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儿童癫痫的早期识别和治疗
文 / 首都医科大学附属北京友谊医院  郑英明

症状，不要着急，因为并非所有儿童都需要持续治疗。

遇到这种情况，家长应该及时带孩子到医院进行检查，

如果脑电图和磁共振成像（或其他影像学检查）显示正

常，并且目前只有一次癫痫发作，可以采取密切随访监

测的随诊观察策略。

此时，家长应该尝试回忆孩子在癫痫发作前是否

有过轻微的头部创伤、颅内出血，是否出现过高热或细

菌性脑膜炎，因为这种与脑损伤或急性全身性疾病有

密切时间关联的癫痫发作并不属于癫痫；要及时对原

发病进行治疗，事后要保持关注，关注孩子在急性病程

之后是否还会出现反复的发作。

如果孩子癫痫发作没有上述潜在因素，或者以前

有脑部的病变或进行性神经系统疾病，这种情况叫作

非诱发性癫痫发作，此时家长要注意观察孩子的状态。

癫痫是一种容易反复发作的疾病，相邻两次发作的间

隔时间对于医生的临床诊断非常重要，因此，家长要注

意观察和记录癫痫发作的时间及间隔，尤其是两次非

诱发性癫痫发作的间隔时间是否大于24个小时。同时，

还要记录癫痫发作是否存在外部刺激因素，如闪光刺

激、突然的惊吓等；是否有内部刺激因素，如情绪不稳

定、思维过度活跃等。

一旦怀疑孩子可能患有癫痫，家长需要及时带孩

子就医，以寻求专业的神经系统检查和诊断，这样能更

早地确认病情，进行干预并开始治疗。

需要强调的是，有一部分癫痫发作属于医疗急症，

如果遇到以下情况，要立即呼叫救护车进行救治：①癫

一、儿童癫痫的特点
在儿童成长的过程中，癫痫是一种较为常见的神

经系统疾病。简单来说，癫痫发作是脑部异常放电而引

起的；由于儿童的神经系统（包括脑部）正处在快速发

育的过程当中，不同阶段的儿童癫痫与成人存在着很

多不同。青少年正是大脑发育的关键时期，控制不佳的

癫痫对儿童的生活和发育都会造成不良影响。

癫痫发作有很多不同的类型，每种类型的临床表

现也有所不同；但是，大多数癫痫发作都只持续数秒或

数分钟。由于儿童的表达能力有限，早期的癫痫发作很

容易被忽视，从而影响治疗的时机。因此，家长要时刻

留意孩子的身体变化，特别是对于疑似癫痫发作的信

号要引起注意。

（1）抽搐：如果孩子突然出现抽搐，尤其是全身抽搐

或部分肢体抽搐、四肢强直、嘴角抽动、口吐白沫，家长务

必要重视起来，及时就医。

（2）意识丧失：孩子突然出现意识丧失的情况，

表现为停止活动、静止不语，可能是癫痫发作的表现之

一，家长要引起注意，及时向医生咨询。

（3）行为异常：由于低龄宝宝的语言表达能力有限，

对于自身感觉的表述会异于普通成年人，癫痫发作时可

能表现出异常行为，比如突然大笑、恐惧或者无缘由地哭

闹等，这也是家长需要留意的症状之一。

二、如何应对儿童癫痫发作
首先需要强调一点，如果家长发现孩子出现了上述
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痫发作状态持续超过5分钟；②短时间内出现反复发

作；③癫痫发作时伴有呼吸困难。

三、如何治疗儿童癫痫
对于大多数儿童来说，当出现第二次非诱发性癫

痫发作时—因为复发意味着儿童再次发作的风险大

幅增加—就应该启动抗癫痫发作的药物治疗。

初始治疗药物的选择，与癫痫发作的类型相关。不同

的抗癫痫发作药物都具有抑制癫痫发作的作用，但是其

药理学特性存在着很多的不同，而这些不同对于选择药物

具有重要意义，可以作为选择的依据。

另外，药物剂型、给药频率、不良反应的发生风险

以及药物之间产生相互作用的可能性，这些在选择治

疗药物时都需要考虑。剂型方面，推荐患儿选择口服混

悬液、咀嚼片或者散剂，有助于提高服药依从性。降低

给药频率，如选择每日只需服用一次的药物，也可以提

高服药依从性，从而达到更好的治疗效果。综合以上

两点，建议选择缓释型的药物，如左乙拉西坦缓释片、

丙戊酸钠缓释片；或者半衰期长的药物，如苯妥英钠

片、唑尼沙胺片。

抗癫痫发作药物的不良反应是导致患者生存质量

降低的重要因素，而一些常见的不良反应（如嗜睡、头

晕、复视和不平衡）是很多抗癫痫发作药物共有的，因

此在为儿童选择药物方案时必须考虑到这些问题，尽

量减少不良反应对儿童日常生活及学习的影响。至于一

些非线性动力学的抗癫痫发作药物，使用时更应引起

重视，比如丙戊酸钠片、卡马西平片和苯妥英钠片在使

用过程中要定期监测血药浓度，避免由于血药浓度大

幅升高而引起中毒。

四、如何防止癫痫复发
在日常生活中，家长对于癫痫患儿需要给予更多的

关注，以尽量减少癫痫发作的频率和癫痫发作可能引

起的危险。家长可以通过不同的方式帮助孩子：

（1）让孩子佩戴医疗手环，方便随时监测孩子的

状态，能在癫痫发作的第一时间快速响应，以便及时提

供适当的护理。

（2）教育孩子不要在交通繁忙的街道骑车；如果

骑车，需要佩戴头盔，防止摔倒伤及大脑。

（3）鼓励孩子保证充足的睡眠时间，因为睡眠不

足可能导致癫痫发作的概率增加。

（4）癫痫是一种需要家长和医生共同关注的疾病，

在确诊之后，家长要帮助孩子严格按照医嘱服药，停药

或者私自改变药物剂量都有可能增加癫痫发作的风险。

如果对药物治疗存在疑问，可以及时和医生进行沟通，

及时调整用药方案。

温馨提示

儿童癫痫的居家护理需注意以下几点：

（1）安全环境布置：减少有棱角的硬质家具，

床边加装软护栏；避免在浴室、厨房单独活动。

（2）发作时的紧急处理：若孩子突然发作，立

即移开周围危险物品，确保环境安全；解开衣领，保

持呼吸通畅，将其头偏向一侧防止误吸；切勿强行

按压肢体或向口中塞入物品，观察发作表现并记录

时间（可录制视频供医生参考）。

（3）规律用药管理：严格遵医嘱定时定量服

药，勿自行增减药量甚至停药；设置用药闹钟提醒，

定期复诊，监测药物不良反应。

（4）心理支持与日常观察：避免过度保护或指

责，用平和的态度向孩子解释病情；记录发作频率、

诱因（如睡眠不足、强光刺激等），帮助医生调整治

疗方案。

（5）及时就医指征：若单次发作持续超过5分

钟、连续多次发作或伴高热、外伤，需立即送医。


