Signos de maltrato en urgencias: revision de cuatro casos
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INTRODUCCION

Revisidn retrospectiva de los casos que ingresaron en nuestro hospital con sospecha de maltrato grave entre
los afios 2017 y 2018.

DESCRIPCION DE LOS CASOS

CASO 1 CASO 2

Lactante de 6 meses con Lactante de 40 dias de vida que acude por episodio de palidez e hipotonia.

SPANOLA DE
E PEDIATRIA

decaimiento vy tendencia a la
somnolencia. Presentaba un
Glasgow de 13 y hematomas en
los pies. Un TC craneal confirmoé
la presencia de hematomas e
higromas.

CASO 3

Lactante de 2 meses remitida a

urgencias por megacefalia con
perimetro craneal normal al
nacimiento. La ecografia
transfontanelar mostraba una
coleccidon extraaxial bilateral
sugestiva de hematomas en
diferentes estadios de evolucién.

Presentaba deformidad en 1/3 medio de pierna derecha. La familia negaba
antecedente traumatico. EI FO mostraba
hemorragias retinianas bilaterales y en el TC craneal
habia un hematoma subdural que producia efecto
masa. Durante su seguimiento, precisé la
administracion de FAE por crisis focales.

CASO 4

Lactante de 9 meses con AP de
sindrome de duplicacién 15qg, que
ingresa por una fx supracondilea. Una
serie dsea puso de manifiesto hasta 4
fracturas. Ante clinica NRL de
somnolencia se realizé una RM cerebral
con hallazgos compatibles con
sindrome del nifio zarandeado.

CONCLUSIONES

Es importante reconocer los factores de riesgo de maltrato, asi como identificar en la anamnesis o en la EF aquellas lesiones sugestivas.
El maltrato puede presentarse de forma muy variada y pasar facilmente desapercibido por lo que una exploracidn minuciosa y una
adecuada orientacidn inicial puede ser suficiente para no pasar por alto un posible caso de maltrato grave. En los casos expuestos la
anamnesis y la exploracion fisica en urgencias fue determinante para establecer el diagndstico de sospecha.



