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Caso clínico
• Consultan por  Dante de 7 meses de edad con un 

cuadro de fiebre de 39° de 72 hs de evolución.
• El examen físico muestra un niño eutrófico, con 

estado general conservado, normohidratado
• Ambos tímpanos y fauces congestivos.
• A las 24 hs de fiebre consultó en la salita del 

barrio y fue medicado con paracetamol 2 gotas kg 
cada 6 hs

• Por la persistencia de la fiebre los padres 
consultan muy angustiados



Ante esta situación usted decide:

A. Cambiar a ibuprofeno cada 6 hs

B. Indicar alternar ibuprofeno con paracetamol 

cada 3-4 hs

C. Indicar paracetamol e ibuprofeno cada 6-8hs

D. Seguir con paracetamol cada 6 hs



Importancia de la fiebre como 
signo o síntoma

• Manifestación muy frecuente de enfermedad

• Muchas veces el primer o único signo de enfermedad

• Marcador de mejoría o resolución de un proceso 

patológico

• A veces único indicador de la persistencia de una 

enfermedad

• Puede ser detectada con rapidez y precisión

• Es motivo de preocupación para el paciente y su familia





Fobia a la fiebre

•63% de los padres refieren gran preocupación por 
el daño que la fiebre podría producir al niño

•18% daño cerebral con Temp de 37° 8 A 38° 9

•34% daño cerebral conTemp de 38° 9 A 40º

•16% la temperatura seguiría subiendo hasta 43°3 o más

Schmit BD.Fever Phobia, Am J Dis Child 1980;134:176-181





Fobia a la fiebre-2

47% consideraban fiebre muy alta 38º9

7% pensaban que la fiebre puede subir a ≥ 43,4ºc si no se trata

91% que la fiebre puede provocar algún daño
21% daño cerebral
14%muerte

25% daban antipiréticos para temperaturas menores a 37,8ºc

85% despertaban al niño para darle antitérmicos

Crocetti et al  Fever phobia revisited: have parental  misconceptions about fever
changed in 20 years. Pediatrics. 2001;107:1241-46



Is fever phobia driving inappropriate use of antipyretics? Arch Dis 
Child 2014;99:701-702



Fobia a la fiebre
A qué temen los padres

• 78,2%        Deshidratación

• 65,4%         Convulsiones

• 29,5%          Daño cerebral, coma y/o muerte

Is fever phobia driving inappropriate use of antipyretics? Arch Dis Child 
2014;99:701-702





Fiebre: ¿amiga o enemiga?







Kluger M. Fever in the lizard Dipsosaurus dorsalis. 
Nature;1974. 



Temperature as a factor in resistance of young puppies. 
J Infect Dis 120:669. 1969



Antipyresis: Its effect on mortality of bacterially infected rabbits. 
Brain Res Bull, 1980



Supervivencia sube de de 0 a 50% al inducir fiebre en 
ratas con peritonitis por Klebsiella pneumoniae

Fever: beneficial and detrimental effects of antipyretics. Curr Opin Infect
Dis. 2002 ;15:241-45



¿Y en el humano?

• 50 niños con Plasmodium Falciparum: 
clearance del parásito 16hs mas tarde con 
quinina + paracetamol que con quinina sola.

Effect of paracetamol on parasite clearing time in Plasmodium Falciparum
malaria. Lancet 1997;350:704-9

• 72 niños con varicela: evolución de costras 
más lenta en grupo que recibió paracetamol

Acetaminophen: more harm than good in chickenpox? J Pediatr
1989;114:1045-8



¿Y en el humano?

• 102 niños con gastroenteritis por salmonella: 
correlación negativa entre la fiebre y la 
duración de la enfermedad.

Association of high fever and short bacterial excretion after salmonellosis. 
Arch Dis Chid 1992;67:531-532

• Uso de antipiréticos en voluntarios infectados 
con rinovirus suprimió respuesta  de ATC 
séricos y prolongó síntomas y tiempo de 
excreción viral

Adverse effects of aspirin, acetaminophen and ibuprofen on inmune function, 
viral shedding and clinical status in rhinovirus-infected volunteers. J Infect 
Dis 1990;162:1227-82



¿Y en el humano?

• El uso preventivo de Paracetamol antes de la 
vacunación puede interferir con la respuesta 
de anticuerpos

Effect of prophylactic paracetamol administration at time of vaccination on 
febrile reactions and antibody responses in chilldren: two open label, 
randomised controlled trials. Lancet 2009;374:1339-50

• Efecto poblacional de suprimir la fiebre: en 
influenza, mayor periodo de eliminación viral, 
mayor interacción social

Population-level effects off suppressing fever. Proc R Soc;281:2014 
20132570



Efectos de la fiebre 
sobre el sistema inmune

↑ Proliferación de células T y B

↑ Producción de ATC e interleuquinas (IL1 y 2, FNT)

↑Actividad quimiotáctica y fagocítica

↑ Producción de superóxido y otros agentes antibacterianos

↑ efecto del interferon

↑ efecto bactericida de los leucocitos

↓ niveles de Fe y zinc



Efectos negativos 
de la fiebre

• Malestar general
• Convulsiones

• Deshidratación
• Desnutrición aguda
• Aumento del catabolismo
• Daño neurológico?
• Muerte?



Convulsión febril simple

• ¿Podemos evitar una recurrencia de CF a 

través del tratamiento  antitérmico?

•¿Debemos evitar una recurrencia de CF?



Convulsión febril

• No hay evidencia de que los antitérmicos reduzcan el 
riesgo de recurrencia de CF en niños predispuestos

• La prescripción de antitérmicos luego de una CF 
puede ser útil para el alivio sintomático del niño pero 
no debe recomendarse para prevenir futuras CF

Antipyretic Agents for Preventing Recurrences of Febrile Seizures.Arch Pediatr Adolesc
Med. 2009;163:799-804



Cita Población Diseño (nivel de 
evidencia) 

Qué se midió Resultado clave Comentarios 

Uhari et al (1995) 180 niños después de la 
primera convulsión en 4 
grupos aleatorizados: 
a) placebo+placebo 
b) placebo+paracetamol 
c) diazepam+paracetamol 
d) diazepam+placebo 

Ensayo doble 
ciego 
aleatorizado 
con placebo 
(nivel 1b) 

Número de 
recurrencia de CF 

a) 14 (25.4%) 
b) 9 (16.4%) 
c) 14 (25.5%) 
d) 18 (32.7%) 
(sin diferencia 
estadística) 

Duración de 
seguimiento: dos 
años 

Schnaiderman et al 
(1993) 

104 niños luego de la 
primera convulsión febril en 
dos grupos aleatorizados: 
a) paracetamol c/ 4hs 
b) paracetamol según 

requerimientos 

Ensayo 
controlado 
aleatorizado 
(nivel 1b) 

Recurrencia 
temprana de CF 

a) Paracetamol 
regular= 4 (7.5%) 

b) Paracetamol = 5 
(9.8%) (p= no 
ificativa)  

En hospital (sin 
seguimiento) 

Van Stuijvenberg et 
al (1998) 

230 niños luego de la 
primera convulsión 
aleatorizados en: 
a) ibuprofeno (n=111) 
b) placebo (n=119) 

Ensayo 
controlado 
aleatorizado 
doble ciego con 
placebo (nivel 
1b) 

Número de 
recurrencia  de CF 

a) 31 (35.7%) 
b) 36 (33%) (p= no 

significativa) 

Duración media de 
seguimiento 1.04 

Van Esch et al (2000) Grupo de tratamiento:  
a) ibuprofeno o 

paracetamol (n=109) 
b) no antipiréticos (n=103) 

Ensayo no 
aleatorizado 
controlado 
(nivel 2a) 

Número de 
recurrencia de CF 

Risego recurrente 
por fiebre:  
a) 6.3% (grupo 

tratamiento) 
b) 12.2% (grupo 

control) ARR= 
5.9%; (95% CI: -
0.2% a 12%) 

 

Meremikwa et al 
(2002) 

RCTs con paractamol 
comparado con placebo 

Revisión 
sistemática 
(nivel 1a) 

Número de 
recurrencia de CF 

Conclusión: sin 
evidencia de que el 
paracetamol sea 
efectivo en la 
prevención de CF 

 

 

Antitérmicos y Convulsión febril



Tratamiento farmacológico 
de la fiebre

• Aspirina

•Paracetamol

• Ibuprofeno

• Dipirona

• Otros AINES

• Alternancia de antipiréticos

•Combinación de antipiréticos 

• Dosis inicial elevada de paracetamol









Alternancia de Antipiréticos

• 2001     52%

• 2007      67%

• 81%  por indicación médica

• 50%  dosis inadecuadas

Alternating antipyretics: an unfounded practice passed down to parents from
pediatricians.. Clin Pedatr 2007;46:146-50











Alternancia de Antipiréticos
Ventajas

• Mayor disminución de la temperatura  a las 
6hs (0,5°C)

• Disminución inicial de la temperatura más 
rápida

• «Calma» la ansiedad de los padres 

Alternating ibuprofen and acetaminophen in the treatment of febrile children: a 
pilot study. BMC Medicine 2006;4:4
Antipyretic Treatment in Young Children with Fever. Acetaminophen, Ibuprofen
or both Alternating in a Randomized, Double-blind Study. Arch Pediatr Adoles
Med.2006;160:197-202
Combined and alternating paracetamol and ibuprofen therapy for febrile children. 
Evid-Based Child Health 9:3:675-729.2014 (Cochrane Review Journal)



Alternancia de Antipiréticos
Desventajas

• Toxicidad renal por efecto sumativo y 
sinergístico en niños deshidratados

• Ibuprofeno inhibe producción de glutation
• Posibilidad de sobredosis
• Efecto sobre la preocupación de los padres 

respecto a la fiebre
• No se observa efecto positivo sobre el 

bienestar del niño

Systematic review of studies comparing combined treatment with paracetamol and 
ibuprofen, with either drug alone. Arch Dis Child 2011;96:1175-79



Alternancia de Antipiréticos

Revisión sistemática de estudios aleatorizados 
controlados comparando la alternancia o 
combinaciones de paracetamol e ibuprofeno a 
cada droga sola.
Se demostró sólo un beneficio marginal de la 
combinación comparada con las drogas 
individuales, lo que al lado del riesgo de 
sobredosis y el fomento del miedo a la fiebre lo 
hace poco recomendable.

Systematic review of studies comparing combined treatment with paracetamol and 
ibuprofen, with either drug alone. Arch Dis Child 2011;96:1175-79
Combined and alternating paracetamol and ibuprofen therapy for febrile children. 
Evid-Based Child Health 9:3:675-729.2014 (Cochrane Review Journal)



Alternancia de Antipiréticos

• NICE: no dar paracetamol e ibuprofeno 
simultáneamente. Si considera alternar hágalo 
bajo supervisión médica

NICE Guideline 2013

• AAP: el uso combinado de paracetamol  con 
ibuprofeno puede aumentar la posibilidad de 
error en la dosificación y contribuir a la «fobia 
a la fiebre»

Fever and antipyretic use in children. Pediatrics 2011,127:580-587 

• CPS: No alterne paracetamol con ibuprofeno 
ya que puede poner a su niño en riesgo de falla 
hepática.

Caring for kids: fever and temperature taking. Canadian Pediatric Society 2013



Observé que método podría elegir la Naturaleza,
con la intención de dominar el síntoma siguiendo 
sus huellas.

«La fiebre es una 

máquina poderosa que 

la Naturaleza trae al 

mundo para combatir 

la enfermedad»
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