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Exploración neurológica 
por el pediatra de AP

E n este “Regreso a las Bases”, 
vamos a repasar la exploración 
neurológica del niño, reservando 

para el siguiente número la evaluación 
del neurodesarrollo. La exploración 
neurológica, aunque sea somera, es un 
elemento esencial de cualquier explo-
ración pediátrica, ya que proporciona 
información sobre el funcionamiento 
de otros órganos y sistemas. A la vez, 
la exploración neurológica requiere 
una exploración general adecuada, ya 
que en muchos casos, aspectos esen-
ciales para el diagnóstico neurológico 
están escondidos en otros órganos. 
Especialmente importantes son: la 
evaluación antropométrica (incluyendo 
una correcta medición del perímetro 
cefálico o circunferencia occipitofron-
tal, que se mide con una cinta f lexible 
no expansible alrededor del perímetro 
que pasa por el occipucio y los arcos 
supraciliares y cuya medición debe 
repetirse, al menos, 2 veces antes de 

considerarse patológica), observación 
de lesiones cutáneas (Tabla I), la eva-
luación dismorfológica (Tabla II) y 
la detección de organomegalias (muy 
importante en enfermedades de depó-
sito).

La ex plorac ión neu rológ ica 
depende de la sistematización de la 
misma. Es importante seguir siempre 

el mismo esquema y mantenerlo con 
adaptaciones para poder ser rápido, 
preciso y sacar conclusiones sobre la 
evaluación. En este artículo, propone-
mos una sistematización que incluye 
a nuestro parecer, las maniobras más 
importantes para realizar una explo-
ración neurológica en el ámbito de la 
Pediatría General.
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Tabla I. Lesiones cutáneas claves en Neurología Pediátrica

Lesión Patologías más frecuentes a las que orienta

Hipopigmentación Esclerosis tuberosa, hipomelanosis de Ito, Menkes, 
Chédiak-Higashi

Hiperpigmentación Neurofibromatosis (café con leche), Niemann-Pick, 
adrenoleucodistrofia, Farber y xeroderma pigmentosum

Angioqueratomas Fabry

Telangectasia Ataxia telangectasia (precoces en la conjuntiva)

Piel atrófica Ataxia telangectasia y otros síndromes de envejecimiento

Piel gruesa Mucopolisacaridosis

Nódulos subcutáneos Neurofibromatosis 1, Farber
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