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Resumo: Hipertermia maligna (HM) é uma reacéo grave sob anestesia geral em individuos suscetiveis,
caracterizada por um estado hipermetabdlico perigoso e potenciamente fatal. Embora possa
ocorrer em qualquer individuo, a populacdo pediatrica é particularmente vulneravel. Nesse
contexto, a HM pode ocorrer apds anestesia com succinilcolina e/ou agentes halogenados
volatels, manifestando-se como hiperpirexia associada a taquicardia, taquipneia, acidose,
rabdomidlise e/ou coagulacdo intravascular disseminada. A pesguisatem o papel de evidenciar as
caracteristicas, causas e complicagbes da hipertermia maligna em pacientes pediatricos
submetidos a anestesia geral. Foi realizada uma revisdo de literatura na base de dados Medline
(via PubMed) e Biblioteca Virtual de Salde elencando os seguintes descritores. “pediatric” e
“General anesthesia’” e “malignant hyperthermia” com auxilio do operador booleano AND. Como
inclusdo foram selecionados no periodo entre 2019 e 2024, encontrando 19 artigos. Como
exclusdo, foram descartados agueles trabalhos que nédo correlacionaram a HM com anestesia
pedidtrica. Apés a leitura dos titulos, selecionou-se 8 trabalhos para leitura dos resumos, dos
quais 6 trabalhos foram lidos na integra e 3 artigos foram selecionados para composicéo desta
revisdo. A HM é uma condicdo grave na faixa etéria pedidtrica e a susceptibilidade a esta
condicdo € geralmente genética, com a principal mutagcdo associada ocorrendo na proteina do
receptor de rianodina tipo 1 (RyR1). Epidemiologicamente, a HM é mais prevalente em criangas
do sexo masculino, com crises frequentemente desencadeadas pela exposicdo a agentes
anestésicos, sendo a succinilcolina um dos mais comumente envolvidos. Na avaliagédo
perioperatdria de criancas, € crucial reparar em sinais de fragueza muscular, pois muitas doencas
neuromusculares estdo associadas a um risco elevado de HM. Adicionalmente, em criangas com
pequena superficie corporal, € importante considerar diagndésticos diferenciais como anestesia ou
analgesia insuficiente, mau funcionamento do equipamento, elevacdo do CO8322, expirado e
superaquecimento iatrogénico. Embora muitos agentes anestésicos desencadeadores, como o
hal otano, sgjam obsoletos na anestesia moderna, a succinilcolina ainda € amplamente utilizada, o
gue reforca a necessidade de vigilancia continua. No tratamento da HM, o dantrolene € a droga
de escolha. Além disso, medidas bésicas, como a descontinuacdo imediata do agente anestésico
desencadeador, a introducdo de medicamentos de suporte e 0 adiamento ou encerramento do
procedimento cirdrgico, S0 essenciais para 0 mangjo eficaz da crise. Portanto, sinais da HM
devem ser detectados precocemente para garantir intervencdes rapidas e eficazes que possam
salvar vidas. Em criangas com menor tolerancia fisiolégica e reacfes adversas mais intensas, €
crucia avaliagdo pré-operatdria detalhada pelos profissionais de salide para garantir a seguranca
dos pacientes.
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