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RESUMEN

El ictus isquémico, es una variante de accidente cerebrovascular de corta duracién, que
provoca una disminucién en el flujo sanguineo causada por la formacién de codgulos e
impacta drasticamente en el funcionamiento cognitivo, teniendo una base multicausal. Se
evidencia mayor investigacion en poblacion adulta, por lo que el objetivo subyace en
conocer las alteraciones neuropsicolégicas infantiles causados por ictus isquémico. Por
tal razén, se realiza una revisidn sistematica que empieza con 65 investigaciones iniciales
para ceilirse al uso de 36 articulos que enriquecen la comprensién del objetivo central.
Ademids, se usan distintas bases de recopilacién como Ebsco Host, Concytec, repositorio
académico de la UPC y otros. Se concluye que es relevante conocer la ubicacién de
afectacion del ictus y conocer el grado de alteracidn a nivel cerebral. Se considera que
todo ello estd asociado a presencia de dificultades en la flexibilidad cognitiva, velocidad
de procesamiento, aprendizaje verbal, motricidad y, lenguaje; por lo que es importante
brindar una atencién oportuna apenas se experimente un episodio de ictus, para que no
haya mayor complicacion y la intervencién debe responder a necesidades del paciente,

tomando en cuenta diversas dreas multidisciplinares en su intervencion.

Palabras Clave: ictus isquémico pedidtrico, alteracion neuropsicoldgica infantil,

afectacién cognitiva.




ABSTRACT

Ischemic stroke is a short-term variant of stroke that causes a decrease in blood flow caused by
the formation of clots and drastically impacts cognitive functioning, having a multi-causal
basis. There is evidence of more research in the adult population, so the objective is to know
the neuropsychological alterations in children caused by ischemic stroke. For this reason, a
systematic review is carried out that begins with 65 initial investigations to stick to the use of
36 articles that enrich the understanding of the central objective. In addition, different collection
databases are used, such as Ebsco Host, Concytec, the UPC academic repository and others. It
is concluded that it is relevant to know the location of stroke involvement and to know the
degree of alteration at the brain level. All of this is considered to be associated with the presence
of difficulties in cognitive flexibility. processing speed, verbal learning, motor skills and
language; Therefore, it is important to provide timely care as soon as a stroke episode is
experienced, so that there are no major complications and the intervention must respond to the

needs of the patient, taking into account various multidisciplinary areas in its intervention.

Keywords: pediatric ischemic stroke, childhood neuropsychological alterations, cognitive

impairment.




I. INTRODUCCION

Actualmente las investigaciones en torno a las repercusiones neuropsicolégicas
generadas por el ictus isquémico en nifios son escasas y se ha convertido en un dmbito
fundamental y de creciente importancia dentro del campo de la neurociencia pediatrica.
Aunque es menos frecuente en comparacion con adultos, el ictus isquémico puede tener
un impacto significativo en el desarrollo cognitivo, emocional y funcional de los nifios
que lo padecen. Por lo que es fundamental comprender las manifestaciones especificas de
esta afeccion en la poblacién infantil para mejorar el diagndstico precoz, el manejo clinico
y las estrategias terapéuticas, con el fin dltimo de potenciar la recuperacién y elevar la
calidad Esta linea de investigacion proporciona una valiosa oportunidad para profundizar
en la temdtica, promover la investigacién local, y permitir el descubrimiento de métodos
de tratamiento y rehabilitacion efectivos que aborden las necesidades particulares de estos

nifios afectados.

El ictus isquémico es una enfermedad cerebro vascular (ECV) que puede ser
transitoria o definitiva y afecta a una o mds regiones cerebrales; mayormente involucra al
sistema sensoriomotriz, asi como las funciones cognitivas, generando desregulacién
emocional y conductual (Mas-Sesé et al., 2020). Las consecuencias de esta afeccién
promueven la aparicién de alteraciones neuropsicolégicas, asociados principalmente a
trastornos cognitivos, puesto que, se da un déficit en las funciones ejecutivas y cognitivas,
consideradas como funciones relevantes para el desempefio 6ptimo del nifio dentro en su
entorno. Ademds, hay afectacion a nivel emocional y conductual, presentando sintomas

significativos.

Todas estas manifestaciones varfan segun la localizacién anatémica del ictus; puesto
que determinardn las probables alteraciones neuropsicolégicas que puede presentar el
nifio en prospectiva (Arias-Llorente et al., 2023), es preciso mencionar que toda alteracién
neuropsicolégica consiste en cambios diferenciados dependiendo el dafio que son
desencadenados por distintas afecciones o accidentes y generan un impacto en el
funcionamiento cerebral y consolidacidn de la psique (Bernal-Gonzdles y Ramos, 2020).
Por ello, el ictus al ser una enfermedad poco frecuente en infantes, los abordajes y tipos
de exploracidn clinica tienen que ser mds especificos; por lo cual, es importante reconocer
que existen factores de riesgo genéticos o adquiridos como los accidentes
cercbrovasculares (ACV); no obstante, se menciona que estos tienen la posibilidad de ser

controlados (Vargas etal., 2008). Lambea et al. (2022) mencionan que los casos bajo esta
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condicion tienen un buen porcentaje de recuperacidon siempre y cuando haya u
acompafiamiento integral y protocolos de asistencia enfocados en neurointervencion;

puesto que, han tenido resultados favorables en comparacién a otros tipos de tratamientos.

A nivel epidemioldgico, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS2019) y la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2019), concuerdan en que habrd un
incremento al 27% de esta afeccion entre el afio 2000 y 2025. Purroy y Montala (2021)
manifiestan que la incidencia estandarizada a nivel suramericano en los tltimos 10 afios
habia aumentado; especificamente en Argentina, al revisar las investigaciones de 251
casos de ictus isquémicos que tomaba en cuenta todas las edades entre el afio 2013 al
2015; hecho que también surge en el continente asidtico, especificamente en China donde

se ve que hay mayores casos en varones que en mujeres, segiin los mismos autores.

Profundizando con esta problemadtica, en Espafia, Sanchez (2017) menciona, que se
han observado casos frecuentes de ictus durante la etapa perinatal, con 1 caso entre 1,000-
7,700 infantes recién nacidos que han sobrevivido al parto. Ademas, De Castro y Simén
(2022), mencionan que estos ictus son mas infrecuentes fuera del periodo neonatal y
afectan principalmente a menores de | afio, representando el 30% de los casos en esa
edad. La deteccion de ictus en algunos recién nacidos puede ser dificil, lo que puede llevar
aretrasos en el diagnostico de meses o incluso afios. Se utiliza el término "ACV isquémico
presumiblemente perinatal" para describir los casos de ictus detectados en pacientes que
han superado el periodo neonatal, destacando la falta de diagndstico de ictus en la etapa
perinatal y su importancia en la comprensién de las afecciones vasculares isquémicas en

este periodo.

Enel contexto peruano, el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas [INCN, 2022],
destaca que la poblacion infantil con ACV forma parte de un 15.5% de la poblacién,
mencionando ademds que existen mas casos en adultos mayores; hecho que se reafirma
en la investigacién de Bernabé-Ortiz y Carrillo-Larco (2021) quienes manifiestan que la
mayor cantidad de casos de ACV isquémicos se presentd en el Seguro Social de Salud
(SSALUD, 2018), pero al destacarlos por edades, la incidencia en menores de 35 fue de
681 personas con esta condicidn, siendo el sexo masculino el que tuvo mayores casos de

ictus isquémico.

Ademds, Suescin-Vargas et al. (2018) sostienen que el accidente cerebrovascular

isquémico puede afectar a nifios desde su primer afio hasta los 18 afios, con una
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prevalencia de 1.6-13 casos por cada 100,000 nifios. Puede causar morbilidad a largo
plazo en los nifios. Es mas comin en neonatos que inician la lactancia materna y en
varones. Las causas incluyen factores genéticos, congénitos, metabdlicos y sistémicos. Se
deben identificar causas de riesgo y realizar diagnoésticos variados, ya que la etiologia
varia con la edad del nifio. En neonatos, factores perinatales como la formacién de

codgulos en la madre y problemas relacionados con la vitamina K son relevantes.

En nifios mayores, las causas pueden ser migrafias, lesiones traumaticas, problemas
cardiacos, factores genéticos y afecciones hematoldgicas. Aproximadamente el 50% de
los casos de ACV en nifios no tienen una causa definida y se consideran "criptogénicos"
(De Castro et al., 2023). La deteccion temprana es crucial, y es esencial seguir
investigando y comprendiendo esta afeccién en la poblacién pediatrica. Es por ello que,
Garcia (2021) considera que los nifios deberian participar de un programa de
rehabilitacion cognitiva, para brindar resultados positivos en la recuperaciéon de las
funciones neuropsicoldgicas afectadas; sin embargo, también expresa que, en nuestra
drea, la mayoria de las personas que experimentan un ictus no tienen acceso a
instalaciones de rehabilitacién cognitiva, ya sea de cardcter piblico o privado.
Adicionalmente, no se les proporciona orientacidn ni atencién individualizada dirigida a
fortalecer y/o mantener sus habilidades cognitivas. Debido a la dispersién espacial de la
poblacién en nuestro pafs, es légico considerar directrices de estimulacién cognitiva que
se puedan aplicar en casa como una alternativa beneficiosa para ayudar a pacientes con

daiio cerebral adquirido, como aquellos que han experimentado un ictus.

Al revisar la bibliografia se puede observar que hay escasas investigaciones en el
territorio acerca de las alteraciones neuropsicoldgicas ocasionadas por el ictus isquémico
pedidtrico, y que el mayor enfoque en la rehabilitacién, es la fisica u ocupacional; por
ello, es de vital importancia que estos aportes brindados a través de la investigacion,
establezca las bases, y concientice a los profesionales de salud para tomar en cuenta estas
funciones afectadas, e intervenir con un programa de rehabilitacion neuropsicoldgica,
estableciendo un tratamiento enfocado a los déficits de funciones ejecutivas y cognitivas
que impidan el neurodesarrollo del menor de forma competente. Ante ello, se plantea la
siguiente interrogante ;Cudles son las alteraciones neuropsicolégicas infantiles causadas

por ictus isquémico?
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Es en este sentido que esta investigacion se respalda en diferentes fuentes; por lo cual,
a nivel tedrico, se centrd en las teorias recopiladas con una base sélida de las alteraciones
neuropsicolégicas ocasionadas por el ictus isquémico en nifios, y que ofrecieron una
actualizacion de informacion sobre la conexion entre los factores estudiados; y, tendra un
valor tedrico- practico porque serviria de referente para dar conocimientos de esta ACV
para tener directrices, establecer programas de rehabilitacién neuropsicolégica en los
nifios con esta condicién y sobre todo para ser usado en investigaciones a futuro., con el
fin de comprender las consecuencias neuropsicologicas del Ictus y generar planes de

accion en estratos con esta demanda.

Ademds, desde un enfoque metodoldgico, este estudio se basd en la revisidn
bibliografica, siguiendo criterios de ética, y, sirvié como punto de referencia para el
desarrollo de nuevos modelos explicativos, generando necesidad de investigar esta
temadtica; este estudio, brinda de forma explicita informacién concisa y sintetizada sobre
el entendimiento de la variable. Posee implicancias pricticas y se considera que esta
investigacion complementa la data cientifica y profesional neuropsicoldgica,
respondiendo e enriqueciendo la informacién complementaria porque fomenta nuevas
revisiones sistematizadas enfocadas al ictus isquémico infantil; y finalmente, su
relevancia a nivel social, para difundir la problemaitica y crear consciencia de la
importancia de investigar mds este tipo de casos, y brindarle significancia a la
intervencidon neuropsicolégica como uno de los pilares fundamentales y de complemento

para la recuperacion favorable de los menores.

En la bisqueda de estudios relacionados al tema, la bibliografia es limitada; aunque
reconocen la importancia de la afectacion cognitiva en los nifios debido al ictus, los
estudios son menores, debido a que la incidencia es menor en comparacién a la poblacién
adulta; por lo cual, las exploraciones son minimas. Por esta razon, se ha encontrado una
investigacidn con respecto a la interaccién entre las variables, sobre las cuales nos

basaremos.

Gao et al. (2023) en su revision de estudio, mencionan la necesidad de realizar un
estudio enfocado en accidentes cerebro vasculares pedidtricos ante los limitados estudios
enfocados a la poblacién infantil; por lo que, buscan hacer un analisis para conocer la
incidencia mundial optando por hacer una recopilacidn y estudio metaanélisis hasta el afio
2021 de tres fuentes de investigaciéon Medline, Embase y Cumulative Index of Nursing

and Allied Health Literature (CINAHL). Como resultados, encuentran que se da una
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variacién de infantes que presentan accidentes cerebrovasculares isquémicos, detallando
que hay 7.9 casos de 100.000 anualmente, ademds afiaden que dentro de estos ACV hay
una categorizacién de ACV isquémico arterial donde detallan que la incidencia es de 1.28
por 100 000 anual; comentando, ademas, que el ictus isquémico arterial es mayor en

recién nacidos menores a 28 dias.

En complemento a lo ya detallado del ictus, al ser un accidente cerebrovascular, que
se manifiesta de manera repentina y afecta el flujo sanguineo, esta produce sintomas de
lesién cerebral localizada, cuyo prondstico esta condicionado por diversos elementos,
como posibles complicaciones, la gravedad y ubicacion de la lesion, las particularidades
del paciente y la prontitud en el tratamiento. Se detalla que es necesario la implementacidn
del cédigo ICTUS en los hospitales para agilizar la atencién, en los cuales, debe tomarse
en cuenta el uso de evaluaciones y pruebas para determinar el enfoque terapéutico, con la
finalidad que el paciente reciba cuidados especializados en una unidad de ictus antes de
ser dado de alta con un plan de rehabilitaciéon. La duracién y el seguimiento de la
rehabilitacién varfan segiin la evolucidn del paciente y su ubicacién (Gonzdlez, 2023). Es
por ello, importante destacar que, la oportuna atencion integral de esta enfermedad,

permitird la rehabilitacion eficiente de gran porcentaje de sus habilidades.

Durante la revision de la literatura, se distinguen dos tipos de categorias de accidente
cerebrovascular (ictus): isquémico y hemorragico. El ictus isquémico, Novo et al. (2022)
lo conceptualizan como un accidente cerebrovascular transitorio y se le conoce como
accidente isquémico transitorio (AIT), En adicién, De Castro et al. (2023) afirman que
provoca disminucién del flujo sanguineo, apariciéon de uno o varios codgulos, que
disminuye la energia y desencadena una serie de procesos metabdlicos perjudiciales,
como la alteracién de la funcién de la bomba de sodio y potasio, la acumulacién de
neurotransmisores y radicales libres, y una respuesta inflamatoria. Esto finalmente,
resulta en la muerte de las células cerebrales; por ende, la zona donde la obstruccion es
mds severa, la muerte celular es rdpida e irreversible, mientras que, en las dreas
circundantes, las células inicialmente se mantienen indemnes, pero pueden dafarse si el

flujo sanguineo no se restaura en las horas siguientes

Ademads, esta afeccién puede observarse a través de resonancia magnética en
neuroimagen y ayudar a consolidar un diagnéstico mds preciso (Novo et al., 2022). Arias-
Llorente et al. (2023); mencionan que suelen darse miltiples secuelas y la mayorfa es de

tipo neurolégica, ademds, afirman mdis de la mitad de recién nacidos desarrollan
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complicaciones neuroldgicas; tales como: epilepsia, dificultades en el habla, trastornos
neuromotores, trastorno del espectro autista, limitaciones en la funcién cognitiva y visual;
explicitando que hay diferencias significativas en la frecuencia de déficits neurolégicos
del ictus presentado en el lado izquierdo que el derecho; principalmente, estas secuelas
se hacen evidentes en pardlisis cerebral infantil. Adn mds, Rodriguez-Montolio et al.
(2023); resaltan que la cefalea es otra sintomatologia usual asociada al Ictus isquémico

que suele manifestarse dentro del periodo de 72 horas.

Del mismo modo, puede darse ictus hemorragico, que es un evento de sangrado serio
y a menudo resulta en discapacidad duradera, ademads, se ha observado que el uso de
anticoagulantes orales esta relacionado con sintomas mds graves en comparacion con el

uso de terapia antiplaquetaria (Christersson et al., 2020).

A partir de la aparicién inesperada de un ictus, los pacientes y sus familias se
enfrentan al desafio de los efectos fisicos, emocionales y cognitivos que afectan su vida
diaria y escolar. Los nifios son especialmente vulnerables debido a que sus cerebros atin
estdn en desarrollo. Las familias experimentan niveles significativos de estrés y tienen
preocupaciones relacionadas con el desempefio escolar, las emociones, las habilidades
sociales y el futuro del menor. La gravedad y la ubicacién del dafio influyen en las
consecuencias neuropsicologicas, y aquellos con dafio severo, a menudo enfrentan
dificultades continuas en su desarrollo cognitivo; las cuales, son diversas, y requieren un
enfoque individualizado. Aunque los tratamientos intensivos son efectivos, no se conoce
la duracién 6ptima, pero la rehabilitacion es valiosa en comparacién con la recuperacién

espontanea (Camara-Barrio et al., 2023).

Abgottspon et al. (2022); mencionan la importancia de la edad en la que un menor
padece un AlT, puesto que, es preciso para poder conocer los tipos de alteraciones
cognitivas a futuro, debido a que puede verse afectado las funciones ejecutivas, memoria,
velocidad de procesamiento o cualidades visomotrices. En esta investigacion se
subdividieron 3 grupos, lo neonatos de 0 a 28 dias de nacidos, nifiez temprana de 29 hasta
los menores a 6 afos y la infancia tardia que comprendia a mayores de 6 afios hasta
menores de 16 afios; frente a ello, se vio que los menores del rango de nifiez temprana
que pasaron por un ACV en esa etapa tenian mayor probabilidad de presentar a largo

plazo dificultades cognitivas en contraste a los otros rangos de edad.
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Al ser pocas las directrices de poder abordar el ictus isquémico en poblacién infantil,
se contempla que la data de rehabilitacién neuropsicolégica del ictus mayormente es en
adultos, y se tomard de referencia algunas de ellas; en las cuales, Olmedo-Vega et al.
(2021) destacan que la rehabilitacion debe darse de forma integral, contemplando la
funcionalidad de seis dreas afectadas a causa de déficit neurolégico post ictus, estas
vienen a ser €l drea emocional, cognitivo, sensibilidad, motricidad, comunicacién -

lenguaje y visién.

Donde el objetivo principal de la presente revision es conocer las principales

alteraciones neuropsicolégicas infantiles causadas por ictus isquémico.
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II. METODOLOGIA

La investigacién es bdsica; estd orientada en explorar informacién innovadora;
ademads, comprende elementos bdsicos de los fendmenos y hechos medibles como

observables. Busca principios y leyes cientificas que permitan organizar una teoria

cientifica (CONCYTEC, 2020).

El disefio es tedrico, especificamente, revision sistemdtica; la cual, es una revision de
documentos tedricos de investigaciones relevantes, con una explicacién coherente del
procedimiento de acopio de informacién o antecedentes de datos, las que implican,
recopilar los estudios principales, organizar y analizar la informacién obtenida, ademas
de compilar las variables de estudio; y no se requiere utilizar métodos estadisticos para

unificar la informacién (Ato et al., 2013).

La investigacion es transversal descriptiva; ya que, el objetivo es analizar cémo las
caracteristicas en estudio, se relacionan y afectan mutuamente en un momento concreto;
ademads, busca entender como las variables afectan a una poblacion al observar sus
diferentes categorias o niveles, seleccionando revisiones sistematicas que permitan una
descripcion detallada de las variables en estudio. Este estudio es bibliografico narrativo;
puesto que, estd enfocado en describir una situacién problemadtica, a través de fuentes de
otros autores, con el objeto de obtener informacion relevante que guie la investigacion

(Hernandez et al., 2014).

Para el proceso de bisqueda de investigaciones afines a nuestro tema de eleccion se
efectud una biisqueda organizada y sistemdtica en los bancos de informacién, Scopus,
Google Academic, Repositorios académico de la UPC, Revistas indexadas a Scielo,
Biblioteca académica Ebsco Host, Dialnet, Anales de Psicologia, Revista de
Neurociencias, Revista Espaifiola de cardiologia indexada en el sistema PRISMA; asi
como recabacién del CIE-11. Del mismo modo, se consideraron investigaciones afiladas
a CONCYTEC tomando en cuenta las directrices para el manejo del cédigo ético de
investigacion. Como estrategia de biisqueda bibliografica se utilizaron palabras claves
enfocado a: “Ictus isquémico pediatrico” “Ictus isquémico Infantil”, “Incidencia del Ictus
isquémico infantil”, “Alteraciones Neuropsicologicas en el ictus isquémico”, “Revision
sistemdticas de Alteraciones Neuropsicologicas en el Ictus Isquémico”, “Revisiones

Sistematicas de Ictus isquémico pediatrico”, “Afectacion Cognitiva en ictus isquémico
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infantil”, “childhood ischemic stroke”, “pediatric ischemic stroke”, “neuropsychological
alterations in children with ischemic stroke”, “Pediatric ischemic stroke and its
neuropsychological alterations”, donde se obtuvieron 65 investigaciones afines a la
problemdtica, sin embargo, fueron pocos los estudios asociadas a alteraciones
neuropsicolégicas con respecto a esta poblacion y temadtica; Ademas, como criterio de
bisqueda se considera investigaciones no mayores a los 10 afios de publicacién, tomando
en cuenta que los estudios no estén asociados otro tipo de patologfa comérbida lo que
redujo a 36, por lo que se considerd adicionar investigaciones asociadas a estudios en
adultos, con la finalidad de conocer las alteraciones neuropsicoldgicas y contrastarlas con
las etapas de desarrollo de la poblacién infantil y asi poder realizar inferencias en relacién

a esta afeccion.

A continuacién, en la figura 1, se detalla el desarrollo de la recopilaciéon de
investigaciones que sirvieron de informacién pertinente para llevar a cabo la
investigacion, comenzando con 65 articulos cientificos afines al propdsito investigativo;
de los cuales determinadas cantidades fueron excluidas al no arraigarse a los criterios. Por

lo que se optd por admitir 36 para llevar a cabo la revisidn sistematica.

65 articulos

10 articulos estaban fuera del rango
permitido de antigiiedad

Comprenden investigaciones
55 articulos enfocadas a adultos y nifios

Se descarta 19 articulos porque no cumplen con el
— criterio de edad poblacional

Comprenden estudios asociados a la teoria,
antecedentes y alteraciones neuropsicoldgicas

36 articulos .
asociadas.
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Se utilizaron los aportes del uso de técnicas de Gomez-Luna et al. (2014); los cuales,
contemplan la importancia de delimitar la situacién problemadtica, recopilar datos,
estructurar y analizar los hechos; ademds, Dulzaides y Molina (2004), mencionan la

importancia del analisis documental como un complemento a estas técnicas.

Por consiguiente, se delimité el problema siendo completamente claro para realizar la
biisqueda bibliogrifica que responda a la investigacidén que se estd ejecutando, y que
permita direccionar a un marco extenso, y posibilitar la retroaccién de la revisién

sistematica realizada.

Al explorar los datos, se dispone de diversos recursos, como libros, revistas cientificas,
sitios web y otros materiales esenciales para comenzar la investigacidn, tomando en
cuenta, ademds, que las revistas sean indizadas, para que la informacién sea de alta

calidad.

Luego se organiza la informacién de forma ordenada, esencial, y precisa; discerniendo
los principales documentos de los secundarios, organizando los datos en categorias; esto
se logra mediante la creacién de un cuadro que resume el volumen de informacién
(autores, afio, resumen, idea principal; titulo de investigacion, variables de estudio,

poblacién).

Después, se analiza la informacién que previamente fue estructurada, sondeando los
documentos mads valiosos para el tema de la revisidn; en esta etapa se ratifican las ideas

expuestas en la formulacion de la problemdtica.

Por lo cual, el andlisis documental realizado, se compone de un conjunto de métodos
y pasos sistemadticos que tienen como finalidad asegurar la eficacia de la investigacion;
su propoésito es especificar y mostrar los documentos de manera equiparada y metddica,
para favorecer la recuperacién de datos. Ademds, abarca el procedimiento de andlisis y
sintesis que, engloba la descripcion general y bibliogrifica de la fuente de informacién,
asi como la categorizacién, indexacidén, observacion, recoleccion, interpretacién y
elaboracién de resimenes breves, por lo que es necesario, previamente, realizar el
tratamiento documental, con el fin de obtener los documentos mads relevantes de acuerdo

a la revision sistematica.
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Siguiendo estos criterios, es esencial, guiar el estudio con las normativas éticas
necesarias, y, cumplirse durante la recopilacion de datos sistematizada, respetando la ética
investigativa que sigue la linea del Cédigo de ética del Concytec (2019), y las pricticas
adecuadas para utilizar y ejecutar los hallazgos en la actividad cientifica. Es por ello que,
se siguen las etapas del trabajo cientifico; garantizando la ética, sinceridad, derechos de
autor, imparcialidad, autenticidad, equidad, responsabilidad y claridad en todas las fases
de la investigacién cientifica, evitando cualquier conflicto de interés y gestionando

adecuadamente, ya sea de naturaleza econdémica u otro tipo.

Se realizan buenas précticas en la actividad cientifica con el objetivo de consolidar las
afirmaciones realizadas en la revision, y la seguridad del pais y la comunidad cientifica
de la informacién brindada. Estas précticas incluyen: La presentacién imparcial y
objetiva de datos y resultados, sin influencia de intereses personales, econdmicos,
financieros, politicos o de filiacién. Los integrantes del SINACYT favorecen el
intercambio de datos cientifico y tecnoldgico, y permiten sostener un intercambio de
informacidn expedita, salvaguardando, ademads, los derechos de autoria intelectual. Las
autoras de las propuestas de revision sistematica, revisan los planteamientos de otros
autores de forma natural y basada en hechos, manifestando que no hay intereses en
conflicto. Se sigue un estricto procedimiento de evaluacion de la competencia del
planteamiento de revisidn sistemdtica. La revision no es falsificada, plagiada, ni se han
seguido otras prdcticas irregulares. Este estudio es revisado y supervisado por la asesora

de tesis.
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IMl. RESULTADOS Y DISCUSION
Tabla 1
Datos descriptivos de estudios sobre alteraciones neuropsicologicas por ictus isquémico
pedidtrico
Autor Disefio Muestra Instrumentos
estudio
101 personas con PSOM, estudio HERO,
Abgottspon  Cuantitativo  accidente cerebrovascular pedASPECTS
et al. (2022) transversal pedidtrico
Visquez et  Retrospectivo 74 nifios con todos los Historias Clinicas
al. (2016) Descriptivo  tipos de cardiopatia que
presentaron ictus arterial
isquémico
Scherle et Estudio 107 nifios con edad menor Doppler transcraneal (DTC) es un
al. (2013) descriptivo  a 16 afios con diagndstico indicador indirecto de estenosis en las
de corte de anemia drepanocitica arterias intracraneales
transversal
Dianderas Estudiode  Nifacon 23 meses TAC, RMF y estudios médicos
(2017) Caso complementarios
Theran et Descriptivo  Nifios, adolescentes, Versidn pedidtrica de la escala de
al., (2023) Jjovenes ictus NIHSS basado en PedNIHSS
Greenman et Estudio 31 menores con ictus Psychosocial function (Sy poststroke)
al. (2017) prospectivo  arterial isquémico. and Predictors of outcome (acute—
Longitudinal 12mo poststroke)
Lambea et Retrospectivo 12 hombres y 9 mujeres Registro integrado de historias
al. (2021) (21 eventos, ocho clinicas electrénicas de GUHARA.
isquémicos y 13
hemorrigicos)
Tavares et Cuantitativo  Se recolectaron datos de 52 National Institutes of Health Stroke
al. (2022) descriptivo  historias clinicas. Scale.
retrospectivo
Giudice et.  Longitudinal 47 casos de pacientes con Escalas Bayley de Infante vy
al. (2019) ictus isquémico arterial desarrollo del nifio pequefio, tercera
neonatal IIAN  cuyas edicién (Bayley-III) y neuroimagen.
historias estin desde el

2008 al 2015, donde las
edades se dan desde 12, 18
y/o 30 meses.

En la tabla se puede observar que la muestra trabajada en los articulos revisados responde
a muestras clinicas.
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Tabla 2

Alteraciones neuropsicoldgicas por ictus isquémico pedidtrico

Titulo Procedenc  Muestreo Conclusion
ia
Effect of Age at Suiza Probabilisti Cuando un nifio presenta ictus isquémico,
Pediatric co independientemente del tamafio o ubicacién de la
Stroke on lesién, afectard significativamente a nivel cognitivo en
Long-term sus funciones ejecutivas y cognitivas, tales como: la
Cognitive flexibilidad cognitiva, 1a velocidad de procesamiento y
QOutcome el aprendizaje verbal en la primera infancia.
Ictus isquémico Espaiia No reporta, FEl ictus isquémico puede presentarse en nifios con
en nifios ~ con pero se cardiopatia de mediana de edad (11 meses) causando
cardiopatia: deduce que fallecimiento en el 20% de los casos; un porcentaje
estudio es por significativo de pacientes experimentd multiples
epidemioldgico convenienc episodios de ictus y afectacién en ambos hemisferios
ia cerebrales, con un 10% de los casos que involucran la
circulacién cerebral anterior y posterior. También, se
observd una recurrencia del ictus en el 10% de los
pacientes estudiados.
Riesgo de ictus Cuba No reporta, FEl accidente cerebrovascular isquémico en pacientes
isquémico en pero se menores de 16 afios es menor de lo que menciona la
ninos cubanos deduce que literatura y se menciona que es poco frecuente. Por otro
con anemia es por lado, es comin encontrar diferencias entre los vasos
drepanocitica: convenienc sanguineos homdlogos en ambos hemisferios
Estudio con ia cerebrales. Por ello, la importancia de realizar este
Doppler estudio con respecto a la afectacidn neuropsicolégica
transcraneal en nifios con condicién de ictus; ya que, al
considerarlos un grupo menor, no se hay estudios a
profundidad en este tipo de casos; por lo tanto, la
intervencién en esta drea es escasa.
Ictus isquémico Venezuela No reporta, Hallazgos conresonancia cerebral sugieren que el caso
en lactante pero se de la paciente de estudio experimentd posible
mayor con deduce que accidente cerebrovascular de origen isquémico donde
inicio de es por se vio afectacién en el hemisferio cerebral derecho.
intoxicacidn convenienc Optaron por admitir a la paciente en la unidad de
por alcohol: ia terapia en pediatria del centro para una evaluacién
reporte de caso exhaustiva y monitoreo; y observar la afectacién en
todas las dreas, sobre todo a nivel neuropsicoldgico.
Enfermedad Colombia Noreporta, El diagndstico y tratamiento de accidentes
cerebrovascular pero se cerebrovasculares en nifios y adultos jovenes son
en paciente deduce que complejos debido a la diversidad de factores causales.
joven, revisién es por La atencidn especializada y multidisciplinaria es
sobre los convenienc fundamental para identificar la causa y proporcionar el
mecanismos e ia tratamiento adecuado. Aunque es menos frecuente que

implicaciones
de un evento
atipico

se de infantes que en personas mayores, los accidentes
cerebrovasculares en estos grupos de edad tienen un
alto impacto en términos de morbilidad, mortalidad y
costos debido a las secuelas motoras, cognitivas y

23




Early

predictors  of
psychosocial
functioning 5
years
afterpaediatric
stroke

Ictus pedidtrico
en Aragon:
incidencia,
caracteristicas
y resultados en
salud

Fatores de risco
associados ao
déficit
neuroldgico em
pessoas
victimas de
acidente
vascular
cerebral
isquémico.

Neuroanatomic
al correlates of
sensory deficits
in children with
neonatal
arterial
ischemic
stroke.

Australia

Espana

Brasil

California
- USA

No reporta,
pero se
deduce que
es por
convenienc
ia

No reporta,
pero se
deduce que
es por
convenienc
ia

No reporta,
pero se
deduce que
es por
convenienc
ia

No reporta,
pero se
deduce que
es por
convenienc
ia

conductuales, afectando el bienestar de los pacientes y
de sus seres cercanos.

Los nifios experimentaron un deterioro significativo en
su funcionamiento psicoldgico y social en
comparaciéon con lo esperado. Al examinar los
elementos de indicios precoces, se observéd una
reduccidn en el desempefio mental y emocional a los
12 meses post-ictus. Una edad mds avanzada al
comienzo y un tamaiio de lesién mayor se vinculan con
un peor funcionamiento social y emocional a largo
plazo, tras 5 afios.

Se analizé 21 eventos de ictus, donde el 38,1% fueron
accidentes cerebrovasculares isquémicos y el 61,9%
fueron hemorrigicos. No se observaron diferencias
significativas entre los dos tipos de accidentes
cerebrovasculares, excepto en el sintoma principal, que
fue la limitacion en la capacidad de movimiento y en
la capacidad lingiifstica en las situaciones relacionadas
con falta de suministro sanguineo y dolor de cabeza en
situaciones de hemorragia. La secuela méds comin fue
el déficit motor, que afecté a nueve pacientes.

En este estudio se resalta cémo la condicién
neuroldgica del ictus isquémico, afecta el tiempo que
los pacientes pasan en el hospital y la relevancia de una
pronta atencién por parte del equipo médico con
respecto a las dreas afectadas, para su pronta
recuperacion.

Los nifios que padecen un IIAN pueden enfrentar
problemas en la manera en que procesan la
informacién sensorial, 1o cual parece estar relacionado
con dafos en dreas especificas del cerebro, como la
sustancia blanca cerca de los ventriculos, el giro
supramarginal, el giro fusiforme y la radiacién
talimica posterior.

En la tabla, el 80% de los autores afirman que la mayoria de nifios con episodios de

ictus isquémico, presentan afectacién cognitiva; y, las alteraciones neuropsicolégicas mas

presentes son: la flexibilidad cognitiva, velocidad de procesamiento, aprendizaje verbal,

lenguaje y motricidad.
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El ictus es un accidente cerebro vascular (ACV) que afecta tanto a adultos como a
poblacién infantil; sin embargo, los casos mayoritarios suelen darse en adultos, por lo que
la data pedidtrica es menor (Theran et al., 2023). Los autores mencionan que en los tipos
de ictus isquémico se puede subdividir en arterial y hemorragico, la forma en que se
presenta es multicausal; el ictus isquémico es un accidente cerebrovascular (AIT), que
perjudica ambos hemisferios, y, las funciones ejecutivas presentan deterioros de distintos
niveles (Dianderas, 2017); ademds, Greenman et al. (2017) ratifican que esta afeccién
altera significativamente el funcionamiento neurocognitivo de un infante y detallan que a

nivel intelectual pueden manifestarse deterioros si no se da una intervencién pertinente.

Respecto a las alteraciones asociadas a este, mds alld de donde se encuentre y el tamafio
que tenga, Abgottspom et al. (2022) mencionan que las alteraciones no son directamente
lineales porque hay una variabilidad cuando el ACV se da en neonatos y en infantes. Del
mismo modo, se detalla que usualmente cuando se da un ictus isquémico, el dafio suele
darse en ambos hemisferios y las funciones ejecutivas presentan deterioros de distintos
niveles (Dianderas, 2017), anadiendo a ello las secuelas impactan mayormente a nivel
motriz y de lenguaje (Lambea, 2021) porque en el andlisis del procesamiento sensorial,
bajo esta condicién se encuentra dafiado, y genera dificultades en la persona a nivel
neurocognitivo; concordando con esto y sumando a estos hallazgos, Abgottspom et al.
(2022), manifiestan que también se encuentran afectadas funciones ejecutivas y
cognitivas tales como: la flexibilidad cognitiva, la velocidad de procesamiento y el
aprendizaje verbal; por lo que se sugiere considerar la ubicacién del ictus para direccionar

un tratamiento adecuado (Giudice, 2019).

La discusion de estos estudios revela varios aspectos significativos en relacién con el
ictus isquémico en nifios. Una de ellas, es el impacto en funciones cognitivas; puesto que,
se destaca que el ictus isquémico en nifios, independientemente de la ubicacién y tamafio
de la lesion, afecta considerablemente las funciones ejecutivas y cognitivas, como la
flexibilidad cognitiva, velocidad de procesamiento y aprendizaje verbal, observindose
ademds, que este impacto no sigue una trayectoria lineal. siendo mds pronunciado en
comparacion con neonatales o casos en la nifiez tardia (Abgottspon et al.2022);
complementando con esta afirmacién, Lambea et al. (2021), menciona que ademads, se
observan afectaciones a nivel motriz y de lenguaje; hecho que comparten Arias-Llorente
et al. (2023); y, Mds-Sesé et al. (2017), quienes también resaltan la variabilidad en las

consecuencias neuropsicologicas, emocionales y conductuales, subrayando la necesidad
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de programas de rehabilitacién neuropsicolégica adaptados a las particularidades de los
nifios afectados; tomando en cuenta la prevalencia del ictus isquémico en nifios y
adolescentes, asi como su impacto a largo plazo, para que se aborden desde diversas
perspectivas, considerando factores genéticos, congénitos, metabdlicos y sistémicos
(Suesciin-Vargas et al., 2018). La deteccién temprana y la identificacién de posibles
causas son fundamentales, especialmente en casos "criptogénicos" donde la etiologia no

estd clara (De Castro et al., 2023).

Por otro lado, se considera que hay elementos que aumentan la probabilidad de riesgo,
una de ellas, la asociacion entre el ictus isquémico y la cardiopatia en nifios de mediana
edad, y se resalta que los procedimientos cardiacos estdn vinculados a un porcentaje
significativo de casos. La atencion se centra en problemas motores y convulsiones, y se
menciona la recurrencia del ictus en un segmento de los pacientes estudiados (Vasquez;
et al., 2016). Aln mds, a nivel global, muchos autores y organizaciones, tales como la
OMS (2019), Purroy y Montald (2021), Sanchez (2017) y, De Castro y Simén (2022),
mencionan que hay un aumento en la incidencia del ictus isquémico; y los estudios
epidemiolégicos en diferentes regiones refuerzan la necesidad de intervenciones
tempranas y protocolos de atencidn especializados. En el contexto peruano, se resalta la
proporcion significativa de la poblacidn infantil afectada por el ictus (INCN, 2022), y se
plantea la importancia de la rehabilitacién cognitiva para mejorar la recuperacién de
funciones neuropsicologicas. Sin embargo, se sefiala la falta de atencion individualizada
y orientacion para estos niflos, y, a falta de acceso a instalaciones de rehabilitacion
cognitiva, especialmente en dreas geogrificas dispersas, destaca la necesidad de enfoques
alternativos, como programas de estimulacién cognitiva que se puedan aplicar en el hogar

(Garcia, 2021).

Asimismo, se estima tomar en cuenta las diversas causas, por la complejidad del
diagnoéstico y tratamiento que puedan presentar algunos casos (Dianderas, 2017) y,
(Theran et al., 2023) se subraya la necesidad de atencidn especializada y
multidisciplinaria, considerando el impacto significativo en morbilidad, mortalidad y
costos (Scherle et al., 2013). En términos de rehabilitacion neuropsicolégica, se destaca
la necesidad de considerar dreas especificas afectadas por el déficit neurolégico post-
ictus, como emocional, cognitiva, sensibilidad, motricidad, comunicacién-lenguaje y

vision (Arias-Llorente et al., 2023).

26




Ademids, es necesario valorar el deterioro psicoldgico y social a largo plazo; debido a que
este es significativo y también afecta el funcionamiento psicolégico y social de los nifios
post ictus. Greenman et al. (2017) detalla que antes del primer afio se puede detectar
dificultades, al observar agravamiento del funcionamiento cognitivo; por lo que sugiere
una intervencién temprana considerando el momento de inicio, el tamafio y ubicacién de
la lesién. La revision destaca la necesidad de mds investigaciones centradas en las
alteraciones neuropsicolégicas causadas por el ictus isquémico en nifios, subrayando la

importancia de un enfoque multidisciplinario (Gao et al., 2023).

Del mismo modo, en el andlisis de eventos por ictus; la incidencia y caracteristicas de los
estos eventos, se diferencian entre isquémicos y hemorrdgicos, y, se destaca la falta de
terapia de reperfusion en casos isquémicos; ademas, se menciona la prevalencia de déficit
motor como secuela comtn (Lambea et al., 2021). La revision bibliogrifica y el
metaandlisis enfocado en la incidencia mundial de accidentes cerebrovasculares
pedidtricos aportan datos valiosos sobre la variabilidad de casos y la categorizacion de

eventos isquémicos (Gao et al., 2023).

De igual manera, el impacto en la estancia hospitalaria y atencién anticipada es crucial
por la condicién neurolégica del ictus isquémico, que suele afectar al infante mientras
mayor sea su estancia hospitalaria, por lo que sugiere destacar asistencia médica
inmediata en las dreas afectadas, y, facilitar la recuperacién breve (Tavares et al., 2022).
En resumen, los hallazgos sugieren la urgencia de una mayor atencién y comprensién del
ictus isquémico en la poblacién pedidtrica, con énfasis en la identificacién temprana,
intervenciones personalizadas y programas de rehabilitacién neuropsicolégica adaptados

a las necesidades de los nifios afectados.

Finalmente, en el andlisis de los problemas sensoriales se aborda la conexion entre el ictus
isquémico y el NAIS (Ictus Isquémico Arterial Neonatal), sefialando problemas en el
procesamiento de la informacién sensorial, con dafios especificos de las dreas cerebrales,
como la sustancia blanca cerca de los ventriculos, el area 40 de Broadman, asociado a uno
de los giros del cerebro conocido como supramarginal; asi como el giro denominado
tusiforme ; y la radiacién asociada al nicleo de tdlamo en la parte posterior (Giudice et
al..2019). En conjunto, estos estudios subrayan la complejidad y las consecuencias
significativas del ictus isquémico en la poblacién pediatrica, destacando la importancia
de intervenciones tempranas y enfoques multidisciplinarios para abordar sus impactos a

corto y largo plazo.
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IV.  CONCLUSIONES

- El ictus isquémico es un accidente cerebrovascular transitorio que afecta a diversas
regiones cerebrales, tales como: cognitivas, conductuales, emocionales y
sensoriomotrices.

- Las consecuencias de presentar un ictus isquémico dependeran del tamaifio o ubicacién
de la lesidn.

- El ictus isquémico es una afeccion que se da con menor incidencia en nifios; por lo cual,
hay escasos estudios con respecto a la afectacion en sus funciones neuropsicolégicas.

- Las alteraciones neuropsicolégicas mas relevantes y encontradas hasta el momento por
la afectacién del ictus son: flexibilidad cognitiva, velocidad de procesamiento,
aprendizaje verbal, motricidad y lenguaje.

- Esrelevante la atencidn temprana post ictus, para socorrer al nifio, y evitar que mas dreas
cerebrales tengan implicancias significativas.

- Es importante, observar el funcionamiento psicolégico y social en los nifios después de
haber experimentado un episodio de ictus.

- Es de vital importancia, que post ictus, el nifio tenga una evaluacién neuropsicoldgica,
con el fin de observar las funciones afectadas en el menor y desarrollar una intervencién
neuropsicoldgica temprana.

- Se debe trabajar multidisciplinariamente para la recuperacion oportuna del menor.
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V. RECOMENDACIONES

- Se sugiere realizar mas investigaciones sobre la incidencia del ictus isquémico en nifios,
porque existe poca informacién referente a ello en poblacién infantil.

- Se considera necesario que alguna de las investigaciones futuras enfoque futuras
investigacion al conocimiento de esta afectacion neuropsicoldgica post ictus isquémico
en nifios, para posibles disefios de rehabilitacion y plan de tratamiento en un futuro.

- Es recomendable promover programas de intervencion neuropsicolégica para rehabilitar
las funciones afectadas tomando en cuenta el drea de afectacion y con pronta accién para
lograr recuperar rapidamente.

-Es necesario verificar el funcionamiento psicolégico y social del menor
consecuentemente con la finalidad de ver si se requiere implementar ciertos ajustes para
el adecuado desarrollo del infante.

- Es preferible tomar en cuenta el trabajo multidisciplinario de la mano con neurélogos,
fonoaudiélogos, rehabilitacién fisica, terapeutas del lenguaje, neuropsicélogos. entre
otros, para de esta manera abarcar mejor el restablecimiento del funcionamiento
neurocognitivo, tomando en cuenta todas las sugerencias de cuidado indicadas por los
especialistas.

- Se aconseja que los cuidadores de los pacientes con la afeccién del ictus isquémico
infantil, mantengan y sigan instrucciones del cuidado del menor con constancia para
disminuir el tiempo de recuperacion,

- Se sugiere que promuevan habitos de vida saludables para el mantenimiento y desarrollo
adecuado neurocognitivo, ademds de complementar con chequeos médicos preventivos.

- Es favorecedor que pueda brindarse espacios de psicoeducacion a los padres, docentes
y poblacién en general sobre los signos de alerta de la presencia del ictus, para actuar

con anticipacién y prevenir la mayor cantidad de dafios cerebrales.
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