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Descubriendo el accidente cerebrovascular isquémico:
el corazén como clave

Uncovering ischemic stroke: The heart as key
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Varén de 16 anos atendido por episodio de 15 minutos de pér-
dida de conocimiento, movimientos involuntarios faciales y
de extremidades superiores e incontinencia urinaria seguido
de somnolencia excesiva.

Las evaluaciones iniciales, incluyendo analitica, toxico-
logia, TAC craneal y punciéon lumbar, fueron anodinas. A
continuacion, desarrolld hemiparesia derecha con hemia-
nopsia homonima y afasia (puntuacion de 9 en la escala
PedNIHSS). La angio-TC cerebral mostro un accidente cere-
brovascular embolico secundario a la oclusion del segmento
insular de la arteria cerebral media. La evaluacion etiolo-
gica revel6 una masa de gran tamafo en la auricula izquierda
(fig. 1) tratada mediante escision quirirgica, con confirma-
cion del diagnostico de mixoma por histopatologia.

Tras la operacion, se inicidé tratamiento con aspirina
(100 mg/dia), asi como rehabilitacion motora y logopédica
estructurada. La RM de control (figs. 2 y 3) mostro lesiones
isquémicas estables, sin evidencia de recurrencia de embo-
lismo. Actualmente, el paciente tiene hemiparesia derecha
leve, afasia nominal (5 puntos en la escala PedNIHSS) y alte-
raciones leves del comportamiento.

Figura 1 Imagen del mixoma auricular izquierdo (circulo
blanco) de 33 mm x 27 mm visualizado en el ecocardiograma.
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Figura 2 Reconstruccion 3D de secuencia FLAIR axial que
muestra la extension del accidente cerebrovascular isquémico
(flecha blanca).

Figura 3  Reconstruccion 3D de secuencia FLAIR sagital que
muestra la extension del accidente cerebrovascular isquémico
(flechas blancas).

El manejo del accidente cerebrovascular pediatrico
supone un reto por las presentaciones atipicas y el amplio
diagndstico diferencial, que incluye los ataques epilépti-
cos, las migranas y la vasculitis. La RM cerebral es esencial
para realizar un diagnostico preciso. El papel de las terapias
de reperfusion, la anticoagulacion o las estrategias anti-
tromboticas en nifios adn no esta claro, dada la escasez de
la evidencia disponible y la falta de ensayos pediatricos.
Los protocolos estandarizados son esenciales para deter-
minar su indicacion, guiar el tratamiento y minimizar las
complicaciones. El presente caso subraya la importancia de
la realizacion precoz de pruebas de imagen y una evalua-
cion exhaustiva para mejorar el prondstico y prevenir la
recurrencia’?.
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