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Reversible posterior leukoencephalopathy syndrome
retrospective study in Damascus University Children Hospital

" sieabal) " Lad) cilud jal) Salgd il se ale Giay

JulaY) die dpaal) () Y A

LSl Al Al B RIEA i WA

BT S T pIT oS Ly daaa

L) cbaf ) il afas

3 gana ) g3 Gl L2

+2016



JUlaY) Adia B daa) ) A o 1 gSad) ALY pliand) Salal) Mis | da Plie
sx=alall

Reversible posterior leukoencephalopathy syndrome: a retrospective
study in Children Hospital-Damascus University
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Clinical Features of PRES
76 (90 %) 34 (94%) 10(13 %) (26%) 39 NR (67 %) 10 Consciousness

Impairment
56 (70 %) 33(92%) 58 (76 %) (11%) 97 NR (73%) 11 Seizure activity
26(31%) 19(53%) 3 (4 %) (26%) 39 NR (53 %) 8 Headaches
24(29%) 13(36%) 3 (4 %) (26%) 39 NR (67 %) 10 Visual abnormalities
NR NR NR (26%) 39 NR (53 %) 8 Nausea/vomiting
14 (17 %) 1(3 %) 2 (3 %) NR NR NR Focal neurological signs
62 (78 %) NR NR (67%) 91 NR (80%) 12 Acute hypertension
Radiological Features of PRES
NR 36 NR >98 (>72 %) 11 (69 %) 15(100 %) Bilateral
(100 %)

NR NR 2 (3 %) (15%) 21 NR (67 %) 10 Asymmetric
12(16 %) 2 (13 %) 44 (58 %) (23%) 31 2(13 %) NR Confluent
NR 16 (44 %) 22 (29 %) NR NR (27 %) 4 Gray matter
NR NR NR (22%) 30 15 (94 %) (93%) 14 Posterior > anterior
NR NR 75(99 %) 134 (99 %) NR (93%) 14 Occipital
50 (67 %) NR 75(99 %) 134 (99 %) 8 (50 %) (87 %) 13 Parietal

40%) 55 16(100%) (60 %) Temporal

( 9

NR 21(58%) 14(18% (18%) 17 NR (13 %) 2 Brainstem
( 1
( 1
)

(99 %)
61(81%) 22(61%) 60 589 %; (68%) 93 14(88%) (47 %) 7 Frontal
i <
NR 21 (58 %) 26 (34 %) 0% 41 NR (7 %) Cerebellum
NR NR 9 (12 %) 14%) 19 3(19%) (7 %) Basal ganglia
Burnett MM, Hess CP, Roberts JP, Bass NM, Douglas VC, Josephson SA (2010) Presentation
of reversible posterior leukoencephalopathy syndrome in patients on calcineurin
inhibitors. ClinNeurolNeurosurg 112: 886—889
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