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Objectius generals 
• Reconèixer aquelles entitats neuroquirúrgiques que poden arribar a constituir, per la seva història natural, 

una situació d´urgència vital o funcional per a un pacient determinat,  ha estat clàssicament reconegut 
en la nosografia mèdica, concedint-li una importància capital. 

• Es pretén fer èmfasi en aquelles situacions que per la seva forma i lloc de presentació tinguin especial 
interès en el contexte de l´Assistència Primària, exposant les exploracions complementàries més ad-
ïents per a cada entitat, coneixent el seu rendiment i priorització. 

• L´assignatura “Situacions Urgents en Neurocirurgia” s´orienta, per tant, com un procés d´aprofondiment 
en Neurocirurgia per alumnes amb coneixements previs de Malalties del Sistema Nerviós. 

 
 
 

Objectius específics 

Objectius teòrics 
L´alumne/a serà capaç al finalitzar el curs de: 

• conèixer la història natural de cadascuna de les entitats nosològiques neuroquirúrgiques que amb caràc-
ter d´urgència precisen d´una atenció concreta i individual. 

• conèixer i identificar els signes d´alarma/deteriorament neurològic per a cada patologia que obliguen a 
una actuació mèdica o quirúrgica urgent o preferent. 

• determinar les exploracions complementàries a realitzar en cada entitat patològica, per valorar el seu ús 
en un moment determinat de l´evolució clínica del pacient. Conèixer el rendiment i prioritat de les ma-
teixes 

Objectius pràctics 
• Davant d´un cas clínic concret, orientar-lo sindròmicament, establint el seu diagnòstic diferencial. Indicar 

les exploracions complementàries pertinents i discutir les actituts terapèutiques més adïents per el cas 
concret . 

• Davant d´un cas real que es plantegi a l´alumne, a l´àrea d´Urgències de la CSUB i sota la supervisió 
d´un neurocirurgià, l’ alumne haurà de ser capaç de: 

− orientar sindròmicament el quadre clínic 

− establir un diagnòstic diferencial raonat 

− indicar i sol·licitar les exploracions complementàries pertinents 

− participar i discutir el diagnòstic clínic definitiu 
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− participar i discutir les actituts terapèutiques més adïents per el cas concret  

Temari 

1.- Síndromes d´hipertensió intracraneal. 
La hipertensió intracraneal com urgència vital. Diagnòstic i tractament. 

2.- Hidrocefàlia aguda 
Elements de sospita, diagnòstic i bases fisiopatològiques per el tractament 

3.- Traumatismes craneoencefàlics 
Criteri de gravetat. Despistatge de complicacions immediates i tardanes. Visió des de la Medicina 
Assistencial Primària 

4.- Traumatismes espinomedulars 
Identificació dels pacients de risc. Maneig inicial. Protocols suggerits de tractament. Tractament mèdic e 
indicacions de la cirurgia. “Timing” quirúrgic. Pronòstic. 

5.- Traumatismes de nervis perifèrics i plexes. Neuropaties perifèriques compres-
sives agudes. 
Fisiopatologia i classificació de les lesions traumàtiques de nervi perifèric. Tècniques de reparacoó. “Timing” 
quirúrgic. Pronòstic. 

6.- Hemorràgies intra-craneals espontànies 
Factors de risc. Elements clínics de sospita. Maneig pre y perhospitalari. 

7.- Neurooncologia (I) 
Els tumors cerebrals des del punt de vista de l´atenció urgent. Diagnòstic diferencial i indicacions de 
tractament urgent. Tipus de tractament. 

6.- Neuroncologia (II) 
Síndromes de compressió medul·lar d´origen tumoral. Diagnòstic diferencial i indicacions de tractament 
urgent. Tipus de tractament. 

7.- Patologia degenerativa vertebral i discal 
Lumbàlgies i lumbociatàlgies. Sindromes de compressió radicular. Diagnòstic i tractament en situacions 
d´emergència 

8.- Infeccions neuroquirúrgiques 
Abscés cerebral. Espondilitis i espondilodiscitis. Abscessos espinals. Claus pel diagnòstic precoç. Bases 
del tractament 
 
 
 

Avaluació 

Criteris d’avaluació 
• Hom valorarà la capacitat de l’alumne per conèixer els criteris d’urgència en la patologia neuroquirúrgica i 

el seu ús més adïent des del punt de vista diagnòstic i terapèutic.  

• Hom valorarà tanmateix l´assistència a les classes teòriques i pràctiques així com la participació activa 
en elles. 

Procediments 
Els mètodes d´avaluació consistiran en una de les tres modalitats següents: 
1. Cas clínic. Davant d´un cas clínic real, tret d´un archiu d´històries clíniques, i amb la totalitat de les 

exploracions complementàries disponibles per llur anàlisi, hom valorarà la realització d´una orientació 
sindròmica, diagnòstic diferencial raonat i actitud terapèutica adequada. 

2. Presentació de cas clínic (prèviament conegut i preparat) per l’alumne en la Sessió de Residents del 
Servei de Neurocirurgia de la CSUB. 

3. Elaboració d´un treball escrit, de revisió bibliogràfica. 
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Recursos d’aprenentatge i metodologia docent 
Classes teòriques, impartides a la totalitat d´alumnes matriculats. Hom facilitarà un guió de cadascun dels 
punts del temari, que inclourà elements de clínica, diagnòstic diferencial, exploracions complementàries i 
llur rendiment, aixi com bibliografia seleccionada. Un 50%  del temps teòric es dedicarà a la revisió de ca-
sos clínics . 

Classes pràctiques,  impartides per grups reduïts per aconseguir una integració de l´alumne en les Urgèn-
cies hospitalàries de la CSUB. Les classes pràctiques es realitzaran mitjançant l´adscripció de l´alumne, en 
grups reduïts (màxim 3) a la guardia diaria de Neurocirurgia de la CSUB, incloent la rotació per l´àrea 
d´Urgències, Cures Intensives-Reanimació d´Urgències i Reanimació Postquirúrgica. Hom farà especial 
èmfasi en l’ensenyament del tractament del traumatisme craneoencefàlic greu i lleu (criteris d´ingrès i d´alta 
hospitalaris), de la hipertensió intracraneal severa i moderada, així com de l´hemorràgia cerebral i les priori-
tats de tractament, i de l´actitud davant la crisi epilèptica en el pacient neuroquirúrgic. 

Aprenentatge autònom, mitjançant un treball de revisió bibliogràfica sobre un dels punts de l´assignatura.. 
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Requisits d’ aprenentatge 
Es requereixen coneixements d´Anatomia del Sistema Nerviós Central, Semiologia i Fisiologia del Sistema 
Nerviós. 
 

 


