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INTRODUCCION

Miositis aguda benigna de la infancia (MABI)

Dolor muscular brusco (mas Precede o acompaiia a una

frecuente a nivel de los infeccion virica (vias .,
.. , . . . . Elevacion de la .,
Proceso autolimitado. musculos gastrocnemios y respiratorias altas), mas . . Corta duracion (<1 semana).
, o . creatinfosfoquinasa (CPK).
séleos) * dificultad para la frecuentemente por virus
marcha. influenzae.

Objetivo: analizar el curso de la MABI en una serie de casos segun los hallazgos de laboratorio y el manejo diagndstico y terapéutico realizado

METODOLOGIA Y RESULTADOS

Estudio retrospectivo de una serie de casos clinicos atendidos en el servicio de Urgencias pediatricas de un hospital terciario desde diciembre 2015 a
diciembre de 2016. Se incluyeron casos con dolor en regién gemelar de instauracion brusca y con elevacién de CK.

Enidemiologia Clinica Pruebas complementarias Evolucién
¢12 casos con edades ¢100% dolor bilateral en regién ¢100% elevacién de CPK (552-12.984 *En 5 pacientes (41,67%) analitica

comprendidas entre los 4y 11 gemelar. u/L). posterior con CPK, con

afios (media 7 afios). *1 caso también dolor a nivel de 2/12 casos se realizé PCR de gripe: disminucion de la misma en
tobillos. positivas para virus Influenzae B. todos los casos.

2 casos - alteracion de la *6/12 casos se hizo anélisis orina:
2 marcha. 1 caso de aumento de normal.

la base de sustentacion y otros e1 TAC craneal.

con marcha en puntillas.
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CONCLUSIONES

- Patologia de naturaleza benigna y autolimitada.

- Afecta mas a varones en edad escolar y con sintomas gripales.

- El reconocimiento temprano con exploracidon neuroldgica normal evita la realizacién de pruebas complementarias 7
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innecesarias y permite descartar otras causas mds graves de dificultad para la marcha. ¥
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