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Manejo Rn Con Lesiones De Piel

PROCEDIMIENTO

* 10 masen axila o region inguinal: Sospecha Neurofibromatosis
MANCHAS CAFE CON LECHE * >3enelcuerpo, piel blanca: Sospecha Neurofibromatosis
e >5piel normal: Sospecha Neurofibromatosis

Estudio en Sospecha Neurofibromatosis
e |C Genetista previa al alta
e |C Neurologia ambulatoria
e |C Dermatdlogo ambulatoria
e Resonancia Nuclear Magnética cerebral: a los 6 meses 6 segun indicacion
neurdlogo

MANCHAS VINO OPORTO *  Facial con compromiso fronto - ocular: Sospecha de Sindrome Sturge - Weber
o IC oftalmdlogo previo al alta
o IC Genetista previo al alta o ambulatoria
o IC Neurdlogo ambulatoria
o Resonancia nuclear magnética a los 6 meses o segun indicacién de
neurdlogo
*  Facial sin compromiso periocular
o IC dermatodlogo ambulatoria

MANCHAS HIPOPIGMENTADAS e >3 :Sospecha Esclerosis Tuberosa
* >1+antecedentes familiares : Sospecha Esclerosis Tuberosa
e >1+sintomas : Sospecha Esclerosis Tuberosa

Estudio en Sospecha Neurofibromatosis
e |C Genética previo al alta
e |C Neurdlogo ambulatoria
e |C Dermatdlogo ambulatoria

HEMANGIOMA , NEVUS o Ecotomografia lumbosacra previa al alta
LUMBOSACRO
HEMANGIOMA o Seguimiento ambulatorio por dermatdlogo segln indicacién de su pediatra
NEVUS o Seguimiento ambulatorio por dermatdlogo segln indicacién de su pediatra
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