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La Enfermedad de Moyamoya (EMM) es una arteriopatia EPIDEMIOLOGIA MANIFESTACIONES CLINICAS
cronica en la que se produce la estenosis de las arterias En pediatria, 0.9-1/100.000 casos. * * |Heterogénea. Destacan:

carétidas internas. Es la causa del PR Pico méximo 5-10 afios. ? 6 * Cefalea.
_ ) " a = Convulsiones.
ETIOLOGIA // * Cambios conductuales.
Se asocia con patologias cromosémicas, = Mareo y/o sincope.
- + - (I - hematolégicas y metabdlicas. = Clinica de ACV (hemiparesia, disartria...etc).
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DIAGNOSTICO Y CUIDADOS DE ENFERMERIA
Entre el 65 y el 82% de los pacientes con EMM presentan un evento isquémico, por lo que el
B cicencstico precory el tratamiento prematuro es vital, Los cuidados principales son:

Analizar la ultima evidencia cientifica sobre el diagndstico y manejo clinico de la
Enfermedad de Moyamoya en urgencias pediatricas, asi como las repercusiones - l 2 . % )
: " i N ﬁ% TRATAMIENTO :&-‘,g CUIDADOS ]
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Valoracién neurolégica Ante un paciente con uede ~ realizarse = un signos de agravamiento,
abordaje medico vigilancia del paciente,

sospecha de EMM, se

répida mediante Escala realizardn pruebas de (antiagregantes, manejo sintomatico del
— de Glasgow. i 5 fibrinolisis y cuadro seguimiento
4 £ Establecimiento alto nivel imagen neurolégica para i oy ’
> REVISION BIBLIOGRAFICA o confirmar y establecer la  2nticoagulantes) y administracién de
& de e prioridad. ravedad de la misma quirdrgico mediante  la tratamiento y educacion

En las principales bases de datos de Monitorizacion y € o : revascularizacion, que va apovo a la familia

. , I estabilizacioén inicial. Las principales son la | tratamient yapoy ’

Ciencias de la Salud siguiendo unos angiografia, el TAC y la a suponer el tratamiento

_— 5 i . definitivo.
criterios de inclusion y exclusion. RM.

El reconocimiento precoz y el abordaje temprano juega un papel
clave para la prevencion de secuelas permanentes y el desarrollo de un
evento isquemico en el futuro. Para ello, el rol de la enfermera es

fundamental en la deteccidn, el manejo y los cuidados del paciente.

Se determinaron una serie de palabras clave como
“pediatria”, “Enfermedad de Moyamoya” o
“enfermeria”, combinadas con operadores
booleanos. Los criterios de exclusién fueron:
articulos de mas de cinco afnos de antigliedad, en
un idioma diferente al inglés y/o espanol y aquellos
de acceso restringido y/o incompletos.
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