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Resumen

Objetivos: Presentar un cuadro de vasculopatia lenticuloestriada mineralizante (VLM) como causa
infrecuente de cddigo ictus pediatrico.

Material y métodos: Se realiza una descripcion de un caso clinico de esta entidad atendido como
codigo ictus pediatrico en un hospital de referencia y se realiza una breve revision de la patologia.

Resultados: Paciente femenina de 13 meses de edad traida por padres al Servicio de Urgencias
Pediatricas por cuadro de debilidad hemicorporal derecha y alteraciéon del comportamiento de 20
horas de evolucion. Habian acudido inicialmente por traumatismo craneal leve, siendo dada de alta
por ausencia de lesiones traumatologicas y TC craneal sin contraste normal. Ante persistencia de los
sintomas, consultan de nuevo y se activa el Cédigo Ictus. Se realiza RM cerebral urgente en el que
se observa lesion isquémica en region de arterias lenticuloestriadas de ACM izquierda establecida.
Se inicia antiagregacion simple con AAS (5 mg/kg/dia) e ingresa en UCI pedidtrica. Se realiza
estudio vascular, cardioldgico, metabdlico y de trombofilias siendo todos ellos normales. Dada la
presencia de calcificaciones en neuroimagen, la distribucion de la lesidn, el antecedente de
traumatismo y la normalidad del resto de pruebas complementarias, se establece el diagndstico de
VLM.

Conclusion: La VLM es una causa infrecuente de ictus isquémico en pacientes pediatricos
relacionada con traumatismos craneoencefalicos menores. Se desconoce la fisiopatologia
subyacente, aunque se ha hipotetizado la ferropenia como factor predisponente. El riesgo de
recurrencia disminuye con la edad y no se ha observado eficacia de la antiagregacion en estos casos.
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