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Resumen

Introduccion: Revision de laenfermedad y |as técnicas de revascul arizacion, en pacientes pediatricos con
Moyamoya.

Casos clinicos: Presentamos 2 nifias 5 afos de edad, con clinica de isquemia cerebral. Tras completarse el
estudio radiol 6gico con RM-cerebral y arteriografia, se diagnostican de Moyamoya. Ambas se tratan con
técnicas de revascul arizacién combinadas, es decir, bypass cerebral ATS-ACM + sinangiosis. El Moyamoya
es una arteriopatia progresiva de las ACIs y sus troncos, descritaen 1957 en Japon y de etiologia incierta.

L os criterios angiogréficos diagnosticos son: 1) estenosis distal intracraneal de las ACIs, 2) dilatacion de
vasos colaterales en ganglios basales y base craneal, 3) cambios bilaterales. Suzuki y Takaku definen 6
estadios evolutivos, en funcion del desarrollo sincrénico, de colaterales y estenosis de la circulacion anterior.
Estos nifios tienen un elevado riesgo de isquemia cerebral, exacerbada por € llanto y la actividad fisica,
resultando en infartos cerebralesy la muerte. Los estudios diagndsticos de eleccion son laRM-cerebra y la
arteriografia, siendo esta Ultima el gold-estandar. El tratamiento quirdrgico es superior al médico, sin ser
excluyente, disminuyendo el riesgo de infarto 4% alos 5 afos. Existen 2 tipos de cirugias, pudiendo
utilizarse de forma conjunta: revascul arizacion-directa (bypass cerebral) y revascul arizacion-indirecta
(variantes de sinangiosis).

Discusion: EI Moyamoya es una enfermedad cada vez mas reconocida como causa de eventos i squémicos
cerebrales en pacientes pediétricos. Es crucia el diagndstico temprano, puesto que la situacién neurol 6gica
del paciente al momento del tratamiento es el factor predictivo mas importante alargo plazo. Las técnicas
quirurgicas han mostrado excelentes resultados.
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