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Resumen

Objetivo docente: Describir |os procedimientos de radiol ogia intervencionista en pediatria. Explicar sus
indicaciones, sus ventajas e inconvenientes. Exponer 1os métodos de imagen més utilizados en estas técnicas,
y sus peculiaridades respecto alos adultos.

Discusion: Laradiologiaintervencionista en pediatria, a igual que en el adulto esta teniendo un gran auge en
las Ultimas décadas, aungque con al gunas diferencias sustancial es relacionadas con el tamafio del paciente, las
necesidades de anestesiay mayor control de la dosis de radiacion. Procedimientos: debido a que la patologia
infantil es muy diferente ala del adulto en cuanto a etiologia, frecuencia, y forma de presentacion, las
técnicas intervencionistas se adaptan a estas peculiaridades. Al no existir la enfermedad arterioesclerética, 1os
procedimientos se centran en latoma de muestras biol dgicas, |a colocacion de catéteres parael drengje de
colecciones, |0s accesos vascul ares, radiofrecuencia de tumores, tratamiento de las anomalias vasculares, y
otros. Peculiaridades: no solo hay diferencias en las técnicas, sino que larealizacion de las mismas también
va atener ciertas peculiaridades, sobre todo por las particul aridades histol6gicas y fisiol 6gicas durante la
edad infantil. Sin olvidar la especial sensibilidad de los nifios alas radiaciones ionizantes que obligaa
minimizar y optimizar a maximo el empleo de lafluoroscopiay latomografia computarizada, priorizando €l
uso de los ultrasonidos. En la edad pediétrica, son mucho mas extensos |los territorios accesibles ala guia
ecogréfica en procedimientos como biopsias o drenaje de colecciones, respecto a adulto. A diferenciade
éstos, los tgjidos de los nifios son més flexibles y elasticos, que hay que tener en cuenta durante la puncién.
Ladisponibilidad de material del tamafio adecuado es con frecuencia un dilema para el radidlogo
intervencionista, dada la variabilidad de las necesidades de estos pacientes en continuo crecimiento. Otra
caracteristicadiferencial del intervencionismo en pediatriaeslarelacion con el nifio y sus familiares, tanto
antes del procedimiento como durante aquellos que no precisen sedacion o anestesia, € radidlogo
intervencionistay su equipo deben ser capaces de comunicarse y crear un climaagradable para el nifio en la
sda
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