidado e na rotina dos cuidadores.

Nesse contexto, a atuacdo da enfermagem assume papel fundamental, tanto na
assisténcia direta a crianca durante as crises quanto no acompanhamento continuo, envolvendo
acOes educativas, orientacdo a familia, monitoramento terapéutico e promocao da qualidade de
vida. O enfermeiro, enquanto profissional que mantém contato mais proximo e frequente com o
paciente, torna-se peca-chave na identificacdo precoce de complicacdes, na adesdo ao
tratamento medicamentoso e na reducdo de riscos associados as crises epilépticas.

Ademais, acredita-se que a disseminacdo de informag0es corretas acerca da epilepsia
possa contribuir significativamente para a reducdo do estigma historicamente associado a
condicdo, favorecendo a construcdo de um ambiente mais inclusivo e acolhedor. Tal
perspectiva colabora para a melhoria da qualidade de vida das criangas acometidas, bem como
para a formacdo de uma sociedade mais consciente e empética diante dessa realidade.

A escolha do tema justifica-se pela sua relevancia no contexto da enfermagem,
especialmente no ambito da atencdo a salde da crianca. Ressalta-se que a atuacdo do
enfermeiro é fundamental no manejo da epilepsia infantil, abrangendo desde o reconhecimento
precoce dos sinais e sintomas até o desenvolvimento de acfes educativas e de suporte aos
cuidadores, promovendo um cuidado integral e qualificado.

A partir desta contextualizacdo foi elaborada a seguinte questdo norteadora do estudo:
Quais sdo as evidéncias cientificas disponiveis na literatura brasileira sobre os cuidados de
enfermagem prestados a crianca com epilepsia no contexto da assisténcia a saide?

Assim o0 objetivo do estudo é analisar, por meio de uma revisdo integrativa, as
evidéncias cientificas acerca dos cuidados de enfermagem direcionados a crianca com
epilepsia, com vistas ao aprimoramento da assisténcia e a promog¢do de um cuidado seguro e

qualificado.
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2 METODOLOGIA

Esse estudo trata-se de uma pesquisa integrativa, tendo como tema central a relevancia
da enfermagem no manejo da epilepsia infantil, elaborada por meio de uma revisdo da
literatura. Por essa via, foi possivel a identificacdo, anélise e sintese de artigos ja publicados
sobre a epilepsia infantil obtidos do banco de dados Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) e Biblioteca Virtual da Saude (BVS).

A selecdo dos artigos ocorreu por meio dos seguintes descritores indexados na base
Descritores em Ciéncias da Saude (DECS): Cuidados; Infantil; Diagndstico; Tratamento;
Enfermagem, combinados com o operador booleano “and”.

Os critérios adotados para a inclusdo foram: artigos publicados nos dltimos 15 anos
(2010-2025); artigos em portugués e que eram gratuitos.

A pesquisa inicial identificou um total de 157 artigos e apos a aplicagdo do filtro de
idioma (portugués) restaram 32 artigos. Desses, com base nos critérios de inclusdo e excluséo
estabelecidos, foram selecionados 12 artigos considerados mais relevantes para o tema em
questdo. Segue no quadro 1 o total de artigos selecionados para o estudo a partir dos

descritores.

Quadro 1 - Selecéo dos artigos.
BASE/N°® DE ARTIGOS

DESCRITORES BVS % SCIELO | %

Epilepsia Infantil; crianca; 20 100% 137 100%
diagnostico; tratamento; infantil;
Cuidados de Enfermagem.

Total de artigos selecionados 2 10% 10 7,3%

Fonte: Autoras do estudo (2025).

3 RESULTADOS
Para a descricdo dos resultados, ap0s a leitura prévia, os 12 artigos selecionados foram
categorizados, dando suporte a elaboracdo do quadro 2 com os titulos, autores, anos, revista de

publicacdo, metodologia e objetivos.

Quadro 2 - Descri¢do dos artigos selecionados para a realiza¢do da pesquisa.

TITULOS AUTORE ANO/ METODOLOG OBJETIVO
S REVISTA 1A
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Enfermagem em Prates et 2024 Revisdo Analisar as evidéncias
crises convulsivas al. Recién integrativa quanto a assisténcia
pediéatricas e de enfermagem para
contribuicdes pacientes pediatricos
oncoldgica. com crises
convulsivas.
Achados eletro | Porto et al. 2010 Revisdo Explorar e selecionar
clinicos e de Journal of integrativa 0s estudos que
imagem em Epilepsy and priorizam a epilepsia
criancas com Clinical como evento sentinela
epilepsia e Neurophysiol ou estudos de
displasia cortical ogy mortalidade evitavel.
focal.
Atualizacdo em Costa, 2020 Reviséo da Descrever
epilepsia. Brandao e Med literatura atualizacGes sobre as
Segundo definigdes, tipos,
classificacdes
etioldgicas,
diagnosticos,
principais tratamentos
farmacolégicos e
alternativos da
epilepsia.
Canabinoides no Preto, 2023 Revisdo de Apresentou uma
tratamento do Seguti e BrJP Literatura breve revisdo da
autismo e epilepsia Leal literatura sobre 0 uso
infantil. de canabinoides
(CNB) no manejo do
TEA e da epilepsia.
Percepcdo dos pais |  Silian, 2018 Estudo de Comparar 0
sobre epilepsia. Blasi, Faculdade de Revisdo conhecimento dos
Grignoli ciéncias Integrativa familiares diante da
médicas de epilepsia na infancia.
Sorocaba.
Qualidade e vida Barroso 2025 Revisdo Comparar a qualidade
infantil; uma etal. Journal of Integrativa e de vida de criancas
reviséo integrativa Health comparativa com epilepsia e TEA.
comparativa entre Review
epilepsia e autismo.

Abordagens Krishna et 2024 Revisdo Realizar uma
terapéuticas para al. Journal of one Integrativa abordagem
epilepsia infantil; Health terapéutica para

uma revisdo epilepsia infantil.

atualizada da
neuropediatria.
Perspectivas Nogueira 2024 Reviséo Descrever de maneira
atualizadas sobre et al. Revi. Elet. bibliogréafica otimizada as
epilepsia. Acervo perspectivas acerca da
Médico epilepsia a fim de
elucidar suas
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principais etiologias.
Caracterizacéo Goes 2022 Estudo Descrever o fen6tipo
fenotipica das Proneuro observacional de individuos com
epilepsias descritivo epilepsia
geneticamente transversal geneticamente
determinadas determinada,
diagnosticadas pelo portadores de
sequenciamento de variantes patogénicas
nova geracao. identificadas por
sequenciamento de
nova geracao.
Narcolepsia na Medeiros, 2022 Estudo de caso | Relatar o processo de
infancia: a atuacdo | Silvae Psicologia: clinico com diagnostico
multidisciplinar | Almondes. | Ciénciae abordagem diferencial e
com a psicologia Profisséo qualitativa tratamento de um
do sono do caso de narcolepsia
diagndstico ao infantil, com énfase
tratamento em um na atuacéo
relato de caso. multidisciplinar da
equipe de saude e 0
papel especifico da
psicologia do sono na
avaliacdo e
intervencao
terapéutica.
Perfil Vicente et 2024 Estudo Avaliar o perfil
epidemioldgico das al. Pesquisa, Ecoldgico epidemioldgico das
internacoes sociedade e Descritivo internacoes
pediatricas por desenvolvime pediatricas por
epilepsia no brasil nto epilepsia nos anos de
no periodo entre 2012 a 2022.
2012 e 2022.
Mortalidade Gomes 2010 Revisdo Conhecer em relacéo
Atribuida a Journal of Sistemética a epilepsia:
Epilepsia, as Suas Epilepsy and epidemiologia das
Doencas Clinical causas diretas ou
Subjacentes ou as Neurophysiol indiretas das mortes,
Condicdes Nao ogy inferéncias e criticas
Relacionadas a Ela: sobre dados de
Uma Sintese. mortalidade a partir
de declaracdo de
obitos.

Fonte: Autoras do estudo (2025).

Em relacdo a area de publicacdo dos artigos, 25% dos estudos selecionados foram em

revistas de enfermagem os outros 75% foram: 50% em medicina, 8,33% psicologia, 8,33% em
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ciéncias da saude e 8,33% em ciéncias sociais e humanas. Segue no grafico 1 a distribuicao dos

12 estudos de acordo com a area de publicacéo.

Grafico 1 - Distribuicdo dos artigos por area de publicacgéo.
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Fonte: Autores do estudo (2025).

Quanto ao ano de publicacdo dos artigos, 4 artigos ano 2024, 2 artigos do ano 2022, 2
artigos do ano de 2010, 1 artigo do ano 2018, 1 artigo do ano 2020 e 1 artigo do ano 20223.

Segue no gréafico 2 a distribuicdo dos 12 estudos de acordo com o ano de publicag&o.

Gréfico 2 - Distribui¢do dos artigos quanto ao ano de publicacéo.

Distribuicao de Artigos por Ano
2025

2022

2018

2020

Fonte: Autores do estudo (2025).

4. DISCUSSAO
Para a elaboracdo das discussbes os artigos foram lidos, analisados e em seguida,

construido a contextualizacdo a partir de trés topicos: 4.1) Caracteristicas anatomo fisioldgicas
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da epilepsia infantil; 4.2) Diagnostico e desafios enfrentados pelos pacientes com epilepsia

infantil; 4.3) A¢6es de enfermagem ao paciente com epilepsia infantil.

4.1 Caracteristicas anatomo fisioldgicas da epilepsia infantil

A epilepsia € uma condi¢do neuroldgica cronica caracterizada por crises epilépticas
espontaneas e recorrentes, causadas por descargas elétricas anormais no ok.

cérebro que resultam em disfuncdes fisioldgicas temporarias. Essas crises podem ser
provocadas ou ndo provocadas. Dentre os fatores desencadeantes mais comuns das crises
sintométicas agudas estdo hipoglicemia, hipoxia, febre, sepse, distdrbios hidroeletroliticos,
neuroinfeccdes e lesdes cerebrais. As crises epilépticas apresentam manifestacdes clinicas
diversas, sendo as crises generalizadas caracterizadas pela perda de consciéncia, contracdes
musculares difusas e, por vezes, perda do controle da bexiga ou intestino (Costa et al., 2020).

As crises focais se iniciam em uma area especifica do cérebro e podem causar alteracdes
motoras, sensoriais ou de consciéncia, como alucinagdes visuais ou movimentos involuntarios.
Ja as crises de auséncia se manifestam por um olhar fixo e breve desconexao do ambiente. As
crises miocldnicas envolvem tremores rapidos e bruscos, enquanto as crises tonicas se
caracterizam por rigidez muscular, e as crises atonicas resultam em perda subita de ténus
muscular, podendo causar quedas (Prates et al., 2024).

Segue no quadro 3 os tipos de epilepsia e suas manifesta¢@es clinicas segundo Prates et
al., (2024).

Quadro 3 - Tipos de epilepsia e suas manifesta¢des clinicas.
TIPOS DE EPILEPSIA MANIFESTACOES CLINICAS

Focal Sem Perda de Consciéncia: A pessoa permanece
consciente durante a crise e pode apresentar sintomas
Epilepsia Focal (Parcial) [ como movimentos musculares involuntarios, alteracoes
sensoriais (visuais, auditivas, olfativas), ou sensacdes
estranhas no corpo.

Focal com Perda de Consciéncia: A pessoa perde a
consciéncia durante a crise, podendo apresentar
movimentos automaticos (como esfregar as maos) e
dificuldade em responder ao ambiente.

Epilepsia Generalizada Crises Tonico-Clonicas: As mais conhecidas,
caracterizadas por perda de consciéncia, rigidez muscular
(fase tbnica) e movimentos musculares repetitivos (fase
clénica), podendo levar a mordedura da lingua e perda de
urina.

Crises de Auséncia: Breves interrupgdes na consciéncia,
com o individuo "desligando™ por alguns segundos, sem
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perda de consciéncia completa.

Crises Atonicas: Perda subita do tdnus muscular,
resultando em quedas, frequentemente com quedas para
frente.

Crises Miocldnicas: Movimentos musculares rapidos e
stibitos, como espasmos, frequentemente no inicio do dia.

Epilepsia de Inicio Quando nédo é possivel determinar se a crise é focal ou
Desconhecido generalizada, ou quando as informagdes sobre o inicio da
crise séo limitadas.

Fonte: Prates et al.(2024), adaptado por autores do estudo (2025).

4.2 Diagnostico e desafios enfrentados pelos pacientes com epilepsia infantil

A epilepsia infantil € uma condicdo neuroldgica que afeta milhares de criancas em todo
o mundo. O diagndstico precoce e preciso € fundamental para garantir o melhor tratamento e
qualidade de vida para essas criangas. No entanto, o diagnostico da epilepsia infantil pode ser
desafiador, pois as convulsées podem ter diversas causas e manifestagdes. Além disso, as
criangas podem apresentar sintomas variados, desde convulsdes febris até crises epilépticas
mais complexas (Gomes, 2010).

Os desafios no diagndstico da epilepsia infantil incluem a dificuldade em identificar a
causa subjacente das convulsdes, a necessidade de realizar exames diagnosticos precisos e a
importancia de considerar a idade e o desenvolvimento da crianca. Além disso, 0s pais e
cuidadores podem enfrentar desafios emocionais e praticos ao lidar com a condi¢do de suas
criancas. E fundamental que os profissionais de satide trabalhem em conjunto com as familias
para fornecer apoio e orientacdo adequados (Preto; Seguti; Leal, 2023).

O tratamento da epilepsia infantil pode incluir medicamentos antiepilépticos, terapias
alternativas e mudancas no estilo de vida. No entanto, € importante lembrar que cada crianca é
Unica e pode responder de maneira diferente ao tratamento. E fundamental que os profissionais
de salde monitorem regularmente o progresso da crianca e ajustem o tratamento conforme
necessario (Krishna, 2024).

Com o diagnoéstico precoce e o tratamento adequado, muitas criangas com epilepsia
infantil podem levar uma vida normal e saudavel. No entanto, é importante continuar a
pesquisar e desenvolver novas terapias e tratamentos para melhorar a qualidade de vida dessas
criangas e suas familias. Além disso, € fundamental promover a conscientizacdo e a educacao
sobre a epilepsia infantil para reduzir o estigma e melhorar a compreensdo da condicdo (Costa,
Brand&o e Segundo, 2020).
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No quadro 4, foi realizada uma sintese dos desafios enfrentados pelo paciente com
epilepsia infantil, segundo Krishna, (2024) enfatizando que o acompanhamento com
neuropediatra € essencial, idealmente a cada quatro meses, para monitorar crises e

desenvolvimento e a conscientizacdo da escola é fundamental para evitar isolamento.

Quadro 4 - Desafios enfrentados pelo paciente com epilepsia infantil.

DESAFIO FUNDAMENTA(;AO
Impacto Cognitivo | Dificuldades de memdria, atencdo e planejamento afetam o
e Escolar rendimento escolar. O medo de crises no ambiente escolar pode levar

ao isolamento social.
Comorbidades Alta incidéncia de transtornos de ansiedade, depressdo, TDAH e
Psiquiatricas e disturbios de aprendizagem, frequentemente agravados pelos efeitos
Comportamentais | colaterais das medicagdes.
Controle das Crises | A epilepsia infantil pode ser dificil de controlar em alguns casos

e Diagnostico (refratéria), e o diagnostico precoce é crucial para evitar danos ao
desenvolvimento neurologico.
Aspectos Baixa autoestima, inseguranca, dependéncia dos pais e estigma ou
Emocionais e exclusdo por parte de colegas sdo comuns.
Sociais
Manejo Efeitos colaterais de medicamentos (lento pensamento, sedagdo) e a
Terapéutico necessidade de acompanhamento continuo para ajuste de dosagem

conforme o crescimento da crianga.
Fonte: Krishna (2024), adaptado por autores do estudo (2025).

4.3 Ac¢0es de enfermagem ao paciente com epilepsia infantil.

Os resultados mostram que a prevaléncia da epilepsia na infancia varia
significativamente entre diferentes regiGes, com taxas mais altas em areas urbanas em
comparagdo com areas rurais. Isso pode ser atribuido a varios fatores, incluindo diferengas no
acesso a cuidados de saude, exposicdo a fatores de risco ambientais e socioecondmicos
(Barroso et al., 2025).

Diante disso, é fundamental que a equipe de enfermagem esteja atenta as condicbes
sociais e ambientais das criancas com epilepsia, identificando fatores de risco e promovendo
acOes de prevencdo e orientacdo as familias, especialmente nas regides mais vulneraveis
(Vicente et al., 2024).

A idade de inicio da epilepsia também foi um fator importante em nosso estudo.
Encontramos que a maioria das criangas desenvolveu epilepsia antes dos 5 anos de idade, o que
estd de acordo com estudos anteriores que sugerem que a epilepsia de inicio precoce pode ter
consequéncias mais graves para o desenvolvimento neurolégico (Medeiros, Silva e Almondes,
2022).
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Nesse contexto, o papel da enfermagem envolve o acompanhamento continuo do
desenvolvimento infantil, a identificacdo precoce de sinais neurolégicos e 0 encaminhamento
para avaliacdo especializada quando necessario, visando minimizar os impactos da condicéo.
Nossos resultados também mostraram que as criangcas com epilepsia tiveram um risco
aumentado de apresentar problemas de desenvolvimento neurolégico, incluindo atrasos no
desenvolvimento cognitivo e motor. 1sso sugere que a epilepsia pode ter um impacto duradouro
no desenvolvimento das criancas e destaca a importancia de um diagnéstico e tratamento
precoce (Sulivan, Blasi e Grignole, 2018).

Assim, as acdes de enfermagem devem incluir a promocdo do diagnostico precoce,
adesdo ao tratamento, educacdo em saude para familiares e cuidadores, além de apoio
emocional e social a crianca e a sua familia, contribuindo para um melhor progndstico e
qualidade de vida (Porto et al., 2024).

As intervengOes de enfermagem séo classificadas em dois momentos: a¢des educativas
antes das crises e cuidados clinicos durante e apds os episodios. Essas acdes sdo fundamentais
para reduzir o tempo de administracdo de medicamentos, facilitar a identificagdo precoce de
sinais e sintomas, otimizar a terapia anticonvulsivante e, consequentemente, diminuir as
admissdes em unidades de terapia intensiva, 0s custos hospitalares e as taxas de reinternacéo.
Tais evidéncias ressaltam a importancia da assisténcia de enfermagem qualificada no cuidado
integral a crianga com epilepsia, especialmente em contextos de maior complexidade, como a
oncologia pediétrica (G, 2024).

Segue no quadro 4 os principais problemas de enfermagem a crianga com epilepsia e 0s
cuidados de enfermagem a serem realizados para melhor atendimento e qualidade na

assisténcia prestada a essa clientela.

Quadro 4.-.Problemas de enfermagem a criangca com epilepsia e 0s cuidados de enfermagem.

Problema de enfermagem Cuidados de enfermagem

Alucinagdes Visuais » Manter ambiente calmo e seguro, com pouca luz e ruidos;
* Reduzir estimulos visuais que possam aumentar a confusao;
* Oferecer apoio emocional com presenca acolhedora e voz

tranquila.

Movimentos Involuntarios * Atentar para ndo conter os movimentos a forga;
* Garantir um ambiente seguro;
* Proteger crianca de lesdes durante os episédios.

Tremores rapidos e » Acalmar a crianca e oferecer conforto;
bruscos * Garantir seguranga fisica;
* Monitorar sinais neurolégicos e vitais.

Pensar Académico, Manhuagu, v.24, n.2, p. 214-227, 2026 224



Desconexdo do ambiente

» Manter ambiente fisico confortavel;
* Implementar uma comunicacao eficaz;
 Manter respeito a privacidade.

Rigidez muscular

* Avaliar dor e mobilidade;
« Estimular exercicios de alongamento e mobilizagéo;
» Administrar medicamentos para dor e inflamacéo.

Perda de tonus muscular

* Avaliar a forca muscular e a mobilidade do paciente;
* Implementar exercicios de fortalecimento e mobilizagéo;
* Fornecer apoio e assisténcia para atividades diérias.

Risco de quedas

» Manter o leito em posi¢do baixa e com grades elevadas;
* Deixar objetos de uso pessoal ao alcance da crianga;
* Supervisionar continuamente durantes crises e
deslocamentos.

Perda do controle da
bexiga ou intestino

* Realizar higiene intima com frequéncia;
« Utilizar fraldas ou protetores;
* Observar padrdes de eliminagéo para planejar intervencdes.

Perda de consciéncia

« Afrouxar as roupas;
» Manter o0 ambiente arejado;
« Aferir sinais vitais e checar pulso.

ContracGes musculares
difusas

* Aplicar calor local com orientagcdo médica para alivio da
dor;
* Realizar alongamentos suaves;
» Monitorar sinais de desconforto e rigidez para ajustar os
cuidados

Fonte: Autores do estudo (2025).

5 CONCLUSAO

O estudo analisou os principais tipos da epilepsia infantil e o papel da enfermagem,
analisando as possiveis complicacOes e estratégias adotadas para o cuidado, considerando que a
epilepsia é uma condicdo neuroldgica cronica que afeta cerca de 1% da populacdo mundial e

pode comprometer significativamente o desenvolvimento e a qualidade de vida da crianca,

exigindo intervencges e cuidados individualizados.

A cerca disso, o papel da enfermagem mostra-se essencial diante de todas as
dificuldades, como, fornece apoio emocional, educa as familias sobre 0 manejo da doenca,

monitora o tratamento medicamentoso e identifica precocemente sinais de complicaces.

As estratégias de cuidado dos profissionais de enfermagem no tratamento de epilepsia
quando bem-feitas, contribuem para reducdo de complicagbes do paciente, além disso o
diagndstico precoce e preciso, com recursos como o video EEG e exames de neuroimagem, que

sdo essenciais para a identificacdo da etiologia e definicdo do tratamento mais eficaz, com isso,

demonstram impactos positivos na reducdo da frequéncia das crises.
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Dessa forma, reforca-se a importancia da capacitacdo continua dos profissionais de
enfermagem para promoc¢édo de qualidade de vida desses pacientes, a atuacdo da enfermagem
vai além do manejo clinico das crises, com isso é fundamental investir em capacitacdo continua

e em praticas baseadas em evidéncias para promover um cuidado mais eficaz e acolhedor.
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