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Tipo e Local de Estudo: Estudo quantitativo, retrospectivo e Figura 2. Uso de antitérmicos no periodo do estudo
descritivo, baseado em prontudrios eletrénicos. Realizado na 100 -
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Critérios de Inclusdo: Pacientes pediatricos com indicagdo do 0
protocolo de febre, registros completos e atendimento na UPA 2024 2025 2026
VoG S B Dipirona [ Paracetamol
Critérios de Exclusdo: Dados incompletos ou inconsistentes,
suspeita de infeccdo do SNC, distirbios metabdlicos, pacientes Evolugéo do uso de antitérmicos:
fora da faixa etaria. 2024: Dipirona 80% | Paracetamol 20%
Coleta e Andlise de Dados: Varidveis analisadas: idade, sexo, 2025: Dipirona 80% | Paracetamol 20%
temperatura de admissao, uso de antitérmicos, tempo porta/ 2026: Dipirona 85% | Paracetamol 15%
medicagao, aceitabilidade e ocorréncia de convulsées febris.
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A implementacao do Protocolo de Febre Pediatrica demonstrou valor assistencial, com atendimento agil, seguro e
padronizado. No periodo pds-implantagdo, observou-se auséncia de registros de convulsao febril, associada a tempo
porta/medicacao de 7 minutos e 98% de boa aceitagdo medicamentosa. Os achados reforcam a importancia da atuagao
integrada das equipes de enfermagem e médica na triagem e no manejo oportuno da febre.
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