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Objetivos generales.

1. Describir el manejo del TCE leve en 
Urgencias de Pediatría.

2. Analizar el grado de concordancia a 
las Guías AEPED y PECARN del 
manejo de los pacientes analizados 
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• Estudio retrospectivo con muestreo aleatorio 
sistemático. 

• 100 menores de 2 años, 100 mayores de 2 años 

Mecanismo producción



Pruebas de Imagen
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Conclusiones

• 1 de cada 5 pacientes se ve sometido a una 
radiografía craneal, con escasa rentabilidad 
diagnóstica ni cambio de la actitud.

• Se ha demostrado el papel de la observación 
clínica en lugar de la realización TAC cerebral, 
disminuyendo la morbilidad asociada

• La adecuación a las guías AEPED y PECARN es 
algo mayor a la referida en estudio multicéntrico
nacional

• Es necesaria la realización de un protocolo en 
nuestro servicio para optimizar el manejo.



Tobarra Sánchez E.; Martínez Álvarez A; Pertusa Guillén M; Sánchez Castro M; Pérez Cánovas C; 
Bastida Sánchez E. 

Urgencias de Pediatría. 
Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca

No existe conflicto de intereses que declarar

Actuación frente al TCE leve 
en el Servicio de Urgencias del HUVA. 

Adecuación a las Guías de Práctica Clínica.


