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Olá sra. 
priscila! 

tudo bem? 

Como a 
senhora faz 
para dar o 
remédio à 

laís? 

Tudo bem 
enfermeira 

joelma! eu dou 
assim...



hum 
entendi...

levanto a 
cabeça da laís e 

coloco a seringa no 
canto da boquinha 
para ela não cuspir 

o remédio.



Enfermeira 
Joelma, é preciso 

sustentar a cabeça e 
o corpo da Laís na 
hora de oferecer o 

remédio.



por isso, quando ofereço o 
remédio tento colocá-la 
sentada ou reclinada, com 
apoio para cabeça e para o 

corpo.





como ela chora por qualquer motivo e cospe o 
remédio, eu levo a laís para o quintal e brinco. ela 
adora! vou com calma e tento distraí-la até que o 

gosto ruim do remédio passe.



excelente a iniciativa de 
colocar a seringa no canto da 
boca, administrar o remédio 
devagar e brincar com ela! 

assim, a senhora evita que a laís 
se engasgue ou cuspa o 

remédio. 

quer dizer, primeiro eu 
dou o remédio. um pouco 

forçado, é verdade, 
depois, eu brinco para ela 

não cuspir.







a 
senhora já 

tentou oferecer 
suco de fruta ou 

água após o 
remédio?

não... 
ainda não.





porque a 
senhora 

oferece o 
remédio na 
seringa?

porque é 
mais fácil!



na seringa ela engole, na 
colherinha ela cospe.



Ex i stem d i ve r s o s 
objetos que podem 
ser utilizados para 
administrar o remédio 
pela boca. Alguns 
com medidas mais 
exatas que outros.



Usar a colher para administrar o 
remédio não é muito seguro, pois as 

colheres do mesmo tamanho podem ter 
medidas diferentes.

Prefira os objetos que ofereçam maior 
precisão na medida da dose, como a 

seringa e o conta-gotas.



para que a laís receba a dose exata que foi prescrita, não 
pode sobrar nada na seringa.



relembrando...

posicionamento da 
cabeça e do tronco

seringa no canto da 
boca conversar

usar seringa ou conta-gotas dar a dosagem completa

líquido depois do remédio distrair e brincar



todos esses cuidados 
são importantes para 

evitar perdas do remédio 
e assim, manter a laís 

sem crises.







a senhora 
sabe como o 

médico calcula a 
dose do 

anticonvulsivante 
da laís?

em cima do 
peso da laís. toda 

vez que ela engorda um 
pouquinho, o 

neuropediatra aumenta 
duas gotas do 

remédio.

por isso 
está sempre 

mudando.





por isso é 
importante que a laís  

seja acompanhada 
regularmente pelo médico, 
para que ele possa ajustar 
conforme o peso e também 

pela reação da 
criança.

a senhora 
está certa! é 

importante o médico 
conhecer as reações da 

criança ao remédio, porque 
isso também é levado em 

consideração no 
cálculo da 
dosagem.

todos os 
cuidadores precisam 

conversar com o médico 
sobre a reação da criança 

ao remédio. Em alguns 
casos, as crises podem não 
ser controladas, mesmo 

quando a dose é calculada 
corretamente.

 O médico precisa 
saber se o seu filho 

dorme demais ou está 
muito agitado, ou vomita 
o remédio! Isto também 
t e m i n f l u ê n c i a n a 
dosagem da medicação. 
Não é só com o peso 
que ele calcula a 

dose do remédio!



relembrando...

o cálculo da dose leva em 
consideração o peso, a idade 

e  as reações adversas da 
criança ao medicamento

falar com o profissional 
todas as reações da criança 

ao medicamento

importante sempre o 
acompanhamento do médico, 

para realizar o ajuste da dose. 







quando 
ela era 

pequenininha tomava 
uns 4,0 ml, agora 

ela toma 20 
gotas.

qual a dose de 
anticonvulsivante que 

a laís toma?

não 
entendi! a dose 

da laís é em 
gotas ou em 

ml?

gota e 
ml não são a 
mesma coisa?

o que vocês 
acham?



o ml vê pela 
seringa, não é 

isso? então não é 
ml é gota!

porque eu faço assim: pego a seringa, 
tampo e pingo as gotas dentro. 



mas olha, eu 
pinguei 4 gotas 

nas duas seringas. e 
uma ficou com mais 

remédio que a 
outra.

nessa que é mais grossa vai 
encher menos.

nessa que é mais fina, você 
pingando as gotas dentro 
vai encher mais a seringa.

não, não é isso! nas 
duas seringas tem a 
mesma quantidade de 

remédio.



Então Se a dose é 
4,0 ml, tanto faz se a 

seringa é grossa ou fina. 
Tem que ser sempre 4,0 

ml.

ainda não entendi. 
podem me explicar 
melhor? 

eu sei, mas a dose 
é em gotas. por isso, 

independente do tamanho 
da seringa, o certo é 

pingar as 4 gotas 
dentro da seringa.



Eu uso a 
seringa que estiver à 

vista. às vezes é uma mais 
grossa, às vezes mais fina. Se 

ela estiver dormindo, eu dou uma 
lavadinha na seringa, pingo as 4 

gotas e dou para ela. Então 
não é ml, é gota.

sra. priscila e sr. 
frederico, gotas e ml 

são medidas 
diferentes.

o ml é 
aquela medida que 

medimos na seringa. 
gotas, normalmente, são 

medidas no conta-
gotas.



ah! entendi! 
então Neste caso a 

dose não está sendo 
medida na seringa, por 
isso que tanto faz se a 

seringa é grossa ou 
fina. 

a dose 
continuará 

sendo 4 gotas.   

essa tem 4  gotas

essa tem 4 ml.

Olha 
como é 

diferente. 



então com 
a laís, utilizamos a 

seringa só para administrar a 
dose prescrita pelo médico, 
fazendo exatamente como a 
priscila explicou: tampa a 
seringa e pinga as gotas 

dentro. 

excelente sra. 
priscila e sr 
frederico.





relembrando...

gotas e ml são 
medidas de dose 

diferentes

a dose administrada não 
depende do tamanho da 

seringa

se a dose for prescrita em gotas, a 
seringa será apenas um instrumento 

para facilitar a administração









Vamos 
pensar! Como a 
senhora acha 
que seria?

Uma amiga minha 
usa um conta-gotas que 

tem a medida. De um lado do 
conta-gotas vem a medida 

até 1,0 ml. Então ela 
mede 1,0 ml. 

Depois ela 
preenche até a 

metade onde está 
marcando 0,5 ml.

Isso 
mesmo D. priscila! 

1,5 ml é a mesma coisa que 
1,0ml + 0,5ml. Então é 

exatamente como a sua amiga 
faz. A Sra. Sabe porque deve 

preencher novamente o 
conta-gotas até a 

metade?

E se a laís 
estivesse tomando 

1,5 ml de 
anticonvulsivante? 
Como eu iria medir 

isso?



Porque 0,5 ml 
é a metade de 1,0. 
Metade é dividir em 

duas partes iguais. Por 
exemplo, a metade de um 
bolo, é quando dividimos 
um bolo em duas partes 

iguais e ficamos 
apenas como uma 

das partes.

isso aí!



eu poderia 
usar uma 
seringa 
também?

claro 
que sim!

é só usar a 
seringa que tenha a 
marcação de 1,5 ml.



para administrar a dose correta eu posso usar 
qualquer instrumento que tenha marcação da 

dose prescrita, para facilitar na hora de medir.



relembrando...

1,5 ml = 1,o ml + 0,5 ml 

0,5 ml é a metade de 
1,0 ml  

metade é dividir 
em duas partes 

iguais

dar preferência aos 
instrumentos que 

mostrem a dose prescrita



o cuidado com a administração 
correta da dose prescrita é 

importante para que não 
ocorra a super-dosagem,  o 

que causará reações adversas.

e não se esqueça:

1ml = 20 gotas







 qual o 
efeito do 

anticonvulsivante 
você espera para a 

laís?

eu acho que ela 
não tem que ter 

crises!

acho também 
que ela toma 

esse remédio para 
dormir mais um 

pouquinho.

as crianças 
tomam 

anticonvulsivantes para 
não ter crises 
convulsivas. 

dormir 
demais é uma 

reação adversa. Esse 
não é um efeito 

esperado quando se 
toma esse tipo de 

remédio.



veja se 
entendi: o 

anticonvulsivante é 
usado só para acabar com 

as crises da laís, sem 
fazer ela dormir 

demais?

isso mesmo! dormir 
demais, ou ficar muito 

agitada, ou molinha são 
efeitos não esperados 

quando se toma 
anticonvulsivante.

a senhora 
precisa observar se 

eles estão 
acontecendo com a 

laís.





ah!eu também 
acho! a gente que cuida 

tem que conhecer o efeito 
esperado do anticonvulsivante 

e saber, como você disse, 
quais são as reações 

adversas.

a senhora 
como cuidadora tem 

uma grande 
responsabilidade para o 

tratamento dar 
certo.

é a senhora 
quem vai dizer ao 
médico como sua 

filha está 
reagindo.

a gente tem que 
falar tudo mesmo para 
os profissionais para 
eles nos ajudarem a 
cuidar melhor das 

crianças.



Vocês que cuidam das crianças precisam dizer se elas estão 
dormindo demais, ou estão muito agitadas, ou estão muito molinhas 

ou se continuam tendo crises. o médico precisa dessas 
informações para adequar o tratamento a cada criança.



É como se fosse 
um trabalho em 

equipe! Todos têm 
funções muito 
importantes!

Se cada 
um fizer a sua 

parte, o tratamento 
será melhor e as 

crianças não terão 
crises convulsivas!

Exatamente! 
Então, o que 

devemos esperar 
quando administramos 

anticonvulsivantes 
nas crianças?

Que não tenham 
crises! ficar molinha, 

dormir demais, ficar agitada 
são reações adversas e não 
devem estar presentes, para 

que a laís tenha mais 
qualidade de vida.



efeito esperado para o 
anticonvulsivante é o 

controle das crises sem o 
aparecimento de reações 

adversas

ficar molinha, dormir demais, ficar 
agitada não são efeitos esperados, 

são reações  adversas ao 
anticonvulsivante

terapia com anticonvulsivantes 
é eficaz quando consegue o 

controle completo das crises

sempre comunicar ao médico 
como a criança está reagindo as 

medicações

relembrando...









sabem 
me dizer como 

a criança   reage 
se a dose do 

anticonvulsivante 
estiver errada?

tanto faz!

Dose 
errada como? Dar 

uma quantidade maior 
ou menor do que o 

médico passou?

Eu tenho o 
exemplo da minha 

mãe. agora ela está 
tomando remédio 

controlado. 

se ela tomar uma 
dose maior, ela apaga, 
dorme o dia inteiro. Se 

ela tomar uma dose 
menor, ela continua 

agitada.

aham...

Teve uma vez 
também, que ele deu 
umas dez gotas do 

remédio a mais. A Laís 
ficou muito irritada, e 

quando dormiu, 
desmaiou. 

Dormiu muito 
tempo. A menina 

acordava e voltava a 
dormir de novo. Ficava 

assim meio aérea.



Então, quando 
administramos uma 

dose maior do 
remédio, as 

crianças vão...

dormir 
demais!





Quando 
administrarmos 
uma dose menor 

do que a 
prescrita, que 

é...

o remédio não vai 
fazer o efeito 

esperado, o que significa 
que as crianças poderão 

apresentar as 
crises!

...uma 
subdosagem...

isso mesmo! 
por isso não 

podemos errar a 
dose.



na superdosagem, as crianças 
podem apresentar as reações 

adversas, por exemplo, dormir 
muito ou ficar agitadas.

na subdosagem, o 
anticonvulsivante não vai fazer 

efeito e as crianças vão 
continuar apresentando crises

relembrando...









quais são os 
horários do 

remédio?

para não 
esquecer, faço 

assim: 

de manhã quando 
ela acorda.

e à noite antes de 
dormir.

depois do banho



mas não tem 
uma hora 
certa?

que horas 
ela costuma 

tomar banho?

não...

a hora que ela 
acorda. hoje ela 

acordou umas 
8:00h. 

ela 
acorda, dou a 

mamadeira, dou o 
banho, e já sei que é 

hora de dar o 
remédio.



 que horas 
ela costuma 

acordar?

e é a hora que 
vocês dão o 

remédio?

agora com a 
fisioterapia, 

por volta das 
8:00h.

nós damos a 
hora que ela 

acorda. se acordar 
meio-dia, damos 

meio-dia!



qual horário que ela 
costuma dormir?

ela dorme muito 
tarde, pois o sono da 

tarde é umas 6:00h , e aí ela 
dorme mais ou menos até 

umas 8:00h da noite.

então só vai 
dormir mesmo lá para 
meia noite...01:00h da 

manhã. se estiver muito 
cansada lá pelas 

10:00.



Sra. priscila e 
sr. frederico, a 

laís deve tomar o 
remédio sempre na 
hora certa. sabem 

por quê?

não.

porque no cérebro da laís tem que ficar uma quantidade 
adequada do remédio para evitar a convulsão. quando dá 

um espaço muito grande entre os horários pode diminuir a 
quantidade do remédio no cérebro.









ah entendi! por 
exemplo: de manhã 

procurar dar o banho 
todos os dia na mesma 

hora.

à noite, 
procurar não se guiar 

pela hora de dormir, pois 
varia de um dia para o 

outro.

escolher 
outra atividade que 

aconteça no mesmo horário 
todos os dias, por 
exemplo, a hora de 

jantar.

é isso aí! o que não pode 
é um dia oferecer o remédio 

às 8h da manhã e no dia 
seguinte às 11h. 

essa diferença grande 
de horário não pode 

acontecer!



a minha vizinha dá os 
remédios ao filho dela 

de manhã quando acorda, 
no café da manhã, às 8 

horas da manhã e 8 horas 
da noite.

são sempre na hora 
certa. tem que dar na 

hora marcada.

é isso aí senhora 
priscila. a sua vizinha está 

certíssima!!!

então o 
anticonvulsivante tem 

que ser dado sempre na hora 
certa.posso utilizar atividades 

do dia-a-dia para ajudar a 
lembrar do remédio.

mas tem que 
acontecer todos os 

dias no mesmo 
horário. 

isso é 
importante

para manter as doses 
adequadas do remédio no 

cérebro para evitar as 
crises.









teve uma 
época que eu dava o 

remédio 3 vezes ao dia. 
quando ela acordava, 
depois do almoço e à 

noite antes de 
dormir.

também não tinha 
uma hora específica para 

administrar o remédio, como 
a sua vizinha faz, às 8h da 

manhã e 8h da noite?

não, nunca 
teve. quando ela 

estava na uti tinha horário 
para tudo isso. mas em 
casa nos adaptamos a 

ela. 

se ela acordar às 
11 horas, ela vai tomar o 
remédio 11 horas. não a 
acordamos para tomar o 

remédio.

entendo.

se ela tiver 
que dormir duas 

horas da manhã, ela vai 
tomar o remédio nesse 

horário. é sempre 
assim. nunca tivemos 

problema. sim.



as donas de casa com crianças 
pequenas, principalmente que 
passam por problemas, nunca 
definem aquele horário exato, 

porque é muito difícil.

tem muita coisa para fazer, não 
dá para controlar tudo. a 

gente define um horário para 
dar o remédio, mas não tem 

que ser àquela hora exata não. 







relembrando...
oferecer o 

anticonvulsivante sempre 
na hora certa, nunca cada 

dia em um horário

utilizar atividades que 
aconteçam todos os 

dias no mesmo horário, 
ajudam a lembrar a 
hora do remédio. 

a regularidade nos horários 
do remédio é para manter uma 

quantidade adequada do 
remédio no cérebro evitando 

crises

mesmo três vezes ao dia, o 
anticonvulsivante deve ser 
oferecido na hora certa, 

mantendo o intervalo regular 
entre as doses

em casa é possível adaptar o 
horário do remédio a vida da 

família, mas a regularidade dos 
horários é muito importante



lembre-se:
 ajustar o horário da medicação com as 
atividades diárias da família, mantendo a 

regularidade nos horários. Isto é 
importante para controlar as crises.







quanto de água a 
senhora usa para diluir 

os comprimidos?

uso 5,0 ml para cada 
comprimido, pois se 

colocar mais, o 
remédio fica fraco.

quem disse 
para usar essa 
quantidade de 

água?

foi o médico. 



entendo 
sra. priscila, 

independentemente de 
quanta água for utilizada 
para diluir o remédio, o 

efeito que a dose 
proporciona será o 

mesmo.

o médico deve ter 
sugerido esta 

quantidade pois, quanto 
menos água misturada no 
remédio, mais fácil será 

para a laís engolir a 
dose totalmente.

é mesmo?! não 
sabia.



já entendi!! quando a 
gente dilui o remédio em 
uma grande quantidade 

de água...

pode acontecer da 
criança não tomar 

tudo, e aí eu não vou 
saber quanto do 

remédio ela tomou.

então o remédio não 
fica mais fraco ou mais 
forte por ter mais ou 

menos água. mas, se tem 
muita água, a laís, pode 
não tomar a dose toda.

correto!!





diluir medicamento em pouca 
água, evita perda da dose 

prescrita.

o remédio não fica mais 
forte ou mais fraco com 

a quantidade de água 
utilizada para a diluição

diluir em muita água pode 
fazer com que a dose 

prescrita não seja 
completamente ingerida

lembre-se: evitar 
sempre a perda do 

medicamento

relembrando...









Como a senhora 
aprendeu a diluir os 

comprimidos?

e como a 
senhora faz?

foi idéia minha!
 a laís mastiga o 

comprimido e joga 
fora, então resolvi 

diluir.



eu coloco o comprimido inteiro na 
seringa, sem quebrar antes

depois coloco o embolo

depois aspiro um pouco de 
água com a própria 

seringa. 

 até diluir completamente 
o comprimido e então dou 

o remédio para a laís.



parabéns pela a 
sua idéia! este é um 

modo de diluir 
comprimidos para as 

crianças.

obrigada.



eu antes fazia 
assim:

colocava o comprimido no 
copinho

colocava água

diluía o comprimido

aspirava tudo com a seringa

dava para a laís



e porque fazia 
assim?

porque 
se der no 

copinho, ela joga 
fora.então tenho 

que dar na 
seringa.

e quem 
falou para 

diluir direto na 
seringa?

isso.mas tome 
cuidado pois também 
pode ficar um pouco 

do remédio na 
seringa.

uma 
enfermeira. ela 

disse que diluindo na 
seringa, evita a perda da 
dose, porque não tem 

risco de ficar um 
pouco do remédio 

no copinho.



mas para isso não 
acontecer, eu presto 
bastante atenção para 

ver se não ficou 
nenhum pozinho.

 se ficar, depois de 
dar para a laís, 

coloco um pouco de 
água na seringa e 

balanço. isso vai fazer 
com que o resto do 
remédio saia e então 

dou para a laís.

Isso 
mesmo! 

faço isso com 
todos os remédios, 
pois evita perda da 

dose.

então, quanto mais 
objetos usar na diluição e na 

administração, maior é a chance de 
haver perda da dose. por isso 

uso somente a seringa.



pode-se diluir o comprimido direto na 
seringa e oferecer a criança

relembrando...

pode-se diluir o comprimido no copinho, 
aspirar com a seringa e oferecer a criança

observar se não ficou resto 
do remédio no copinho ou na 

seringa. 

maior o número de instrumentos 
utilizados na diluição, maior a 
chance de haver perda da dose









como a senhora 
faz para diluir o 

remédio na forma de 
solução oral? 

Uma médica me deu a 
idéia de diluir porque 

achava o gosto do 
remédio muito ruim.

isso atrapalhava na 
aceitação do remédio 

pela laís. dando diluído 
ela aceitaria melhor.

sim.

então o que 
fazia: colocava um 
pouco de água na 

colher e pingava o 
remédio.



a senhora 
achou que fazendo 
assim a laís aceitou 

melhor o 
remédio?

humm...

não achei 
uma boa idéia. era 

muito trabalhoso e a 
laís cuspia o 

remédio.

tentei também 
diluir o remédio 
na seringa como 

faço com o 
comprimido. 

tampo a ponta da 
seringa com o 
dedo, pingo a 

dose do remédio

coloco um 
pouco de água

balanço a seringa 
e dou para a laís

senhora 
priscila, você 
pode diluir o 

remédio na colher 
ou na seringa.

o importante é 
não contaminar o 

remédio e utilizar pouca 
água. para dar o remédio a 

laís utilize o 
instrumento que ela 

aceite melhor.



o que a senhora 
achou de diluir o 

remédio na 
seringa?

achei que dá 
muito trabalho, e 
ela aceita melhor 

tomando o remédio 
puro mesmo.

então parei de 
diluir. e também 

ter uma quantidade 
maior de líquido, pode 
acontecer da laís não 

tomar a dose toda.



isso 
realmente pode 

acontecer. 
parabéns!!

prefiro não 
usar mais a colher 

para dar o remédio. uso a 
seringa, pois assim ela não 
cospe, porque eu coloco a 
seringa no canto da boca 

e vou dando bem 
devagar.

 e quando o 
remédio é líquido, não 

precisa diluir.

depois do remédio, é só 
oferecer um pouco de água 

para tirar o gosto ruim.



pode-se diluir a 
solução oral na colher 

e oferecer a criança

utilizar a maneira mais fácil para 
que se evite perdas

a diluição da solução oral é 
para disfarçar o gosto ruim 

do remédio

oferecer água ou suco 
após o remédio também 

ajuda a disfarçar o gosto 
ruim do remédio

relembrando...

pode-se diluir a solução 
oral na seringa e oferecer 

a criança





lembre-se:

todos os cuidados com a 
diluição dos medicamentos e 
os materiais utilizados são 
importantes para que não 
ocorra a perda da dose 

prescrita. dessa forma, irá 
manter a laís sem crises. 









É de meia em meia 
hora. Primeiro é o 

Tegretol®, depois o 

Depakene® e por último o 

Nitrazepol®.

como a 
senhora oferece 
os remédios à 

laís? 

porque o 
intervalo de meira 

hora entre os 
remédios?

e porque não 
pode?

porque o 
médico falou 
que não pode 

misturar.

só sei que o 
médico disse que 

pode ter uma reação 
maior. ela pode ficar 

dopada, vomitar.

são sempre de 
meia em meira hora 
e na hora certa.



Sra. 
Priscila a Laís faz o 

que chamamos de 
politerapia, ou seja, toma mais 

de um anticonvulsivante. A 
politerapia é utilizada quando a 

criança não consegue ficar 
sem crises com apenas 1 

anticonvulsivante.

isso 
mesmo!

o médico deve 
ter orientado  a 
não misturar os 
remédios para a 

senhora saber como 
a laís reage a cada 

um deles.

mas, se eu 
administrar os três 
remédios juntos não 

vai ter uma reação 
maior? 



Não 
Sra. Priscila. Vou 

explicar melhor como 
funciona a politerapia para 
senhora entender que não 
vai ter uma reação maior. 

Veja se a senhora 
concorda comigo!

vamos lá!

quando a 
laís iniciou o 

tratamento ela 
só tomava um 

remédio. 
certo?

isso mesmo.

a senhora 
não percebia nenhuma 

reação diferente, ela não 
vomitava, não ficava dopada, 

mas também não controlava as 
crises. então o 

anticonvulsivante não 
estava fazendo 

efeito.



então foi 
por isso que o 

médico resolveu 
colocar outro 

remédio junto com o 
que ela  já 

tomava. 

exatamente!

esses dois 
remédios não 

causavam nenhuma outra 
reação maior. Só que a Laís 

continuava tendo crise. E aí o 
médico acrescentou mais 

um remédio. Não é 
isso?

isso 
mesmo! Como a 

introdução da politerapia é 
lenta e gradual, tanto a 

senhora como o médico sabem 
como a Laís reage a cada 

medicação.



Então eu já sei  
como ela reage, 

porque está tomando 
esses remédios a bastante 

tempo, por isso posso 
conversar com o médico sobre 
a possibilidade de administrar 

os três remédios na mesma 
hora, sem intervalo 

entre eles.



politerapia: quando a criança toma 
mais de um anticonvulsivante, 

porque não consegue controlar as 
crises com 1 anticonvulsivante

introdução é gradual para 
reconhecer as reações de 

cada anticonvulsivante

converse com o profissional sobre a 
possibilidade de oferecer os 

anticonvulsivantes juntos

relembrando...





Oferecer 
os remédios 

separados têm 
vantagens e 

desvantagens. 

Uma 
vantagem é que a 

senhora vai conseguir 
identificar qual o remédio 

causa vômitos ou outra 
reação adversa na 

Laís.

é verdade!

Se 
ela vomitar a 

senhora poderá refazer 
a dose do remédio. Além 

disso, a senhora vai contar 
ao médico que esse 

remédio está causando 
esta reação na 

laís.
mas porque 
falar com o 

médico?

Porque 
ele vai poder trocar 

esse remédio por outro 
que não cause vômitos ou 

outra reação adversa!

e qual é?

ah 
entendi! Uma 
desvantagem 

eu sei!



Quando 
ofereço os 

remédios de meia em meia 
hora, dificulta a 

administração, porque já é 
estressante administrar 

um remédio, imagina 
três!

E ainda 
cada um em uma 

hora! Me atrapalha 
muito, porque ainda 
tenho outras coisas 

para fazer!
realmente a 
senhora tem 

razão!

Se eu 
oferecer os três 

remédios juntos vai 
facilitar bastante. porque 
não vou precisar diluir a 

medicação, segurar a Laís e 
administrar o remédio 
três vezes de manhã 

e a noite. 

vou fazer tudo de 
uma vez só, uma vez 

pela manhã e a noite. E 
também vai ser menos 
estressante para a 

Laís.
excelente 

sra. priscila!



uma vantagem de oferecer os 
anticonvulsivantes separadamente é 

identificar se ocorrerá reações adversas 
ao remédio, por exemplo o vômito

uma desvantagem: é mais 
trabalhoso e estressante 

para a criança e seu 
cuidador

identificar e falar com o médico as 
reações da criança a cada 

anticonvulsivantes, para juntos 
ajustarem a dose e o melhor 

anticonvulsivante para o seu filho

relembrando...




