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49. TRAUMATISMO CRANEO ENCEFALICO
MODERADO O GRAVE

Es la consecuencia de la exposicion del craneo y/o su contenido a energia mecanica o cinética que
determinan la produccién de lesiones primarias y secundarias, resultando en un aumento de la
presion intracraneana que altera gravemente la funcién del encéfalo.

En este problema de salud quedan incluidas las siguientes enfermedades y los sindnimos que las
designen en la terminologia médica habitual:

i. Fractura de la béveda del craneo con traumatismo intracraneal

ii. Fractura cerrada de la boveda del craneo, con traumatismo intracraneal
ili. Fractura expuesta de la béveda del craneo, con traumatismo intracraneal
iv. Fractura del hueso frontal con traumatismo intracraneal

v. Fractura del hueso parietal con traumatismo intracraneal

vi. Fractura de la base del craneo con traumatismo intracraneal

vii. Fractura cerrada de la base del craneo, con traumatismo intracraneal
viii. Fractura expuesta de la base del craneo, con traumatismo intracraneal
iX. Fractura del esfenoides

X. Fractura de la fosa anterior

xi. Fractura de la fosa media

xii. Fractura de la fosa posterior

xiii. Fractura del hueso temporal, con traumatismo intracraneal

xiv. Fractura del occipucio, con traumatismo intracraneal

xv. Fractura del seno etmoidal

xvi. Fractura del seno frontal, con traumatismo intracraneal

xvii. Fractura del techo orbitario, con traumatismo intracraneal

xviii. Fracturas multiples del craneo (y de la cara), con traumatismo intracraneal
Xix. Fractura de huesos del craneo y de la cara, con TEC

xX. Fractura cerrada de huesos del craneo y de la cara

xXi. Fractura expuesta de huesos del craneo y de la cara

xxii. Traumatismo del nervio éptico (II par) y de las vias opticas

xxiii. Traumatismo de la corteza visual

xxiv. Traumatismo del quiasma optico

xxv. Traumatismo del segundo par craneal

xxvi. Traumatismo del nervio motor ocular comun (III par)

xxvii. Traumatismo del tercer par craneal

xxviii. Traumatismo del nervio patético (IV par)

xxix. Traumatismo del cuarto par craneal

xxX. Traumatismo del nervio trigénico (V par)

xxxi. Traumatismo del quinto par craneal

xxxii. Traumatismo del nervio motor ocular externo (VI par)

xxxiii. Traumatismo del sexto par craneal

xxxiv. Traumatismo del nervio facial (VII par)

xxxv. Traumatismo del séptimo par craneal

xxxvi. Traumatismo del nervio acustico (VIII par)

xxxvii. Traumatismo del nervio auditivo

xxxviii. Traumatismo del octavo par craneal

xxxix. Traumatismo del nervio espinal (IX par)

xl. Traumatismo del undécimo par craneal

xli. Traumatismo de otros nervios craneales

xlii. Traumatismo del nervio glosofaringeo (XI par)

xliii. Traumatismo del nervio hipogloso (XII par)
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xliv. Traumatismo del nervio glosofaringeo (IX par)

xlv. Traumatismo del nervio hipogloso (XII par)

xlvi. Traumatismo del nervio neumogastrico (X par)

xlvii. Traumatismo del nervio olfatorio (I par)

xlviii. Traumatismo de varios nervios craneales

xlix. Edema cerebral traumatico

l. Traumatismo cerebral difuso

li. Traumatismo cerebral difuso, sin herida intracraneal

lii. Traumatismo cerebral difuso, con herida intracraneal

lifi. Compresion traumatica del cerebro

liv. Laceracion del cerebro sin otra especificacion

Iv. Laceracién cerebral focal

Ivi. Hemorragia intracerebral focal traumatica

lvii. Hemorragia epidural traumatica

Iviii. Hemorragia epidural traumatica, sin herida intracraneal
lix. Hemorragia epidural traumatica, con herida intracraneal
Ix. Hemorragia extradural (traumatica)

Ixi. Hemorragia subdural traumatica

Ixii. Hemorragia subdural traumatica, sin herida intracraneal
Ixiii. Hemorragia subdural traumatica, con herida intracraneal
Ixiv. Hemorragia subaracnoidea traumatica

Ixv. Hemorragia subaracnoidea traumatica, sin herida intracraneal
Ixvi. Hemorragia subaracnoidea traumatica, con herida intracraneal
Ixvii. Traumatismo intracraneal con coma prolongado

Ixviii. Hemorragia cerebelosa traumatica

Ixix. Traumatismo intracraneal, con herida intracraneal

Ixx. Traumatismo por aplastamiento de la cara

Ixxi. Traumatismo por aplastamiento del craneo

Ixxii. Traumatismo por aplastamiento de la cabeza

Ixxiii. Traumatismo del encéfalo y de nervios craneales con traumatismo de nervios y
médula espinal a nivel del cuello

Las siguientes son las garantias explicitas en salud que se establecen:
49.1 Garantia de acceso:
Todo beneficiario:

i. Con sospecha tendra acceso a confirmacion diagndstica.
ii. Con confirmacién diagndstica tendrd acceso a tratamiento.

Lo anterior deberd ser complementado con lo dispuesto en la NTMA.
49.2 Garantia de oportunidad:
Diagnéstico

i. Se realizara dentro de 12 horas desde la sospecha.
Tratamiento

i. Se iniciard dentro de 24 horas desde la confirmacion diagnéstica.
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49.3 Garantia de proteccion financiera:

Tipo de e
No Heealug Intervencion  PreSTCCe g oteo e
Sanitaria P
Traumatismo . o Confirmacion TEC moderado y
craneo Diagnostico grave

49 | encefalico
moderado o Tratamiento
grave grave

Tratamiento TEC moderado y

Periodicidad Arancel ($) Cczg/i;;o Copago ($)

Cada vez 183.330 20% 36.670

Por tratamiento

0,
completo 4.652.950 20% 930.590

El copago total a cargo del beneficiario no podra exceder las 122 UF en un periodo de 1 afio, contado desde la fecha
del primer copago; de superarse, la entidad aseguradora (FONASA o ISAPRE) cubrira la diferencia.



