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[ENFERMEDADES VASCULARES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRALJ

I
este

ESTO ES DONDE UNA PARTE DEL ENCEFALO ES AFECTADA YA SEA
POR CUALQUIER TRANSTORNO PATOLOGICO

presenta
SIGNOS Y \\
[ETIOLOGI Aj SINTOM AS [DIAGNOSTICO] [TRATAMIENTO)
T | [
a Cgusa presenta a trzlaves a través de
] ]
N\ [ )
ACCIDENTES CAMBIOS DE EXAMEN FISICO, TERAPIA
ISQUEMICOS LENGUAJE, VISION NEUROLOGICO, Y INTRAARTERIAL Y
TRANSISTORIOS, BORROSA, ACUFENOS DE 0JOS A TRAVES FARMACOLOGICA,
TROMBOSIS, ALTERACIONES A DE UNA LAMPARA ANGIPLASTIA
HEMORRAGIA NIVEL DE CONCIENCIA
CEREBRAL = >




ETIOLOGIA

es?as

[TRAUMATISMO CRANEONCEFALICO ]

estel es

ALTERACION EN LA FUNCION NEUROLOGICA
A CAUSA DE UN TRAUMATISMO QUE OCASIONE
DANO FISICO EN EL ENCEFALO.

T
presenta

SIGNOS Y
SINTOMAS

es}os

SON CAUSADAS
POR ACCIDENTES
YA SEA POR
AUTOMOVILES,
MOTOCICLETAS
U ATROPELLADOS,
OTRAS CAUSAS
PODRIAN SER
LABORALES, EVENTOS
DEPORTIVOS Y
AGRESIONES

DEPENDEN DEL TCE
PERO PRESENTAN
PERDIDA DE
CONOCIMIENTO,
DOLOR DE CABEZA,
VOMITOS, NAUSEAS

FALTA DE
COORDINACION
MOTORA, MAREOS,
DIFICULTAD PARA EL
EQULIBRIO, VISION
BORROSA, ACUFENOS,
MAL SABOR EN LA BOCA,
FATIGA. LETARGO,
CAMBIOS DE PATRONES
DE SUENO

[DIAGNC')STICOJ

ESITE

&
ES CLINICO BASADA
EN LA HISTORIA
OBTENIDA DEL
PACIENTE Y DE
CUALQUIER TESTIGO
RADIOGRAFIA DEL
CRANEO,
TORAX, DE PELVIS
Y DE COLUMNA
CERVICAL, TAC, RMN
CONCENTRACION
SERICA DE GLUCOSA

~

TRATAMIENTO)

dividida

( INTRAHOPITALARIOJ

|
se realizara

o
SI HAY OBSTRUCCION
DE VIA AEREA, INICIAR
RCP, REVISAR PULSO,

LATIDOS DEL CORAZON,

EN CASO DE VOMITO
EVITARLE LA

BRONCOASPIRACION, Y
NO ES RECOMENDABLE

LA ADMINISTRACION DE

ANALGESICOS

~

[HOSPITLARIO]

|
se realizara

-

Oxigenacion y
manejo de la presién
arterial, intubacion
endotrqueal,
administracion de
soluciones
intravasculares,
hiperventilacion
neurocirugia,

~




[TUMORES INTRACRANEALES]
|
eslte
ES UN CRECIMIENTO ANORMAL SUELE SER CANCEROSO

Y NO CANCEROSO EN EL CEREBRO, SUELE SER SURGIDA
EN EL CEREBRO O DESDE OTRA PARTE

presenta
SIGNOS Y \\
(emtotocia) o AS (pragNosTIcO ] ( TRATAMIENTO )
| |
3 ca{usa preslenta a través a través de
I
r’ 2
DOLORES DE CABEZA NEUI?Q)?LI\Q)EGI\}CO
CRECIMIENTO INTENSOS ' CIRUJIAS
: BIOPSIA, PRUEBAS '
ANORMAL CONFUSIONES, SEpiS QUIMIOTERAPIAS
DE CELULAS CONVULSIONES, COR AR
CEREBRALES VERTIGO, VISION & 2
BORROSA




