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Introducción

Indicadores de calidad asistencial (ICA)

• Instrumentos de medida. 
• Identificar carencias, virtudes y situaciones mejorables. 
• Herramienta de ayuda.

 ICA nº 81: Realización de TAC en TCE leve.

 ICA nº 82: Uso de radiografía de cráneo en TCE.

 ICA nº 83: Registro de escala de Glasgow en el informe de alta del TCE.

Traumatismo craneoencefálico (TCE)









• Estudio observacional, descriptivo

• Retrospectivo: diciembre 2017– noviembre 2018

• Niños 0-14 años con diagnóstico TCE

• Revisión informes de alta analizando los ICA nº 81, 82 y 83

• Registro variables edad, sexo, mecanismo y gravedad del

TCE, hora, día, mes del año y tiempo de estada en urgencias

Material y métodos



n= 468

82% TCE triviales 17,74% TCE leves 0,26% TCE moderados

Resultados

• Niños varones (61,97%)

• Menores de 2 años (36,54%)

• Caídas de <1m altura (37,39%)

• Meses verano (39,32%) 



Resultados

ICA nº 81. Realización de TC en TCE leve
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Resultados

ICA nº 82. Uso de radiografía de cráneo en TCE
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Resultados

ICA nº 83. Registro de la escala de Glasgow en 
el informe de alta del TCE



Conclusiones

• Cumplimiento estándar de calidad ICA nº81 y nº82
- Indicaciones realización de pruebas de imagen

• Refuerzo registro escala Glasgow 
- Implantación nuevas medidas 

• Importancia ICA
- Nuevos estudios futuro



Muchas gracias


