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Anamnesis

> Sin antecedentes de interés.
» Afebril, no otra sintomatologia.

» Sin tratamiento previo.

el nacimiento en region submamaria.

» Lactante mujer de 5 meses con lesion dérmica desde
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Diagnodstico diferencial
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Tratamiento y evolucion

» Hemangioma infantil
» Derivacion a Dermatologia

> Inicio de Timolol topico

» Control en 3-4 meses
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Revision de la literatura al respecto

» Paradigma antiguo: Observacion
» Nuevo paradigma: Intervencion activa

> Evitar ulceracion y compromiso estético
> Acelerar la involucion

» Timolol topico: hemangiomas pequefios y localizados

» Propranolol oral: hemangiomas grandes, requiere
monitorizacion
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Revision de la literatura al respecto

El sindrome PHACE:

» P - Posterior fossa anomalies

» H — Hemangioma

> A — Arterial anomalies

» C — Cardiac defects (Coarctation)
» E — Eye anomalies
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