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Introdução: O traumatismo cranioencefálico (TCE) configura-se como uma das principais causas de 

morbimortalidade em todo o mundo, especialmente em contextos de trauma de alta energia. Sua relevância clínica 

está associada não apenas à gravidade das lesões primárias, mas, sobretudo, ao desenvolvimento de lesões 

secundárias, frequentemente evitáveis. Nesse cenário, a abordagem inicial desempenha papel fundamental, uma 

vez que intervenções precoces podem modificar significativamente a evolução clínica dos pacientes. Objetivo: 

Analisar a abordagem inicial do traumatismo cranioencefálico e suas implicações para o desfecho clínico. 

Método: Trata-se de uma revisão narrativa da literatura, realizada por meio da análise de artigos científicos e 

diretrizes disponíveis nas bases PubMed e NCBI. Foram incluídos estudos que abordam o manejo inicial do TCE, 

com ênfase na avaliação primária, nas intervenções nas primeiras horas após o trauma e nos fatores relacionados 

ao prognóstico clínico. Resultados: A abordagem inicial do TCE baseia-se na avaliação sistematizada segundo 

o protocolo ABCDE do trauma, priorizando a manutenção da via aérea, adequada oxigenação e estabilidade 

hemodinâmica. Nessa perspectiva, evidências apontam que a prevenção de hipóxia e hipotensão é determinante 

para reduzir a ocorrência de lesão cerebral secundária. A utilização da Escala de Coma de Glasgow permite a 

estratificação da gravidade e auxilia na tomada de decisão clínica. Além disso, intervenções precoces, como 

monitorização neurológica, controle da pressão intracraniana e realização de exames de imagem, demonstram 

impacto positivo nos desfechos clínicos. Dessa forma, o tempo de atendimento e a aplicação de protocolos 

padronizados também se destacam como fatores essenciais para a redução da mortalidade e das sequelas 

neurológicas. Conclusão: A abordagem inicial adequada do traumatismo cranioencefálico está diretamente 

relacionada à melhora dos desfechos clínicos. Portanto, a implementação de protocolos sistematizados e a 

realização de intervenções precoces são fundamentais para reduzir complicações e mortalidade, reforçando a 

importância da capacitação das equipes de emergência no manejo desses pacientes. 
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