25 de septiembre: Dia Internacional de la Ataxia

LA SENEP REIVINDICA UNA ATENCION
ESPECIALIZADA Y MULTIDISCIPLINAR PARA LOS
NINOS CON ATAXIA

e La ataxia no es una enfermedad unica, sino un signo neurologico que puede
aparecer en diferentes enfermedades y situaciones, y puede variar de un
nifo a otro.

¢ Lo mas caracteristico es una dificultad para coordinar los movimientos y
mantener el equilibrio, que aparece de forma brusca o progresiva.

o Las causas de las ataxias en la infancia son muy diversas y no todas son de
origen genético.

Madrid, 24 de septiembre de 2026.- La Sociedad Espafiola de Neurologia Pediatrica
(SENEP) reivindica una atencion especializada y multidisciplinar para los nifios con
ataxia, una alteracion del equilibrio y de la coordinacion de los movimientos, un signo
neuroldgico que puede aparecer en diferentes situaciones, coincidiendo con la celebracion
este proximo 25 de septiembre con el Dia Internacional de la Ataxia.

“La ataxia es una alteracion del equilibrio y de la coordinacién de los movimientos. No
es una enfermedad tnica, sino un signo neurolégico que puede aparecer en diferentes
enfermedades, por lo que sus caracteristicas y su evolucion pueden variar
considerablemente de un nifio a otro”, explica en este sentido Marta Correa Vela,
coordinadora del Grupo de Trabajo de Trastornos del Movimiento de la SENEP.

Los sintomas de una ataxia, segiin detalla esta neuropediatra, pueden ser muy variados
y no todos los nifios los presentan de la misma manera: “Lo mas caracteristico es una
dificultad para coordinar los movimientos y mantener el equilibrio, que puede
manifestarse como una marcha inestable o ‘tambaleante’, movimientos poco precisos o
entrecortados, dificultad para correr, saltar o subir y bajar escaleras, o problemas para
realizar tareas que requieren precision, como escribir, dibujar, o utilizar objetos con las
manos. También pueden aparecer alteraciones del habla, o de los movimientos de los ojos
como el nistagmo”.

En este contexto, la doctora Correa cree importante destacar que un nifio torpe no
necesariamente tiene ataxia, subrayando que “los tropiezos ocasionales, una menor
habilidad para el deporte, o cierta dificultad en actividades motoras pueden formar parte
de la variabilidad normal del desarrollo”. Eso si, advierte de que lo que si debe llamar la
atencion es una dificultad de coordinacion claramente mayor de lo esperado para su
edad, que aparece de forma brusca o progresiva, o se acompana de otros signos
neurolégicos (otros movimientos involuntarios, alteraciones del habla, o0 movimientos
oculares anormales). En estos casos, dice que es recomendable realizar una valoracion
adecuada por un neuropediatra para determinar si existe realmente una ataxia, identificar
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aquellos signos neuroldgicos que puedan estar asociados y, en caso afirmativo, conocer
su causa.

Por otro lado, remarca la portavoz de la SENEP que las causas de las ataxias en la infancia
son muy diversas y no todas son hereditarias, recordando que una ataxia puede aparecer
de forma aguda, por ejemplo, en el contexto de determinadas infecciones, intoxicaciones,
o como consecuencia de la toma de algunos medicamentos, siendo transitoria en estos
Casos.

“Otras ataxias pueden ser consecuencia de alteraciones estructurales o inflamatorias
del sistema nervioso, asi como de trastornos metaboélicos, o de enfermedades
genéticas que pueden producir sintomas persistentes o progresivos. Identificar la causa
de la ataxia es fundamental para establecer el prondstico, orientar el seguimiento vy,
cuando sea posible, ofrecer un tratamiento especifico”, subraya.

Aqui, esta neuropediatra resalta que en los ultimos afios la genética ha adquirido un papel
cada vez mas relevante en el estudio de las ataxias infantiles, de forma que los avances
alcanzados en las técnicas de diagnodstico genético permiten identificar alteraciones
responsables de enfermedades que, hasta hace poco, podian quedar sin una causa definida,
al tiempo que han permitido reconocer nuevas causas genéticas de ataxia y comprender
mejor su evolucion.

Sin embargo, no todas las ataxias son genéticas, tal y como advierte la coordinadora del
Grupo de Trabajo de Trastornos del Movimiento de la SENEP, por lo que el estudio debe
individualizarse siempre. En concreto, el diagndstico comienza con una valoracion clinica
detallada por parte del neuropediatra, que analiza cémo y cudndo han aparecido los
sintomas (de forma aguda, episddica, o cronica), su evolucion, los antecedentes, y otros
hallazgos de la exploracion neuroldgica.

“A partir de esta informacion pueden ser necesarias diferentes pruebas, como analisis de
sangre, estudios de imagen, pruebas metabdlicas o genéticas, entre otras. El objetivo no
es unicamente poner un nombre a la enfermedad, sino identificar, siempre que sea
posible, su causa para poder ofrecer al nifio y a su familia un diagndstico preciso, orientar
el prondstico, establecer un seguimiento adecuado, y valorar las opciones terapéuticas
disponibles”, sostiene.

Asimismo, esta portavoz de los neuropediatras resalta que el abordaje de las ataxias
infantiles debe ser multidisciplinar, ya que sus manifestaciones pueden afectar a
diferentes areas del desarrollo y de la vida cotidiana del nifo: “Ademads del neuropediatra
pueden intervenir profesionales como fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales,
logopedas, rehabilitadores, oftalmélogas, especialistas en nutricion, psicélogos; todo ello
en funcion de las necesidades de cada paciente”.




Este trabajo coordinado, segiin prosigue, permite no solo tratar los sintomas motores y
mejorar la movilidad, el equilibrio y la autonomia del menor, sino también atender
posibles dificultades del habla, en la deglucion, en la vision, o en el aprendizaje, asi como
en el bienestar emocional.

Subraya Marta Correa Vela que el acceso a una atencion especializada y coordinada es
fundamental para los nifios con ataxia, siendo el neuropediatra el que desempefia un
papel central, tanto en la identificacion y caracterizacion de la ataxia, como en la
orientacion del proceso diagnostico, la interpretacion de sus resultados, y el seguimiento
de la evolucion del nifo, coordinando ademas la atencion con los distintos profesionales
implicados.

Mantiene que los Centros, Servicios y Unidades de Referencia del Sistema Nacional
de Salud (CSUR) constituyen un recurso fundamental para la valoracion de los pacientes
con ataxias, y con otros trastornos complejos del movimiento, facilitando el acceso a
equipos con experiencia especifica, y favoreciendo la coordinacion con los centros de
origen.

Con todo ello, insiste en una de las principales reivindicaciones de los neuropediatras:
el Area de Capacitacion Especifica (ACE) en neuropediatria, es decir, su
reconocimiento oficial como wuna subespecialidad pedidtrica y neurologica.
“Representaria un paso importante para consolidar una formaciéon y una atencidn
especializadas en neurologia infantil, favoreciendo que los pacientes y sus familias
puedan acceder a profesionales con una preparacion especifica para abordar estos
trastornos”, concluye la portavoz de la Sociedad Espafiola de Neurologia Pediatrica.




