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Resumo: INTRODUCAO: A sindrome epilética relacionada & infeccgo febril (FIRES, sigla em inglés para
Febrile Infection-Related Epilepsy Syndrome) atinge criancas e adolescentes saudaveis entre 3 a
15 anos que apresentam uma doencga febril simples ou inespecifica e posteriormente iniciam um
estado epilético refratério e prolongado. RELATO DE CASO: Paciente do sexo masculino, 4
anos, sem comorbidades ou internagdes prévias e com desenvolvimento neuropsicomotor
adequado. Iniciou quadro de febre ndo especificado e no quarto dia febril evoluiu com crises
convulsivas parciais complexas, refratarias a terapia medicamentosa, incluindo o uso de
midazolam e fenobarbital continuos, em dose méxima. Encaminhado a unidade de terapia
intensiva (UTI), foi realizado rastreio infeccioso e neoplésico, ambos negativos. Foi inserido um
estudo para avaliar a positividade de anticorpos mais comuns na encefalite autoimune
soropositiva, contudo, os anticorpos pesquisados, incluindo anticorpos anti-neuronas e anti-
gliais, foram negativos. A ressondncia magnética de crénio apresentou atrofia cortical
generalizada. Evoluiu com sequelas motoras, necessidade de realizacdo de tragueostomia e
déficit cognitivo severo, sem interagdo com o meio externo. Apos introducéo da dieta cetogénica,
associada as medicagbes anticonvulsivantes, houve melhora parcial das crises, com escapes
esporéadicos. DISCUSSAO: E considerada uma sindrome rara. A prevaéncia na Europa é
estimada em 1/100.000 criangas e adolescentes e a incidéncia anual em torno de 1/1.000.000. O
tratamento € de dificil mangjo e comumente ndo responde a terapia anticonvulsivante habitual.
CONCLUSAO: Na presenca dessas dteragdes clinicas e da exclusio dos diagndsticos
diferencias, 0 paciente segue em acompanhamento e investigacdo do quadro conhecido como
FIRES. O mangjo deste paciente € multidisciplinar e dificil, uma vez que é um diagndstico de
exclusdo, refratério ao tratamento convencional e com poucos relatos na literatura medica
Objetivamos dertar ao pediatra sobre a suspeita diagnostica desta sindrome rara, mediante
quadro clinico apresentado.
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