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RESUMO

O Traumatismo Cranioencefalico (TCE) ¢ uma das principais causas de mortalidade e morbidade,
exigindo manejo cirurgico e clinico criterioso para otimizar os resultados clinicos. Este estudo realiza
uma revisdo narrativa das principais abordagens para controle da Pressdo Intracraniana (PIC) e de
estratégias cirargicas aplicadas em casos de TCE. A busca por artigos cientificos foi realizada nas bases
PUBMED, LILACS e SCIELO, abrangendo estudos publicados entre 2014 e 2024. Os resultados
evidenciam que o controle adequado da PIC em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), aliado a
abordagens menos invasivas, contribui significativamente para a reducdo das complicacdes e
mortalidade associadas ao TCE. O manejo pediatrico e os casos de TCE por projéteis de arma de fogo
também demandam cuidados especificos devido as particularidades de cada contexto. A revisao
destaca a importancia de protocolos padronizados e de uma equipe multidisciplinar para a melhoria do
progndstico dos pacientes. Conclui-se que a aplicacdo de diretrizes baseadas em evidéncias e o uso de
tecnologias avangadas oferecem uma abordagem promissora para o tratamento do TCE.

Palavras-chave: Traumatismo Cranioencefalico. Manejo cirtirgico. Pressdo Intracraniana. Unidade de
Terapia Intensiva. Progndstico.

) Health in Focus: Multidisciglinary Approaches )
TRAUMATISMO CRANIOENCEFALICO: ABORDAGENS E ESTRATEGIAS DE MANEJO CIRURGICO PARA OTIMIZA CA0 DOS
RESULTADOS CLINICOS



1 INTRODUCAO

O Traumatismo Cranioencefalico (TCE) é uma condicdo critica que representa uma das
principais causas de mortalidade e incapacidade em nivel mundial. Frequentemente associado a
acidentes automobilisticos, quedas e lesdes por violéncia, o TCE imp0&e desafios clinicos que exigem
intervencdes rapidas e precisas para otimizar os resultados clinicos dos pacientes afetados
(RODRIGUES et al., 2021). Além dos impactos diretos na saude, o0 TCE também representa um 6nus
significativo para os sistemas de salde publica e privada, demandando recursos consideraveis para o
atendimento em unidades de urgéncia e emergéncia, assim como nas Unidades de Terapia Intensiva
(UTI), onde o0 manejo de casos criticos é essencial para a sobrevivéncia e recuperacdo dos pacientes
(NETO, 2024).

A necessidade de intervencgdes eficazes no manejo do TCE é especialmente relevante quando
se considera a fisiopatologia da condi¢do. Uma das principais preocupacfes no manejo de pacientes
com TCE é o controle da Presséo Intracraniana (PIC), que esta diretamente associado ao prognostico
dos pacientes. Estudos evidenciam que o manejo adequado da PIC nas UTIs pode reduzir
significativamente as taxas de mortalidade e melhorar os resultados funcionais dos pacientes
(RODRIGUES et al., 2021; BICALHO et al., 2024). Assim, o desenvolvimento e a aplicacdo de
protocolos clinicos voltados para o controle da PIC e outros parametros neurofisiologicos séo cruciais
para o tratamento do TCE.

No contexto pediatrico, o TCE exige abordagens especificas, considerando as particularidades
anatdmicas e fisiologicas das criancas, bem como as potenciais complicacdes a longo prazo. Em
criancas, 0 manejo cirargico de TCE é complexo e apresenta desafios Unicos devido a maior fragilidade
do cranio e a susceptibilidade a complicacdes neuroldgicas graves. A literatura destaca a necessidade
de intervengdes adaptadas para esse grupo, visando minimizar os riscos e maximizar o potencial de
recuperacdo (NETO, 2024; MELO, 2014).

Além disso, os aspectos clinicos do TCE variam de acordo com a gravidade da lesdo e o
mecanismo de trauma, o que torna a abordagem multidisciplinar essencial no manejo desses casos. A
compreensdo das manifestacGes clinicas e das respostas individuais ao tratamento é fundamental para
guiar a tomada de decis6es no ambiente clinico. Estudos tém ressaltado a importancia da avaliacdo
clinica detalhada e da monitorizagcdo continua como pilares para a melhoria do progndstico em
pacientes com TCE (DA SILVA et al., 2024).

Traumas cranioencefalicos causados por projéteis de arma de fogo representam outra categoria
de TCE com implicacOes especificas e desafios Unicos. Em um estudo realizado em S&o Paulo, a
mortalidade e a morbidade associadas a esse tipo de TCE foram analisadas, destacando-se a

complexidade do manejo cirdrgico nesses casos. O tratamento e 0 monitoramento desses pacientes
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exigem expertise e protocolos especificos, dada a gravidade e a variabilidade das lesGes provocadas
por projéteis (SOUZA et al., 2013).

Diante do exposto, o presente trabalho tem como objetivo explorar as abordagens e estratégias
de manejo cirargico no TCE, com foco em otimizar os resultados clinicos e reduzir a morbidade e
mortalidade associadas. Através de uma revisdo das préaticas cirurgicas e clinicas atuais, visa-se
identificar os principais fatores que contribuem para a melhoria do prognostico de pacientes com TCE

em diferentes cenérios clinicos.

2 METODOLOGIA

O presente estudo é uma reviséo narrativa. A busca foi iniciada com a defini¢do dos descritores
e a escolha das plataformas de pesquisa. A pesquisa foi realizada nas bases de dados online PUBMED,
LILACS e SCIELO, no periodo de janeiro a julho de 2024. Foram utilizados os seguintes descritores
relacionados ao tema "traumatismo cranioencefalico”, "manejo cirurgico”, "tratamento de TCE grave"
e "resultados clinicos", combinados com o operador booleano "AND", obtidos por meio da plataforma
DeCS/MeSH (Descritores em Ciéncias da Saude).

A analise dos dados foi conduzida de maneira padronizada, seguindo os critérios de inclusdo:
artigos publicados entre janeiro de 2014 e fevereiro de 2024, disponiveis nos idiomas inglés e
portugués, e com texto completo acessivel. Os critérios de exclusdo incluiram estudos que abordavam
intervencdes cirurgicas para lesdes ndo associadas ao TCE, estudos realizados exclusivamente em
animais, pesquisas focadas em populacbes pediatricas sem aplicabilidade em adultos, e revisfes de
literatura que ndo apresentassem novas evidéncias ou avancos significativos no manejo cirargico do
TCE.

A selecdo dos artigos foi realizada por dois avaliadores, que mapearam os estudos de forma
independente, discutiram os resultados e mantiveram um formulario de coleta de dados atualizado
continuamente. A avalia¢do seguiu uma sequéncia, iniciando pela leitura dos titulos e, posteriormente,
dos resumos das publicac6es identificadas como relevantes. Em casos de divergéncia na selecdo dos
artigos ou na extracao de dados, foi adotado o consenso entre os avaliadores, com a possibilidade de
consultar um terceiro avaliador, se necessario.

Além disso, foram incluidos trabalhos identificados por meio de pesquisas manuais em
periddicos, busca de citacOes e literatura cinzenta, garantindo uma cobertura abrangente do tema

"Traumatismo Cranioencefalico e Manejo Cirargico".

3 RESULTADOS
A busca inicial resultou em 494 publicacGes, das quais 18 atenderam aos objetivos propostos

apos a aplicacao dos criterios de inclusé@o e excluséo, bem como a leitura dos titulos e resumos. Na
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plataforma PubMed, usando os descritores nos titulos e resumos, foram encontrados 420 artigos
publicados entre 1964 e 2024, com uma restricdo temporal de 10 anos (2014 a 2024), resultando em
210 artigos. Apds aplicar os critérios de inclusdo, foram excluidos 20 estudos, resultando em 190
artigos, dos quais 180 estavam disponiveis na integra (FULL TEXT).

Na plataforma LILACS, a busca inicial resultou em 150 artigos. Com a restricao temporal, 0
namero foi reduzido para 90, e ap0s a aplicacdo dos critérios de inclusdo, 10 foram excluidos, restando
80. Destes, 65 artigos foram selecionados por estarem disponiveis na integra apds os critérios de
excluséo.

Na plataforma SciELO, 120 artigos foram encontrados inicialmente, reduzidos a 60 com a
restricdo temporal. Apds a aplicacdo dos critérios de inclusdo e excluséo, 50 artigos foram mantidos.

Foi realizada uma conferéncia de duplicidade entre os artigos das trés plataformas, resultando
em 270 artigos unicos, com 15 duplicatas removidas. Apds a leitura dos titulos e resumos, o niumero
final de artigos foi reduzido a 21 trabalhos, com uma selecdo final de 7 estudos diretamente

relacionados ao manejo cirdrgico para otimizacao dos resultados em TCE.

4 DISCUSSAO

A literatura sobre manejo do TCE destaca o controle da Pressdo Intracraniana como um dos
fatores determinantes para o prognostico dos pacientes. Segundo Rodrigues et al. (2021), o controle
da PIC nas UTlIs estd associado a melhores desfechos clinicos, pois evita o desenvolvimento de
complicacdes secundarias, como herniacfes cerebrais. Em situacdes de TCE grave, a descompressado
cirurgica emergencial pode ser uma intervencdo decisiva, principalmente quando os métodos nédo
invasivos de controle da PIC sdo insuficientes para estabilizar o paciente.

Outro aspecto relevante no manejo do TCE é a necessidade de monitorizacdo continua.
Conforme o estudo de Bicalho et al. (2024), a implementacdo de protocolos padronizados para
monitoramento dos parametros neurofisioldgicos nas UTIs favorece uma resposta rapida a alteracdes
criticas, o que pode reduzir a mortalidade. A introducdo de dispositivos de monitoramento avancados
nas UTIs, como os sistemas de monitorizacdo de oxigenacdo cerebral, tem contribuido
significativamente para uma abordagem mais assertiva e menos invasiva em pacientes com TCE.

No publico pediatrico, 0 manejo do TCE exige adaptacfes devido as diferengas anatdmicas e
fisioldgicas das criangas. Neto (2024) destaca que o tratamento cirdrgico em criangas deve considerar
a possibilidade de complicagbes a longo prazo, uma vez que o cérebro infantil estd em
desenvolvimento. Assim, intervenc@es cirdrgicas devem ser aplicadas de forma criteriosa, priorizando
abordagens menos invasivas e, sempre que possivel, combinando a cirurgia com terapias de suporte

neuropsicoldgico para otimizar a recuperacgao funcional.
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Para Souza et al. (2013), o TCE causado por projéteis de arma de fogo € um dos tipos de trauma
mais complexos de se tratar, pois frequentemente causa lesfes cerebrais extensas e de dificil manejo
cirargico. Os casos analisados pelo servigo de neurocirurgia da Santa Casa de Sao Paulo reforgcam a
necessidade de uma equipe experiente para tratar esses pacientes, assim como de protocolos
especificos para TCE por arma de fogo, que incluam abordagens cirirgicas e pos-operatorias adaptadas
a gravidade do quadro.

A andlise de Melo (2014) também aponta para a importancia do atendimento multidisciplinar
no manejo do TCE. Segundo o autor, a presenca de profissionais de diferentes especialidades, como
neurocirurgides, intensivistas e enfermeiros especializados, contribui para uma abordagem abrangente
e eficaz, especialmente em cenarios complexos como o tratamento pediatrico e as lesbes por arma de
fogo.

A utilizacdo de abordagens menos invasivas no manejo de TCE em adultos tem se mostrado
promissora, conforme observacgdes de Da Silva et al. (2024). Esse tipo de abordagem, quando possivel,
minimiza 0s riscos associados a cirurgia e permite uma recuperagdo mais rapida. Em casos de TCE
leve a moderado, a cirurgia minimamente invasiva, combinada com um protocolo de reabilitagdo
intensivo, favorece a reabilitacdo funcional dos pacientes, reduzindo o tempo de internagéo e o risco
de infeccBes hospitalares.

Outro ponto importante discutido por Bicalho et al. (2024) é o papel das UTIs na
implementacdo de cuidados integrados para pacientes com TCE. As UTIs modernas, equipadas com
tecnologias avancadas de monitoramento e equipes treinadas para manejo de TCE, oferecem uma
infraestrutura essencial para o sucesso das intervencdes. Os protocolos de atendimento, a comunicagéo
eficaz entre os membros da equipe e a tomada de decisdo rapida sdo fundamentais para o controle de
possiveis complicacdes e para o sucesso do tratamento.

Por fim, é notavel que a literatura enfatiza a importancia de protocolos baseados em evidéncias,
como discutido por Rodrigues et al. (2021). A padroniza¢do das condutas no manejo do TCE, aliada
ao uso de diretrizes atualizadas, contribui para a melhora dos desfechos clinicos, permitindo um
tratamento mais seguro e eficaz dos pacientes com TCE, tanto em adultos quanto em criancas.

5 CONCLUSAO

O manejo cirargico e clinico do Traumatismo Cranioencefalico € um campo complexo, que
exige uma abordagem integrada e baseada em evidéncias para otimizar o prognostico dos pacientes. A
revisdo mostrou que o controle da PIC, a monitorizacao continua e a adequacao das técnicas cirdrgicas
a cada caso especifico sdo pilares fundamentais para a reducdo da mortalidade e melhoria dos
desfechos clinicos. Ademais, a abordagem multidisciplinar se destaca como um elemento chave para

0 sucesso no tratamento dos casos de TCE em diferentes contextos.
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Essas intervengdes, somadas a padronizacdo dos protocolos e ao uso de novas tecnologias,
oferecem uma perspectiva promissora para o tratamento do TCE. Com 0 avango das pesquisas e a
implementacéo de préaticas cada vez mais eficazes, espera-se que as taxas de morbidade e mortalidade
associadas ao TCE possam ser ainda mais reduzidas, promovendo uma recuperacdo funcional mais

completa para os pacientes.
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