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Los traumatismos de craneo o craneoencefalicos son las lesiones fisicas producidas sobre
el tejido cerebral que alteran de forma temporal o permanente de la funcién cerebral.
CAUSAS: caidas, accidentes automovilisticos u otro medio de transporte, asaltos,
actividades deportivas.

Las lesiones craneales pueden ser macro o microscopicos, esto depende de el mecanismo
y las fuerzas implicadas, las lesiones suelen dividirse en abiertas o cerradas.

Lesiones abiertas: implica penetracién del cuero cabelludo y craneo, en ellas estan
implicados tipicamente proyectiles u objetos afilados.

Lesiones cerradas: se produce cuando se golpea la cabeza, impacto contra un objeto o es
agitada de forma violenta con la aceleracion desaceleracion rapida del cerebro puede
producir lesiones en el tejido en el lugar del impacto o en su polo opuesto o producir dafios
difusos.

SIGNOS Y SINTOMAS: perdida del conocimiento, hematomas intracraneales y subdurales,
aumento de la presién intracraneal, cuando la lesiébn es menor solo se sufre confusién o
amnesia, los nifios pequefios se vuelven irritables, algunos sufren convulsiones. Tras los
sintomas iniciales el paciente puede estar totalmente despierto y alerta o mostrar cierto
grado de alteracion de la conciencia y la funcién.

DIAGNOSTICO: evaluaciéon inicial rapida del traumatismo, examen neurolégico,
determinacion de la escala del coma de Glasgow. (14 a 15 leve, 9 a 13 moderado, 3 a 8
grave), TC

TRATAMIENTO: para lesiones leves, alta y observacion en el hogar, para lesiones
moderadas y graves optimizacion de la ventilacion, oxigenacion y perfusion cerebrales,

tratamiento de las complicaciones.

Son masas o crecimiento de células anormales en el cerebro, existen diferentes tipos
pueden ser benignos o malignos, también pueden ser primarios esto depende si el tumor
comienza en el cerebro y si no es asi y se origina en otras partes del cuerpo, pero hace
metastasis seran llamados secundarios.

CAUSAS: gliomas, estos tumores comienzan en el cerebro o medula espinal, comprenden

astrocitomas, ependinomas, glioblastomas, oligoastrocitomas y oligodendrogliomas.



Meningiomas: es un tumor gue surge de las membranas que rodean el cerebro y media
espinal, la mayoria de estos tumores no son cancerosos.

Neurinomas del acustico (schawannomas): son tumores benignos que se manifiestan en
los nervios que controlan el equilibrio y la audicion desde el oido interno hasta el cerebro.
Adenomas hipofisiarios: tumores benignos que se manifiestan en la hipofisis, en la base del
cerebro. Estos tumores pueden afectar las hormonas hipofisiarias y tener efectos n todo el
cuerpo.

Meduloblastomas: son los tumores cancerosos mas frecuentes en niflos, comienza en la
parte inferior trasera del cerebro y tiende a desimanarse a través del liquido cefalorraquideo,
estos tumores son menos frecuentes en adultos.

Tumores de células germinativas: pueden desarrollarse durante la infancia, cuando se
forma en los testiculos y ovarios, pero también pueden afectar otras partes del cuerpo,
como el cerebro.

Craneofaringiomas: tumores no cancerosos poco frecuentes comienzan cerca de la
hipofisis del cerebro, crece lentamente puede afectar a la hipdfisis y otras estructuras
cercanas al cerebro.

SIGNOS Y SINTOMAS: nueva aparicion o cambio en el patron de dolores de cabeza,
nauseas o vomitos inexplicables, problemas de vision, perdida gradual de la sensibilidad o
del movimiento en un brazo o pierna, problemas de equilibrio, dificultades del habla,
confusién en habitos diarios, cambios en la personalidad o el comportamiento,
convulsiones, problemas auditivos.

DIAGNOSTICO: examen neurolégico, resonancia magnética, TC, tomografia por emisién
de positrones, biopsia.

TRATAMIENTO: cirugia, radioterapia, radiocirugia, quimioterapia, terapia con

medicamentos dirigidos.

CONJUNTIVITIS: es la inflamacién de la conjuntiva, membrana mucosa que recubre el
interior de los parpados y que se propaga a la parte anterior del globo ocular hasta llegar a
la cornea. La conjuntivitis puede ser bacteriana o virica, alérgicas o irritativas, por un cuerpo
extrafio y traumética.

SIGNOS Y SINTOMAS: enrojecimiento, picor, sensacion de cuerpo extrafio, hinchazén de

los parpados, lagrimeo y secreciones.



Los sintomas de complicaciones pueden ser dolor externo al abrir y cerrar los parpados,
fotofobia, hinchazdn significativa o sensacién de cuerpo extrafo.

TRATAMIENTO: virica, no tiene tratamiento especifico. Bacteriana se trata con colirios
antibidticos y suele remitir en una semana aproximadamente.

Alérgica: se puede tratar con antihistaminicos o puede desaparecer por si sola al eliminar
el alergeno causante. lIrritativa: se minimiza eliminando la causa y administrando

tratamiento antinflamatorio hasta que se recupere la normalidad.

Es una opacidad de la transparencia normal del cristalino del ojo. La mayoria de las
cataratas se desarrollan lentamente y no alteran la vista en etapas tempranas.

CAUSAS: en la mayoria de los casos las cataratas se manifiestan con la edad o una lesién
cambia el tejido que forma en el lente del ojo, trastornos hereditarios, cirugias anteriores de
ojos o afecciones como la diabetes, el uso de medicamentos esteroides a largo plazo.
TIPOS: catarata nuclear, corticales, subcapsulares posteriores, congénitas.

SIGNOS Y SINTOMAS: vision opaca, borrosa o tenue, mayor dificultad para ver de noche,
sensibilidad a la luz y el resplandor, necesidad de la luz mas brillante para leer y realizar
otras actividades, visién de halos, cambios frecuentes en la prescripcion de sus anteojos o
lentes de contacto, perdida de colores o color amarillento, vision doble en un solo ojo.
DIAGNOSTICO: examen de agudeza visual, examen con lampara de hendidura, examen
de retina.

TRATAMIENTO: cirugia: se recomienda cuando las cataratas comienzan a afectar la
calidad de vida.

Se produce un desprendimiento de retina cuando esta lamina se separa de la pared ocular.
CAUSAS: envejecimiento normal del ojo, crecimiento anormal del ojo, inflamacion,
traumatismos.

SIGNOS Y SINTOMAS: miodesopsias, destellos luminosos, vision ondulante 0 acuosa, una
sombra oscura en alguna zona de la vision, vision central borrosa, perdida rapida de vision,
pérdida total de vision en un ojo.

TRATAMIENTO: una vez desprendida la retina el tratamiento es siempre quirdrgico como

la vitrectomia.






