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INTRODUCCION

El traumatismo craneoencefalico (TCE) constituye un motivo
frecuente de consulta en urgencias pediatricas. Aunque en su
mayoria no producen dafo cerebral, el TCE supone la primera
causa de muerte y discapacidad en nifos mayores de 1 afio en
los paises desarrollados.

Lactante 23 meses sufre caida desde 1.23 metro de altura.
Asintomatica. Exploracion fisica: hematoma minimo con pequena
herida con sangrado escaso en zona parieto-temporal izquierdo.
Constantes y exploracion neuroldgica normal.

Se decide ingreso para_observacion y las 3 horas solicitud de
ALTA VOLUNTARIA por lo padres. Asintomatica al alta.

A los_5 dias consulta nuevamente por somnolencia de 48 horas
de evolucion. Exploracion fisica: Glasgow 15, ligera tendencia la
suefio. Resto normal. Presenta cefalohematoma de 2x3 cm
parietal izquierdo con extension a la linea media, crepitacion y
hundimiento a la palpacidn.

Se realiza TAC craneal donde se evidencia hematoma epidural
que provoca importante efecto masa sobre el tejido cerebral
adyacente desplazando la linea_ media. Linea de fractura frontal

izquierda.
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CONCLUSIONES

*Valorar factores de riesgo de
lesion intracraneal
postraumatica.

* Importancia de protocolos
sobre manejo del TCE.

« Detectar factores sociales
desfavorables.



