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La craniosinostosi consisteix en la mineralitzacié anor-
mal de les sutures cranials i la fusi6 dels ossos contigus,
i s'hi poden associar alteracions de les parts toves que
conformen el cap. Aquest article revisa i recopila els
canvis en la conformaci6 cranial i altres canvis secunda-
ris craniofacials que es poden desenvolupar en les cra-
niosinostosis i les deformacions cranials. Remarca la
importancia de detectar i derivar com més aviat millor
casos com la sinostosi sagital, ja que sense intervencio
podem trobar restriccions en el creixement cranial, fet
que podria comportar problemes en I'aprenentatge i
alteracions conductuals. Diferencia, també, les situa-
cions en que no cal intervenir per la benignitat de les
deformitats (plagiocefalia/braquicefalia deformant,
batrocefalia, deformacié associada a UCI-neonatal).

Restrenyiment en pediatria:
revisio i diagnostic diferencial
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L'article fa una revisi6 del restrenyiment en pediatria de
forma dinamica, a través de quatre casos clinics que
abasten des del lactant fins a 'infant en edat escolar.
Inclou una taula actualitzada en que s’esmenten les
diferents guies disponibles de les societats pediatriques
rellevants en la materia, aixi com indicacions relatives
al diagnostic, els signes d’alarma i I'actitud davant els
mateixos en la consulta, i ho il-lustra tot amb un algo-
ritme. Tot i que fins al 95% del casos son de tipus
funcional, I'article aborda també les diferents causes
organiques rellevants que poden causar restrenyiment,
i detalla les diferents alternatives terapéutiques farma-
cologiques i no farmacologiques disponibles.

Prevencio d’influenca en un
any amb SARS-COV-2
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Aquesta revisié fa un repas epidemiologic de les epide-
mies de grip del 2017 al 2020, amb dades d’incidéncia,
hospitalitzacié i mortalitat, aixi com una descripcié de
la variabilitat experimentada a principis d’aquest mateix
any arran de la irrupcié del SARS-Cov-2 als Estats
Units. Larticle inclou les recomanacions de I’AAP
actualitzades vers la vacunacié i el control de la grip en
un any en qué la reduccié de la seva incidéncia pot
tenir una importancia cabdal atesa la situacié creada
per la covid-19, motiu pel qual es recomana la vacuna-
cié universal a partlr dels 6 mesos d’edat. Fent émfasi
en la vacunacié dels grups de risc i de I'is de
I'estratégia del niu per als convivents, aporta dades
d’efectivitat i reduccié de la morbimortalitat postvacu-
nacié i presenta les diferents vacunes disponibles
actualment, aixi com les diferents opcions terapeuti-
ques i les seves indicacions en cas de malaltia activa.

Guies cliniques i identificacio
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menigococcica invasiva
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L'objectiu principal de I'estudi era avaluar el rendiment
de vuit guies cliniques (dues de generals i sis
d’escalonades) en la identificacié d’infants amb malal-
tia meningococcica invasiva. En els resultats destaca
que les guies tenen una sensibilitat del 100% (diag-
nostiquen tots els pacients amb malaltia invasiva), pero
una especificitat péssima, de manera que es tracten
molts infants que no caldria. Tot i aixi, les escalonades
presentaven una espeC|f|C|tat millor (fins al 36%).
D’altra banda, només se seguien aquestes guies en el
46% dels paC|ents En la resta, la sensibilitat baixava
fins al 89% (dos pacients es donen d'alta amb malaltia
incipient invasiva), pero en general els pacients rebien
menys cops antibioterapia quan no la requerien. Aixi
conclouen que les guies escalonades sén superiors,
poden augmentar I'especificitat i reduir el cost per
pacient, sense comprometre la sensibilitat del 100%.

Trastorns psiquiatrics durant la
s & s pandémia
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Durant la pandémia, infants i adolescents amb tras-
torns psiquiatrics han pogut experimentar una exacer-
bacié dels seus simptomes. Poc es coneix sobre
I'impacte real de la pandemia en aquest grup de
pacients, ja que els estudis sén escassos. Per aixd els
autors fan una revisié de totes les dades disponibles en
la literatura sobre I'efecte de la pandémia en infants i
adolescents amb un trastorn psiquiatric previ. Revisen
els temes seglients i donen recomanacions de segui-
ment i actuacié: familia i fills durant la pandemia,
avaluacié dels trastorns mentals en infants i joves
durant la pandemia, trastorns psiquiatrics preexistents
durant la pandemia i telepsiquiatria. Es presenta infor-
macié especifica sobre trastorn per déficit d'atencié i
hiperactivitat, trastorn de I'espectre autista, discapaci-
tat intel-lectual, trastorn d’ansietat, trastorn obsessiu-
compulsiu i trastorn per estrés posttraumatic.
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