Anales de Pediatria 102 (2025) 503734

pediatria

www.analesdepediatria.org

CARTA AL EDITOR

De la publicacién a la accion parala  ®
deteccion, seguimiento e
intervencion en paralisis cerebral en
Espana: quién, como y ahora.
Respuesta de los autores

From publication to action for early detection,
surveillance and intervention in cerebral palsy
in Spain - who, how and now. Authors reply

Sra. Editora,

Hemos leido con detenimiento la carta que Hidalgo et al.’
han escrito a raiz de la publicacion de nuestro estudio. En
ella subrayan la «necesidad urgente» de implantar en Espana
guias internacionales para el diagnostico precoz de paralisis
cerebral (PC) e incluso un cribado poblacional.

Nuestro estudio de seguimiento prospectivo de una
cohorte de pacientes con encefalopatia hipoxico-isquémica
neonatal en una region espanola mostré una disminucién
de la prevalencia de PC en esta poblacion con respecto
a anos anteriores, en consonancia con los resultados de
estudios similares realizados en otros paises, al mismo
tiempo que sefnalaba la presencia de otras alteraciones del
neurodesarrollo que hasta ahora habian podido pasar mas
desapercibidas.

Estos resultados no son extrapolables a otros grupos de
riesgo, y menos aun a la poblacion general. Asi mismo,
no deberian ser utilizados para tomar decisiones de salud
publica como es la implantacion de programas de cribado.

La implantacion de un programa de cribado es un pro-
ceso largo y complejo que requiere la valoracion por
parte de grupos de expertos y autoridades sanitarias de su
conveniencia, viabilidad, asequibilidad, eficiencia, relacion
coste-beneficio y potenciales danos, entre otros factores
bien descritos?.

La Sociedad Espanola de Neurologia Pediatrica publica y
actualiza periddicamente protocolos para el diagnéstico y
el tratamiento de la PC adaptados a la realidad de nuestro
pais®, por lo que no creemos que sea necesario implan-
tar otras guias. Por otra parte, no conocemos ni hemos
encontrado referencias sobre la existencia de programas de
cribado poblacional para la PC en ningun pais, muy pro-
bablemente porque esta condicion presenta importantes
limitaciones para ello. Los esfuerzos actuales se orientan
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a la identificacion y seguimiento de los pacientes de alto
riesgo neurologico. La mayoria de los paises de rentas altas
cuentan con programas de seguimiento neonatal al menos
durante los dos primeros anos de vida, y Espana no es una
excepcion.

Ademas, y a diferencia de otros paises, en Espana la
poblacion infantil sana, o de bajo riesgo, esta atendida casi
en su totalidad por pediatras y enfermeras pediatricas en los
centros de atencion primaria a través del Programa de Aten-
cion al Nifo Sano. Este programa consiste en evaluaciones
periddicas y sistematicas en los primeros anos de vida que
incluyen la valoracion del neurodesarrollo. Esta atencion
especializada por profesionales con una formacion reglada
y completa en el ambito de la Pediatria es un factor funda-
mental para optimizar la deteccion de signos de alarma en
el neurodesarrollo. Cualquier nifio en el que se sospeche un
problema en su neurodesarrollo, y no solo PC, es derivado
a los servicios especializados de neurologia pediatricay/o a
los de atencion temprana. Aunque todo se puede mejorar,
creemos que la asistencia primaria a la poblacién infantil
espanola goza en el momento actual de la suficiente cali-
dad para la deteccion temprana de estos problemas y no
hay datos que sugieran que haya retrasos diagnosticos en la
PC.

Los programas de seguimiento deberian ser lo mas per-
sonalizados posible de acuerdo con factores de riesgo
individuales. Como sefnalan los autores, es importante ser
rigurosos en identificar factores de riesgo en el embarazo,
el parto o en el propio paciente; sin embargo, considera-
mos que es necesario ofrecer los programas de seguimiento
especializado a aquellos nifos con un riesgo neuroevolu-
tivo conocido y no generalizarlo a cualquier nifo con riesgo
potencial. Esta estrategia busca conseguir la maxima efecti-
vidad, no sustraer recursos (que siempre son finitos) a quien
mas los necesita, asi como disminuir en lo posible la exce-
siva «patologizacion» de los pacientes y sus familias, con la
consiguiente carga socioemocional que ello conlleva.
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