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Introducéo: A sindrome de West (SW) é a mais frequente encefalopatia epiléptica do primeiro
ano de vida e esta fortemente relacionada com lesdes cerebrais pré-natais e perinatais. Objetivo:
Analisar arelacdo entre prematuridade e asfixia perinatal (hipoxia cerebral) e SW. Métodos: Este
€ um estudo observacional e transversal. Todos os pacientes com SW tratados no Servigo de
Neurologia Pediétrica do Hospital Infantil Pequeno Principe entre janeiro de 2010 e janeiro de
2015 foram anadisados. Os pacientes foram submetidos a ressonancia magnética (RM) do
encéfalo e eetroencefalograma (EEG). Resultados: Trinta e oito pacientes com SW, 23 (60,53)
do sexo feminino, idade entre 9 a 27 meses (x16,6 meses). Vinte (52,63) pacientes tinham
histéria de hipoxia/anoxia perinatal, 8 (21,05) eram prematuros, 8 (21,05) tinham malformactes
cerebrais, 4 (10,53) tinham sindrome de Down, 4 (10,53) tinham esclerose tuberosa e 2 (5,26)
ndo apresentavam nenhuma comorbidade. A RM mostrou: 9 (23,68) casos de encefalomalécia
multicistica, 4 (10,53) leucomalécia periventricular, 4 (10,53) leucomalécia periventricular com
atrofia cerebral, 4 (10,53) nédulos periventriculares, 3 (7,89) atrofia cerebral, 2 (5,26) paquigiria
associada a atrofia de corpo caloso, um (2,63) agenesia de corpo caloso, um (2,63) displasia
frontal direita, um (2,63) displasia frontal esquerda, um (2,63) displasia frontoparietal direita, um
(2,63) displasia frontoparietal esguerda e um (2,63) paquigiria. Conclusdo: A historia de
hipoxialanOxia perinatal e prematuridade € muito frequente na SW. A melhora dos cuidados
durante a gestacdo e o parto € muito importante para reduzir lesdes cerebrais perinatais,
nasci mentos prematuros e consequentemente, a morbidade neurol 6gica.
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