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INTRODUÇÃO
O traumatismo cranioencefálico (TCE) é uma agressão ao cérebro, não de natureza degenerativa ou congênita, mas sim por causas físicas externas, podendo alterar o nível de consciência da vítima, e resultar em comprometimento do funcionamento cognitivo e físico.
O traumatismo cranioencefálico (TCE) é a principal causa de seqüelas e mortes nos pacientes politraumatizados, sendo responsável por um grande impacto sócio- econômico para a saúde publica. Sua ocorrência tem demonstrado o surgimento, imediato ou tardio, de lesões como fratura da caixa craniana, hemorragia no parênquima encefálico, além de hemorragias que se localizam entre o crânio e o cérebro, como, por exemplo, a hemorragia subaracnóidea.

A hemorragia subaracnóidea é rompimento de um ou mais vasos sanguíneos do cérebro, com exceção dos capilares, acumulando sangue na superfície do mesmo.
O paciente com hemorragia subaracnóidea apresenta como principais sintomas: cefaléia, ataque súbito, sensação de detonação dentro da cabeça, dor generalizada, geralmente pior na parte posterior da cabeça, náuseas e vômitos, diminuição do nível de consciência e vivacidade, alterações da visão, visão duplicada dos objetos, perda da visão temporária em um olho, perda de movimento ou sensibilidade de parte do corpo, alterações de humor e personalidade, confusão, irritabilidade.
O tratamento da hemorragia subaracnóidea pode ser clinica ou cirúrgico, dependendo do diagnostico e da evolução do paciente.
Cerca de 12 % dos indivíduos atingidos pela hemorragia subaracnóidea morrem antes de receber cuidados médicos e 40 % dos doentes hospitalizados morrem no espaço de um mês contado a partir da crise inicial. Os sobreviventes, mais de um terço ficam com deficiências neurológicas graves.
Com isso podemos observar a atuação do enfermeiro na sistematização da assistência de enfermagem, no desenvolvimento de seu conhecimento técnico cientifico e no atendimento do paciente vítima de hemorragia subaracnóidea pós TCE. 

A enfermagem durante o cuidado ao paciente deve seguir os preceitos descritos no Código de Ética de Enfermagem, prestando uma assistência humanizada e respeitando seus valores e crenças. Acessibilidade, acolhimento, monitoramento e a conduta ética devem ser seguidos mesmo no atendimento de emergência. 

O profissional no atendimento emergencial deve ter destreza, agilidade, e uma visão holística para o atendimento prestado ao paciente politraumatizado.

OBJETIVOS

Desenvolver revisão de literatura, a fim de integrar as disciplinas dos períodos, buscando a promoção do cuidado integral ao paciente com hemorragia subaracnóidea pós TCE

Compreender a importância da atuação do enfermeiro na assistência ao paciente com hemorragia subaracnóidea pós TCE;

Realizar Processo de Enfermagem ao paciente com hemorragia subaracnóidea pós TCE.

METODOLOGIA

O tipo de estudo abordado neste trabalho foi a exploratória descritiva, que tem por característica expor uma realidade tal como esta se apresenta, podendo assim identificá-la e interpretá-la através da observação, do registro e da análise dos fatos ou fenômenos (FONSECA, 2007).

Desenvolvemos o estudo com um paciente vítima de hemorragia subaracnóidea pós TCE no pronto socorro em um hospital de grande porte localizado na cidade de Curitiba. 
Os dados foram coletados através do processo de enfermagem com todas as suas etapas, entrevista, observação sistematizada, diagnóstico e prescrição de enfermagem.
RESULTADOS
A partir dos dados coletados, identificamos o quadro clínico do paciente e as ações de enfermagem que poderiam ser realizadas com o mesmo. Montamos um plano de cuidados voltado para o atendimento ao paciente com hemorragia subaracnóidea na emergência, abrangendo aspectos éticos, legais e a humanização do atendimento no setor.
CONCLUSÕES

Acreditamos que o exercício de uma liderança eficaz pelo enfermeiro de unidade de emergência seja um caminho para a implantação de mudanças nas atitudes dos profissionais. O papel do enfermeiro na unidade de emergência consiste em obter a história do paciente, fazer exame físico sempre que possível para prestar uma assistência de maneira completa. O enfermeiro desta unidade é responsável pela coordenação da equipe de enfermagem e é uma parte vital e integrante da equipe de emergência.

Os enfermeiros das unidades de emergência unem a fundamentação teórica à capacidade de liderança, o trabalho, a percepção, a iniciativa, a habilidade de ensino, a maturidade e a estabilidade emocional. Por isso a constante atualização destes profissionais é necessária, pois desenvolvem com a equipe medica e de enfermagem habilidades para que possam atuar em situações inesperadas de forma objetiva e simultânea na qual estão inseridos.

O enfermeiro que atua nesta unidade necessita ter conhecimento científico, prático e técnico, afim de que possa tomar decisões rápidas e concretas, transmitindo segurança a toda equipe e principalmente diminuindo os riscos que ameaçam a vida do paciente.

Frente às características específicas da unidade de emergência, o trabalho em equipe torna-se de extrema importância. O enfermeiro deve ser uma pessoa tranqüila, ágil, de raciocínio rápido, de forma a adaptar-se, de imediato, a cada situação que se apresente à sua frente. Este profissional deve estar preparado para o enfrentamento de intercorrências emergentes necessitando para isso conhecimento científico e competência clínica.

Entendemos a necessidade dos enfermeiros repensarem a sua prática profissional, pois, quando o enfermeiro assume sua função primordial de coordenador da assistência de enfermagem, implementando - a por meio do Processo de Enfermagem, está garantido o desenvolvimento de suas atividades e promovendo, conseqüentemente, a melhor organização do trabalho da equipe, que passa a direcionar seus esforços em busca de um objetivo comum, o de prestar assistência de qualidade, atendendo às reais necessidades apresentadas pelos pacientes sob seus cuidados.
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