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Objectius generals

Reconeixer aquelles entitats neuroquirtrgiques que poden arribar a constituir, per la seva historia natural,
una situacié d’urgéncia vital o funcional per a un pacient determinat, ha estat classicament reconegut
en la nosografia medica, concedint-li una importancia capital.

Es pretén fer emfasi en aquelles situacions que per la seva forma i lloc de presentacié tinguin especial
interés en el contexte de I'Assisténcia Primaria, exposant les exploracions complementaries més ad-
fents per a cada entitat, coneixent el seu rendiment i prioritzacio.

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 Nerviés.

Objectius especifics

O

bjectius teorics

L"alumne/a sera capag al finalitzar el curs de:

O

coneixer la historia natural de cadascuna de les entitats nosoldgiques neuroquirdrgiques que amb carac-
ter d"urgéncia precisen d’una atencié concreta i individual.

conéixer i identificar els signes d"alarma/deteriorament neurologic per a cada patologia que obliguen a
una actuacié medica o quirdrgica urgent o preferent.

determinar les exploracions complementaries a realitzar en cada entitat patologica, per valorar el seu Us
en un moment determinat de |"evolucié clinica del pacient. Conéixer el rendiment i prioritat de les ma-
teixes

bjectius practics
Davant d"un cas clinic concret, orientar-lo sindromicament, establint el seu diagnostic diferencial. Indicar
les exploracions complementaries pertinents i discutir les actituts terapéutiques més adients per el cas
concret .

Davant d’un cas real que es plantegi a I'alumne, a |I"area d"Urgéncies de la CSUB i sota la supervisio
d"un neurocirurgia, I' alumne haura de ser capag de:

- orientar sindromicament el quadre clinic

- establir un diagnostic diferencial raonat

- indicar i sol-licitar les exploracions complementaries pertinents
- participar i discutir el diagnostic clinic definitiu
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- participar i discutir les actituts terapéutiques més adients per el cas concret

Temari

1.- Sindromes d hipertensio6 intracraneal.
La hipertensié intracraneal com urgéncia vital. Diagnostic i tractament.

2.- Hidrocefalia aguda
Elements de sospita, diagnostic i bases fisiopatologiques per el tractament

3.- Traumatismes craneoencefalics

Criteri de gravetat. Despistatge de complicacions immediates i tardanes. Visio des de la Medicina
Assistencial Primaria

4.- Traumatismes espinomedulars
Identificacid dels pacients de risc. Maneig inicial. Protocols suggerits de tractament. Tractament médic e

indicacions de la cirurgia. “Timing” quirtrgic. Pronostic.
5.- Traumatismes de nervis periferics i plexes. Neuropaties periferiques compres-

sives agudes.
Fisiopatologia i classificacié de les lesions traumatiques de nervi periféric. Técniques de reparacod. “Timing”

quirargic. Pronostic.
6.- Hemorragies intra-craneals espontanies
Factors de risc. Elements clinics de sospita. Maneig pre y perhospitalari.

7.- Neurooncologia (l)

Els tumors cerebrals des del punt de vista de I'atencié urgent. Diagnostic diferencial i indicacions de
tractament urgent. Tipus de tractament.

6.- Neuroncologia (Il)

Sindromes de compressié medul-lar d origen tumoral. Diagnostic diferencial i indicacions de tractament
urgent. Tipus de tractament.

7.- Patologia degenerativa vertebral i discal
Lumbalgies i lumbociatalgies. Sindromes de compressié radicular. Diagnostic i tractament en situacions
d’emergéncia

8.- Infeccions neuroquirdrgiques

Abscés cerebral. Espondilitis i espondilodiscitis. Abscessos espinals. Claus pel diagnostic precog. Bases
del tractament

Avaluacio

Criteris d’avaluaci6
Hom valorara la capacitat de I'alumne per coneixer els criteris d’urgéncia en la patologia neuroquirargica i
el seu s més adient des del punt de vista diagnostic i terapéutic.

Hom valorara tanmateix |"assisténcia a les classes teoriques i practiques aixi com la participacié activa
en elles.

Procediments

Els métodes d avaluacio consistiran en una de les tres modalitats segients:

1. Cas clinic. Davant d"un cas clinic real, tret d"un archiu d histories cliniques, i amb la totalitat de les
exploracions complementaries disponibles per llur analisi, hom valorara la realitzacié d"una orientacio
sindromica, diagnostic diferencial raonat i actitud terapéutica adequada.

2. Presentaci6 de cas clinic (préviament conegut i preparat) per 'alumne en la Sessié de Residents del
Servei de Neurocirurgia de la CSUB.

3. Elaboracié d’un treball escrit, de revisio bibliografica.
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Recursos d’aprenentatge i metodologia docent

Classes teoriques, impartides a la totalitat d"alumnes matriculats. Hom facilitara un guié de cadascun dels
punts del temari, que incloura elements de clinica, diagnostic diferencial, exploracions complementaries i
llur rendiment, aixi com bibliografia seleccionada. Un 50% del temps teodric es dedicara a la revisio de ca-
sos clinics .

Classes practiques, impartides per grups reduits per aconseguir una integracioé de I"alumne en les Urgen-
cies hospitalaries de la CSUB. Les classes practiques es realitzaran mitjancant I"adscripcié de I"alumne, en
grups reduits (maxim 3) a la guardia diaria de Neurocirurgia de la CSUB, incloent la rotacié per I'area
d’Urgéncies, Cures Intensives-Reanimacié d’Urgéncies i Reanimacié Postquirdrgica. Hom fara especial
emfasi en I'ensenyament del tractament del traumatisme craneoencefalic greu i lleu (criteris d’ingrés i d"alta
hospitalaris), de la hipertensio intracraneal severa i moderada, aixi com de I'hemorragia cerebral i les priori-
tats de tractament, i de I"actitud davant la crisi epiléptica en el pacient neuroquirdrgic.

Aprenentatge autdnom, mitjancant un treball de revisid bibliografica sobre un dels punts de |"assignatura..
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Requisits d’ aprenentatge

Es requereixen coneixements d’Anatomia del Sistema Nerviés Central, Semiologia i Fisiologia del Sistema
Nerviés.
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