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CASO CLINICO

El sincope es un motivo de consulta frecuente en Pediatria,
tratandose en la mayoria de los casos de cuadros autolimi-
tados de origen vasovagal. Los sincopes situacionales estan
relacionados con actos especificos, como toser, deglutir, ori-
nar o el cuidado del cabello.

El sincope por cuidado del cabello esta producido por una
hiperestimulacién vagal secundaria a cualquier tipo de ma-
nipulacion del cabello. Se da fundamentalmente en ninas
prepuberes o adolescentes, aunque también esta descrito
en varones. La mayoria ocurren cuando el paciente se en-
cuentra en bipedestacion, presentando prédromos previos.
Puede cursar como un sincope convulsivo debido a la dismi-
nucion de la perfusion cerebral. Los antecedentes persona-
les o familiares de sincopes parecen predisponer a su apari-
cion.

Ante la sospecha de sincope por cuidado de cabello la anam-
nesis es fundamental, incluyendo antecedentes familiares y
personales, desencadenantes que provocan el sincope y
existencia de prédromos. Se debe realizar exploracion fisica
junto con toma de constantes, sin olvidar presion arterial y
glucemia capilar, y electrocardiograma para descartar alte-
raciones cardiacas (del ritmo o estructurales).

Una vez confirmada la etiologia benigna del sincope, se
debe informar a la familia de la naturaleza del proceso, insis-
tiendo en tratar de evitar factores desencadenantes, como
peinar al paciente en bipedestacion. Es importante también
ensefarles a reconocer los prédromos previos al sincope
para evitar la pérdida de conciencia o traumatismos.

Nifa de 13 afios, sin antecedentes personales de interés,
que consulta por episodio de pérdida de conciencia subito,
precedido de sensacion de mareo, palidez y disminucion de
la visién, con recuperacion espontdnea en pocos segundos.
El sincope habia sucedido mientras la madre le estaba pei-
nando, en bipedestacion, con el cuello en posicién neutra.
Como antecedentes familiares, la madre habia tenido varios
episodios de sincopes. La paciente no habia presentado sin-
copes previamente.

Asu llegada al centro de salud, la exploracién fisica es com-
pletamente normal. Presenta presién arterial 110/65
mmHg, glucemia 95 mg/dl y electrocardiograma sin altera-
ciones. Posteriormente se completé el estudio con un hemo-
grama y un perfil bioquimico basico que fueron normales.

CONCLUSIONES

El sincope por cuidado de cabello es una entidad relativa-
mente frecuente en nifias adolescentes. En Pediatria de
Atencion Primaria es importante realizar una anamnesis
exhaustiva, una exploracion fisica completa y comprobar
que la presion arterial, la glucemia y el electrocardiograma
son normales, asi como informar a la familia sobre el cuadro
para evitar desencadenantes y que sepan cémo actuar en
caso de que ocurra.
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