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/ TRAUMATISME CRANIOENCEFALIC \

Si el vostre fill o filla ha sofert un traumatisme cranial que no necessita ingrés hospitalari,
tot i aixi, és convenient observar-lo durant les segiients 24 h.

En el cas que presenti qualsevol dels seglients simptomes porteu-lo immediatament a

I'hospital:
¢ Inconscient o dificil de despertar. Somnoléncia progressiva.
e Actua de forma confusa, irracional o delira.
e Té trastorns de la marxa o formigueig o debilitat d’alguna extremitat.
e Té trastorns de la parla.
e Té mal de cap persistent o rigidesa de nuca.
e Té convulsions o espasmes de la cara o de les extremitats.
e Té hemorragia o presencia de liquid aquos a través del nas o 'orella.
e Té vomits repetits.
e Alteracions de la vista (visi6 doble, etc.), del moviment dels ulls o pupil-les de

mida diferent.

Queé s’ha de fer a casa?

L'infant ha d’estar en un ambient tranquil i amb la supervisio d’'un adult.

Si té mal de cap doneu-li paracetamol o ibuprofen.

Pot dormir i descansar, pero cal despertar-lo cada 3-4 hores per veure com
respon.

\_

Normes per a pares adaptades de les del Servei d'Urgéncies de Pediatria de I'Hospital General de Granollers i de la Sociedad
Espafiola de Urgencias Pediatricas (SEUP).




