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ABSTRACT 

 This study aimed to analyze and synthesize  evidence concerning the 
prevention of secondary brain injury among patients sustaining severe traumatic brain 
injury.  The ultimate goal was to obtain nursing recommendations on prevention of 
secondary brain injury. The PICO framework was utilized to identify keywords for 
evidence searching which was carried out on electronic databases, i.e., CINAHL, 
Cochrance, OVID, PubMed, Science Direct and SpringerLink. AACN (American 
Association of Critical Care Nurses) level of evidence was employed to evaluate the 
level and quality of evidence.  Fifty pieces of evidence published in English and 
distributed from 2006 to 2012 according to the aforementioned criteria were selected.  
These included two meta analyses of randomized control trial studies, six  
experimental studies, 41 descriptive and integrative reviews, and one expert opinion. 
The recommendations obtained from the synthesis of evidence were 1) the risk 
factors of secondary brain injury in patients with severe traumatic brain injury 
comprised age, severity of brain injury, timing between onset to treatment, 
physiological deterioration and abnormality of laboratory results, 2) increased oxygen 
demand, increased energy demand, hypermetabolism, and increased metabolic waste 
products occurred as physiological responses after the injury and, 3) prevention and 
care for these patients included continuous monitoring and maintenance of respiratory 
and hemodynamic status, controlling intracranial pressure by medical regimen, 
surgery, positioning, and control of level of body temperature.  Intensive monitoring 
of vital signs as well as evaluation of  blood chemistry were also recommended.  
 In order to achieve quality of care among patients with severe traumatic 
brain injuries, the recommendations from this study should be utilized to develop 
standard practice guidelines on prevention and monitoring to reduce the severity of a 
secondary brain injury.  
 
KEY  WORDS: SEVERE TRAUMATIC BRAIN INJURY/ SECONDARY BRAIN   
                           INJURY/ EVIDENCE BASED NURSING 
 
164 pages 

 

 

 



� 

 ������ 
 

 

 ��	� ��������������	           � �������������           � �����������������          � �����������           � ������������              �!" 1 ��#�             
1.1 ����������	
������������������      1 
1.2 ���������
�������������������       5 
1.3 ��� !������"�����������        6 
1.4 #

�$%"�����&����         6 �!" 2 $�%!�#�&������ 
2.1 ��%�����'(����
��)���*�����+���"        8 
2.2 ��%������������!,-�$	
���&�(����
��)���*�����+���"                                    10 �!" 3 �'����#�&������         
3.1 #
���&���������'(���                   12 
3.2 �����������!,-�$����
��)���*�����+���"                 14 
3.3 ������������"�
��)���*�����+���"                 28 
3.4 ���	����                 73 �!" 4  ��(����	)����'�*+�&������                   79 ���(�������,�-.������                     89 ���(�������,�-.����������                  107 �������+�����                                                                                                                             121 �����$�                                   129 ���$����,+	)���                    164 



� 

 ������
���� 
 

 �����       /�+� 
3.1   )������/
  *'����'��� ����-� 	
��
!0�����
��)���*�����+���"����'(���1&�                      14 
3.2   �
��)���*�����+���"�����(! ����++�2����2��0�������&���(�&�+3(����4���2�                 28       �!��2-/�� +�	����� ����-� ��&�( ����
��)�� 	
��
!0�����20�����4*�������� �� 
3. 3  �
��)���*�����+���"�����(! �������(���������
��2�	�
�&����0����24�                   39       ������&-���������(�&�+3(������2��!��2-/��+�	����� ����-� ��&�(  

 ����
��)�� 	
��
!0�����20�����4*�������� ��  
3.4  �
��)���*�����+���"�����(! ������5����� �����-�����,"(�&�+3(����4���2�             43       �!��2-/�� +�	����� ����-� ��&�( ����
��)�� 	
��
!0�����20�����4*�������� �� 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



� 

 ����������� 
 

 ������                                  /�+� 
1. 1 	�&�$2�%��������2�4�������&���(�&�+3(�������4���2��!��2-/��                                  2 
3.1  ������� )������/
���4*�4�����'(���	
�+�����
��)���*�����+���"�����&�
'��                13 
3. 2 ��!����	�����������2�������(����5�����������&-������(�&�+3(�������                            78                                 
       4���2��!��2-/��4�#/��6�2(�&�+3(���������&�(�!�	�� 
 



���������	
��	 �
���	
��	����                                                                                                     �	.. (�
��	
�
��������) / 1 

 ����� 1 ����� 
 
 

1.1 	
����������	
�����	������������	������������ 
 ����������	
��������	������� ( secondary brain injury)  ������ ��������������������	
��� ����	!�"���#""$����%���������"&������������������	
���������'��� 
(Bullock, et al., 2006; Hickey, 2009; Maas, Stocchetti, & Bullock, 2008; Rockswold, et al., 2009 #����������
��������(������"
���)�"�	��*
+�,
����- .��
����"&�� neurochemical mediators �*�� Excitatory amino acids (EAAs) /�()�� �"����	 (Glutamate) )"� )��/%��	 (Aspirate) 1�(
���&������2� *&��!�1�(��������,"3���	
����,"�/��$ .#��
� )"�),"�#
���(�����#""$����2�  ����,+�4������1����	!���(�	
�����#""$ �������
2�&�"���������(��%"&���� ���4"1�(��������+�����4�4"�5)��/�1*(���#���� (anaerobic metabolism) ����4"4"�����	(�� ,3�          ���)",��, /%��+�, )"��6�#,��$���/����/#�$#���
7	8�91����	!�"�����	!���(�	
�����������#""$)"�	!�1�(���4"��%"&����"�"�/��%
��%�������	!���(�	
����.#��
�)"�.%)	��#
��:; 	!�1�(.%)	��#
���������#""$ 1��<���
�+�&�.#��
�)"��2!��"&���(�/�1��#""$���4"1�(�#""$
��+��+�2!�#����&��+�����	!���(�	
����4�&��#""$	!�1�(�#""$���1�	
���� )"��������&�����"&�����������	
������
��������(�����"&�� immune mediators 	
��!�,&5 ,3� /#.�/,�$ (cytokines) �*�� IL-1,IL-6, IL-8,IL-11,IL-12 )"� TNF �������+������������������&���� (inflammation response ) �!��#��������
���(�	
�����&+�=��&2������� (blood brain barrier)  	!�1�(���������"
���)�"����,+������1������1�(���4�������"���"3��1���� 
(permeability) 
����&�+����2!��������"���"3�� .���
�)"���+�����������-����"3��4�����(�/��&���32���� �����&���������#""$������ (Donkin & Vink, 2010; Hickey, 2009; Stein,      
et al., 2011) �������
24"������������������"
���)�"�	&�+������� (systemic insults ) �*�� ��+�,+��&�."�����!�  ��+����#������3�,��$���/����/#�$1��"3�� ��<�������������!���3��������/� �+	&2�,�����"��.	�/"	$1��������"(+�)�����4"���	�������,+�,���+����"������/�"�+
��1���� �!�������������������	
��������	����������  (Hickey, 2009; Maas, et 
al., 2008; Nabeel, et al., 2011; Oddo, et al., 2011) �&�)4���%	
� 1.1  
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     (Donkin & Vink, 2010; Maas, et al., 2008; Subhas & Smith, 2011) ��������	  1.1 )���%��8���
�+�	��1������������������	
����1�����	������� (Pathophysiology of primary and secondary brain injury) 
Abbreviation and Acronyms 

BBB = Blood Brain Barrier; CBF = Cerebral Blood Flow; CPP = Cerebral Perfusion 
Pressure; EAAs = Excitatory Amino Acids 

Traumatic brain injury 

Vasogenic edema 
 Interstitial fluid & tissue pressure 

Opening of BBB 

Damage to BBB 

Cerebral vessel damage Activation of  biomolecular 

Opening of ion chanel/ Ca 2+influx 
Release cytokine Released EAAs 

Failure of Na/K pump 
Cellular ionic content/     Osmolality/      water into cell 

Cytotoxic edema 

Brain death 
Brain hypoxia 

Cerebral blood flow 
Impair cerebral auto regulation 

Secondary brain injury 

Hypotension Hypoxemia/ /Hypocarbia 
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 �����������������	
����1�����	��������&2������������2����1���	
  *&�+.���3��� �+&� ����"&����������������������)�� ������� < �������������������.��%����" ��3����+���	
��&�C�1�.��%����" (Maas, Stocchetti, & Bullock, 2008) 4"	
���������"&�����������	
�����&2�%�+��
,+�)�������&������&�,+����)�� %��8����% )"�����+�����&�C�%����"	
�4�(�D+�/�(�&� .�������)�������������	
������ � 3 �����	 ��������������&�,+���(����&+ Glasgow Coma Scale �&��
2 
 1. ����������	
�������&��"���(�� (mild traumatic brain injury)  ������  �������������	
����4"1�(���&�,+���(����&+ Glasgow Coma Scale �	���&� 13-15 ,�)�� 4�(�D+�����(����&+�
 �����"3��/�(�����3��3�������
�� 	!���,!��&�� )"����,!���/�(����(��	&�	
 ��3�1*(�+"��"���(�� ��3����
������&����(���� ����,�&2� 
*�+��+"�	
�/���(����&+�(���+����3��	���&� 30 ��	
 )"�
�����"�"3 (Post traumatic amnesia) �(���+�� 24 *&�+.�  (Hickey, 2009; 
Maas, et al., 2008) 
 2. ����������	
�������&�����"�� (moderate traumatic brain injury) ������ �������������	
����4"1�(���&�,+���(����&+ Glasgow Coma Scale �	���&� GCS 9-12 ,�)��  4�(�D+�&�
���&�,+���(����&+"�"�)"��&��� �"&���3���"���+"� ���3���3������"����3�/�(�&�,+������+� �����	!���,!��&����3����,!�������- /�(����(��.��1*(�+"�����+������ 
*�+������+"�	
�/���(����&+���+�� 30 ��	
 ��� 1 �&����$ 
�����+"��"�"3���+�� 24 *&�+.�  (Hickey, 2009; Maas, et al.,2008) 
 3. ����������	
�������&����)�� (severe traumatic brain injury) ������  �������������	
����4"1�(���&� Glasgow Coma Scale  (GCS) �(���+����3��	���&� 8 ���1� 48 *&�+.�����"&����������� 4�(�D+�
,+���(����&+�(���� ��3�/���(����&+�"� /������	!���,!��&��/�( ��������
��/��� �,!�%�� 
����,"3���/�+)����1�	��4������ ��3�/��,"3���/�+�"�   
*�+��+"�	
�/���(����&+ "������+"�����"�"3���+�� 1 �&����$ (Hickey, 2009; Maas,et 
al.,2008)     �!���&����&�����<$�����������������	
����1�����	��������&2� %�+��1�4�(�D+��������	
�������&��"���(�� &�/����������������������	
����1�����	������� ��3������4�(�D+�/�
%��8����%���������#���$,�%�+����$��� ��3�
%��8����%)��/�
,+����)��  
,+���
���1���������"3�����1���.�"�E
�C��(��  �"��+,3�%��%
���(��"� 0.2 �	���&2� ��3��	&2������4�(�D+��"���
2/��!��� ��(���&�����&�C��(+����4���&�  ���4"1�(�����+"�1�����&�C�1�.��%����"�&2�   )"�4�(�D+�
4""&%8$	������&�C�	
��
   �!���&�4�(�D+��������	
�������&� 



�������  ����� !"#$	�                                                                                                                                                           ���%
 / 4 

����"��
%��8����%������	!�"��������+��4�(�D+��������	
�E
�C��"���(�� &��(����(��&�����&�C�1�.��%����"�� ��+"����+�� 48 *&�+.� ��� 7 +&� �%3��	!�����&���������,+�4����������"&�/�(�&����������3�1�4�(�D+����������/�(�&�����&�C��(+����4���&� .���(��"� 3 
-12 ���4�(�D+��������������&�����"��
.�������������	�����������		
��"+"�������
�"3�����1���.�"�E
�C�   ��+�4�(�D+��������	
�������&����)���&2��� ��"��	
�%�,+�4������	��%��8����%��� 
,+���
���1���������"3�����1���.�"�E
�C�����(��"� 25-45      ���
���&�����<$)"�,+���
���1������������������	
����1�����	������� )"����������+�)	��#(������"&����������������� 4�(�D+��"���
2&�����4""&%8$	������&�C�	
�/��
��� (Bullock, et al., 2006; Hickey, 2009; Maas, et al.,2008)  
 �������������1�����	������� �� ��������!�,&5��������
�*
+��1�4�(�D+��������	
�������&����)�� ��3������ ��+��&��"��+
4"������"�"����)���&��!�#����� (cerebral 
perfusion pressure) )"����/�"�+
���"3��1���� (cerebral blood flow) �!�������+��#""$������ �!���&��&��������
�*
+��1�4�(�D+��������	
�������&����)��%�����<�(��"� 30-50 (Caulfield, Dutton, Floccare, Stansbury, & Scalea, 2009; Nabeel, et al., 2011; O> Phelan, et al., 2009; Stein, 2011).���"��	
�
 Glasgow Coma Scale �(���+����3��	���&� 5 ,�)�� 
�&��������
�*
+���(��"� 60  )"��"�� Glasgow Coma Scale 6-8 ,�)�� 
�&��������
�*
+���(��"� 20 (Tokutomi, et al., 2009) )"�1�4�(�D+��������	
�������&����)��	
�
��+�����������	
����1�����	���������+�(+��&2�%�+��4�(�D+���
4""&%8$	������&�C�/��
�%����2� .���F%��������������
��+�,+��&�."�����!� )"���+�%�������#���� #���
4"1�(�&��������
�*
+�����4�(�D+��%���� ��(��"� 75  (Rockswold, et al., 2009) �������
2�&�%�+��1�4�(�D+�	
����*
+��&�%���+�	�%"��%����(��"� 60 (Helmy, Vizcaychipi, & Gupta, 2007)  #���%���1��"�����*����������+��� 15-44 �G  (Maas, et al., 2008; O> Phelan, et al., 2009; Subhas & Smith, 2011) ���4"�����������:5��	���E�C'���)"��&�,��� .��1�����	E���&'������%�+���(����5��
�,��1*(����1�����&�C�%����" HIJ�H������% ��5��
�	�&%������,," )"������(��4"4"���������	E �� ��!��+���������< 60 "(����""��$���&'����G (Maas, et al., 2008) )"�1�����	E/	����'���(��"4�(�D+�1�����!��&�����"&�����&������%)���*��� ���+��� %.E. 2548-2553 %�+�� �&��������
�*
+���������������	
����
)�+.�(�%����2� .��1��G 2550 
�&��������
�*
+���� ��(��"�3.5 )"��%���� ��(��"� 3.6 1��G 2551, 2552 )"� �%�������2��� ��(��"� 3.7 1��G 2553 (�!��&��.����)"���	8E����$, 2553) �������&��������
�*
+��	
�
)�+.�(�%����2�)"(+ ����������	
��������	��������&��� �������	
��!�,&5�����+�	�%"��%1����*����"��+&�����)"�+&�4�(1�5�1�
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����	E/	� #��������
�*
+������+&��&�,+�)"���+�	�%"��%	
�������2� 	!�1�(4"�+����G�����+�	
���&��(+�,+���%����	�������% (DALYs ; Disability adjusted life years) �����2� ���1�(��������.�, (Burden of disease) ����2������	(���������	���&�,	
��(��)���&��&���3�������������.�, �*�� ���1*(	�&%���� �%3��1*(1������)"�&�C� �����5��
�4"4"��	
�������)���&�, �����,,"�&2�/��D+� �+	&2�4"������
��,,"1���+�%���%��)���&�,�%����2� �� ��(� (�!��&����%&N���.���������%���+�������	E, 2553) 
 �����������<$���	!���� ����&��������+�����&�C�%����" )"����	�	+�����O��&�����%����"	
���
��+�(���&�4�(�D+��������������&����)�������4�(�D+�E&"���������	 .��%����"���%"���"���*1��:����&� %�+���&�/�
���)�� )�+	��1�,"�����!���&�����&��������PQ���+&�  )"�����Q���&������������������	
��������	�������1�4�(�D+��������	
�������&����)�������*&���� )"��� ����'����
�+�&� �
�	&2�������	�	+�+��<���	
���
��+�(���&�4�(�D+����������	����"��.�,�������	
����%�+��	
�4����/�(��(����E��C�1�����	
�4�(�D+�����1�*�+�HIJ�H����%������� �*�� ��������(������	�&��&4&�1�4�(�D+����������� �+	&2�E��C���
��+�&�5���4�(��)"4�(�D+� �*�� ����&�	!�.��)��������
�,+�%�(���������&��&+���5��� ��3� ���%&N��)�+�O��&�����%����"�%3��1�(�(��")"����,&����,�����<$1�����4*�5��+�+��7����5���4�(�D+� ��+�+��<���	
�E��C�1��<�	
�4�(�D+�����1�����+��7�� �&2�%�+���&�
1��!��+��!��&�  .��1����	�	+��&2�����(�/�	
���+�,+��&�1���.�"�E
�C���� )"��&�/�,���,"�1������������������	
��������	�������  
 �&��&2��%3��1�(4�(�D+�����4""&%8$	������&�C�	
��
 4�(E��C����
,+���1�E��C�+�8
����Q���&������������������	
��������	������� 1�4�(�D+��������������)��)"�E��C��:��&���
�������-	
������	!����  ��3�
,+��&%&�8$�&����������+�����������)��	������� �+	&2������"
���)�"�����������	���(�����������������������������	
��������	������� .��1*(�(��"����"&�'���*������&�C$ 	&2��
2�%3��1*(�� ��(�)���!�1�����Q���&� ����!��&��&�C� )"����%����"4�(�D+�	
�
����������	
��������	�������   )"��!��%&N��)"��%��,�<��%���%����"1������)"4�(�D+��"���
2���/� 
 
 
1.2 �������	�������������� !"�#� 
  ��+�����������	
��������	��������� �%��8����%	
�%�/�(����1�4�(�D+��������	
�������&����)�� )"��� ��������!�,&5������������+�����"3��/��"
2������!�/����
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����������#""$����%����2� 
4"	!�1�(4�(�D+�������+�)	��#(���3��-��� /�()�� ��+�����+ ,+�/����"������"��.	�/"	$ )"����,+�,�����2!�1�������� 1�����+��7� 4�(�D+��"���
2��HIJ��&+/�(*(� �(��%���%��,�3���*�+����1��� ��+"���� )"����4"1�(4�(�D+�
�&��������
�*
+�������2� �������&2��&����4"���	�������+1�4�(�D+�	
����*
+�� 	!�1�(���������5��
���(�	
�����+&�+�1���������- ����,+�%����	�%%"��%1��(������- �
�	&2��������O��&�����%����"	
���
��+�(���&�����&����1�����PQ���+&�)"�����Q���&������������������	
��������	�������1�4�(�D+��������	
�������&����)��1�.��%����"���%"���"���*1��:����&��&2��&�/�
���)�� ��3�)�+	��1����%����"	
�*&���� )"��� ����'����
�+�&� )"�%�+��+��<���	
���
��+�(���&�����&�C�%����"4�(�D+��������	
�������&����)��	
�����1���+�+��7��&�
�(��)"�/�,���,"���������&��"��+  
 �&��&2� 4�(E��C����
,+���1�1����	�	+��(��"����"&�'���*������&�C$	
���
��+�(���&���+�����������	
��������	�������1�4�(�D+��������������&����)�� .��E��C�+��<���	
���
��+�(��  ,���,"�1���3��� �:��&���
���	
�
4"��������������������	
��������	������� ���������������"
���)�"��(����������+	&2�)�+	������Q���&���3��!��&��&�C��%3���Q���&�)"������1�(���%����"4�(�D+�	
�
�����������������	�������1�4�(�D+��������������&����)��/�(�����
�����	8���% 
 
 

  1.3 
��$% ���	&����� !"�#� 
 �%3���+��+ ������ +��,����$)"��&��,����$���+��&���
��+�&��:��&���
���	
�
4"��������������������������&�	������� ���������������"
���)�"��(����������+	&2�)�+	������&�C��Q���&����������+���������������	������� �+	&2���������(�)���!�1�����!�/��������$1*(1������)"4�(�D+��������������&����)�� 
 
 
1.4 '���()&���	�*�
�� 
 1. /�(���<����,+���(����"&�'���*������&�C$ 1��(��%��8����%���.�, �:��&���
��� ����������	���(����������+	&2������)"4�(�D+��������������&����)��1�����!��&��&�C�)"�����Q���&������������������	
��������	������� 
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 2. /�(�(�)���!��%3���!�/�%&N��)�+�O��&����
��+�&�����Q���&������������������������&�	������� )"�����!��&��&�C�%����"1�4�(�D+��������������&����)�� 
 3. %����")"��&�+��&�	�����%����"������!��(��"/�1*(1����%&N�����+��&�	�����%����" �� ������!���&����+��&�1�4�(�D+��������	
�������&����)��	
�
�:5������������	
��������	�������1�(
,+�*&������������2� 
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 ����� 2 ����	
��
����	
� 
 
 

 ���������	���
��������
�������������������������������������������� �	 
!��������"# 
%&��
�'	����	��	�	 �������()����������*���� ���+�	+,������ �	
!��������"#
�'	���-!���+#+,��������*���������&+�	��	,��.���� ��	,����/���+,�����
����,������0��
�'	�� 
%&��-��*������ �	
!��������"# 	1���,�
+����# ���
+����#/��	1�*���0����������#-!�-	�����/�2���3,� ����)�"�+��4�	�4��,��(������+#
%&���,�,� ���
��	 ,�
+����#/�����
+����#��	,����
����,���5����-������2��0����
��������
������������������� ������	�����
�����	/������	�0������,���4�/	,������������	��&�1������"�
%&��������	���
��������
���������� ���������6������4	��	,�7�����1�
	�	��� ����0�*�	�4 
 2.1 ,�7�����&+�	���� �	
!��������"# 
 2.2 ,�7�������-!�-	������
��	+�.��%/������������� �	
!��������"# �����
�������/�0��,�7���������	�4 
 
 
2.1 ����	
����������	�
����������	�� ����&+�	��+#+,������������ �	
!��������"#�0��86���,�,���4���	,���� �+,��/��+,��+��
��	���2��
!���,!�9  
%&��	1����	��	�	 /��%�:	�
�'	�������-	���������	���
��������
������������������� ������&+�	��0��
�'	��
%&��-��*������ �	
!��������"#���
����,������������� 	1���,�
+����# ���
+����#/������
�'	���/	�	1� (recommendation) ����4	��	���	�4 
 2.1.1 �������&+�	  
 -!���� PICO -	����&+�	���� �	
!��������"# (Melnyk & Fineout-Overholt, 
2005) �������
�������	�4  
 P (population)  =  Severe traumatic brain injury 
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I (intervention) = Risk factors, early detection, physiologic, response  
treatment, prevention, therapeutic, management, clinical practice 
 C (comparison)  =  *�0�����
����
��� 
 O(outcome)  =       Cerebral ischemia, intracranial  pressure ,cerebral 
perfusion pressure , cerebral edema 
 2.1.2 ��
������&+�	  
  2.1.2.1 �1��	�+1��1�+�9-	����&+�	�������,�  
  -  Traumatic brain injury   AND   Secondary brain injury 
    -  Traumatic brain injury   AND   Outcome   
  -  Traumatic brain injury   AND   Physiologic  
   -  Traumatic brain injury   AND   Management 
   -  Traumatic brain injury   AND    Clinical practice 
   -  Traumatic brain injury   AND    Intracranial pressure 
   -  Traumatic brain injury   AND    Cerebral edema 

-  Secondary brain injury   AND    Response 
   -  Secondary brain injury   AND    Risk factors 
   -  Secondary brain injury   AND    Prevention 
   -  Secondary brain injury   AND    Therapeutic 
  2.1.2.2  �	������//��0����-!��&+�	: �1�����&+�	,��.������� �	��������
��+���	�+�# (Electronic database) ������,������������ �������,� �	������ 
CINAHL , Cochrance, OVID, Pubmed , Science Direct /�� SpringerLink 

2.1.2.3  ���
��������� �	
!��������"#  
-  -!�,��.������&�
��������,�!����������
�� *��/�0 ��	,�����������  �+,�����,�!���� �+,�����
�'	���
�	�/	����2��
!���,!�9 ��+#���0��8 6����
	&4���+��+������
��	-����
��	�	)������0�*�	�4 �5����
����������2��0����
��������
��������������� ������	�����
�����	/������	�0����� �,���4�/	,������������	��&�1������"�
%&��������	���
��������
�������������������-	2���3,���
������������	/��/���&+�	*����� �	��������
��+���	�+�#������,������������ 
-   �=���%��%# :-!����� �	
!��������"# ���,0�� �= +.�. 2006 6 2012 
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 -  ��"����-!�-	�����%��%#: -!����� �	
!��������"#���*���������%��%#
2�/%�0��,���"�����?"
�0�	�4	  
  2.1.2.4 
�.@#-	���+��
�&������ �	
!��������"# ,��.�������*���������&+�	��4����	1���+��
�&�����	�4  
  -  
����+��
�&��,��.���� �������0�	!&��
�&���/���+���0� 

- +��
�&��,��.�������
�.@# -	���
��	���
����,���� 
�&���+���0�������
�.@#����1��	�*,� �)��0�	�����
����-	
	&4�����,���,
��/����,����&	��	��������#�����)�"����+��4� 
%&��+��
�&��,��.�������������,��(������+#����)�"����������  
  2.1.2.5 
�.@#-	���+��
�&������ �	
!��������"#��� 

-  ,��.���������
A%���+���0� 
 -  ,��.��������)�"�-	2���3,�
��� 
 - ,��.��������)�"�-	���,#�����  
 - ,��.��������)�"�-	2���3,��.���4�+���#  
 - ,��.��������)�"�-	2���3,�
�&4���� 
!0	 6�+��,-� 6�+*�  

 - ,��.��������)�"�
����,��2�����.@# ��&�
,!��.@#��� 
����,������7��������+�� 
 
 
2.2 ����	
���������	
����� ���!"#
$%�������&'����	�
����������	�� 
 �������*������ �	
!��������"#����������/��, 2���)�"�*�����
��	+�.��%/������������� �	
!��������"#�����������
��	���� �	��� AACN   (Armola, et al., 2009) G)��/0����� �	���
�'	�����0��8 6 ���� 6������ A ����()����� �	������0-	�1���!�4	������  (&�
�'	���� �	�����+,��
���/��� ���� B,C,D,E /�� M 
�'	���� �	�����+,��
���/����1������8���� 6���������
��������/�����
��������� �	���	�4 

 ����  A  ����()�  ���� �	���*��������,�
+����#�����	 (meta-analyses) �����	,����
!�������������	,���� ��&� ���� �	���*�����������
+����#��	,����
!��+�.��%  (meta-
synthesis of qualitative studies) ���2�����)�"���+,�����+����/���	��	�	������"� ���%���� ��&�����H�����������
A%���0��8 ����  B  ����()�  ���� �	���*�������	,����
!���������4�����������0�
����
��������0�+,+��+,+�� (randomized controlled trials: RCTs) /��*�0�������0�
����
��������0�
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 +,+��+,+�� ( Non randomized controlled trials: RCTs) �����������/��	,����
�'	��0����/�� 2�����)�"���+,�����+����/���	��	�	������"� ���%���� ��&�����H�����������
A%���0��8 ���� C  ����()�  ���� �	���*�������	,����
!��+�.��% (Qualitative studies ) ��	,����
!������� ( descriptive studies ) ��&���	,���������+,�����%�	7# ( correlational studies )�����,	,��.������0����.���� ( integrative review ) �����,	,��.������0��
�'	�� (systematic reviews )��&� ��	,����
!����������2�����)�"�*�0�	��	�	������ �	   ���� D  ����()�  ���� �	���
�'	���� �	���������6����+#�����,�!�!�%���
����,���� ���� �	���20�	�����,	��,������2�����+�.,�:�G)����+,��
!���,!�9 ���/	�	1�����	��	�	6����.��)�"����
����,���� (clinical studies to support recommendations) 
 ���� E  ����()�  ���� �	���*���������	��	�	����?"I� ���� �	���
�'	���
�	����2��
!���,!�9 (expert opinion )��&����� �	���*�������.��)�"�����,0� 1 ��.��)�"� (multiple 
case reports) 
 ����  M ����() �  ��� � �	��� 
 �' 	�� �/	�	1 ������"��2�� ���.@# �0 � �8                          ( Manufacturer>s recommendation ) 
!0	 2�����.@#������/%��# ��"����  G)��-	����)�"�+��4�	�42���)�"�*�0*��	1����� �	���� M ��-!�          
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���
����	
������ ���	
���������"#$
%���	
�	&�������
��&	'
��(�)���*&	+,��)�
!�����!��&)��� 
 
 
3.1 ���	
��	����	
������  
 *
		
���������#	����
�	��� PICO �������������&�)���-�!�����*
	'
�����.�����/������	, ��)��
���!
�&!����� (0�)�1���%��%,����0
) �.3. 2006 	 2012 �����!�%�0���!$
+
�&)	4+��0
�&�� ������#	����&�)���  50 �����) 56�)�����*
	'
�����.� CINAHL   4  �����)  Cochrance 2 �����) OVID 21 �����) PubMed  7 �����) Science Direct  12 �����) ��� 
SpringerLink  4 �����)  ������0
����&�!0����������
��)���#	���������������!0
)��0
�7 ���#	����&�) 50 �����) �������
��	#8,  	�0
���� �������#	��������������
�	��!����)	&�	
��
��*/���)��!��"��!$.���!0
)���! 1�&���� ����	0 1) �9**&!���!)��)	
��	�� 2) 	
������)	
������!����)��
��0
)	
! 3) ����
)	
��:�)	&�����	
��&	+
%!
�
� ��������  4) ����
��
)��(
	
��������	
���������#	��� ����"� ������������*
	�)�,	�����	��!����) �.��(��!�(
; ����<��&�� �������/�	
�*&�	
� 	
�������� 	
��=:
���&) 	
�*&�����	
��.���&	+
%!
�
��.��
��*/������)���&��"���)���&�%&�>,	&�$
��	
��
��*/���)��!��"��!$.��    ���#	����&)	�0
�
�
�?��
���(��%��������
��,  ���&)���
��, �
��&�?"���)�,���	�
����&�)��� �
!�����!�	
���
����	
������ 56�)���	�����! '
�����.� ��
�
�&; ���*�
��������)����&�����	��)��������$
%��� 3.1             
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Scopus 
 
 
 ��������	 3.1 ��
�
�&;  '
�����.�����(���	
���������*�
�����&	'
�����&�����	 

��� 50 �����	 

��	��	��������� (Key word) �������� ���������	����	�� 
Population 
 Severe traumatic brain injury 
 Intervention 
 Risk factors 
 Early detection 
 Prognosis 
 Physiologic response  
Treatment 
 Prevention 
 Therapeutic 
 Management 
 Clinical practice 
Outcome 
Secondary brain injury 
Cerebral ischemia 
Intracranial  pressure  
Cerebral perfusion pressure  
Cerebral edema 
Mortality 
Length of stay 

4 �����	 

Science 
Direct 

SpringerLink 4 �����	 

12 �����	 

PubMed 

OVID 

Cochrane 

CINAHL 

2 �����	 

7   �����	 

21 �����	 
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3.2 �	
�
��������	�� !"���#	���!�
�$��%& 
 �.�36	+
�����
��&	'
��(�)���*&	+,������*
		
�������&�) 50 �����) �
����������&� ����"#$
%��)��&	'
��(�)���*&	+,�
�����	
����������&	'
���) AACN -�!����&	'
����	�����! ���&� A *�
��� 2 �����) ���&� B *�
��� 6 �����) ���&� C *�
��� 41  �����) ������&� 
E *�
��� 1 �����) -�!��)�
!�����!���)��&	'
��"#$
%������&���
��0
�(���?��  -�!���!)��
�&��
����&���)��&	'
� �����
�&��
��&��&	+���)�
��.���%�>, �&)��)���
�
)��� 3.1 
 �������	 3.1 '
�����.� (��������) ����$���)��&	'
� ���	�"0���)��&	'
��(�)���*&	+,����������� ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
1. Cochrane 

 
Junpeng, M., Huang, S., & Qin, S. 
(2011). Progesterone for acute 
traumatic brain injury. Cochrane 
Database of Systematic Reviews, (1). 
Retrieved October, 11, 2011 from 
http://www.mrw.interscience.wiley.c
om/cochrane/clsysrev/articles/CD0 08409/frame.html.doi:10.1002/14651858.CD008409.pub2 

 Meta-analysis/   ���&� A 
	
��:�)	&�/�&	+
 

2. Cochrane 
 

Wakai, A., Roberts IG., & 
Schierhout, G. (2007). Mannitol for 
acute traumatic brain injury. 
Cochrane Database of Systematic 
Reviews,(1). Retrieved August, 20, 
2011fromhttp://www.mrw.interscien
ce.wiley.com/cochrane/clsysrev/artic
les/CD001049/frame.html.do[i:10.1002/14651858.CD001049.pub4 

 Meta-analysis/ ���&� A 
 
 
 

 

	
��:�)	&�/�&	+
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 �������	 3.1 '
�����.� (��������) ����$���)��&	'
� ���	�"0���)��&	'
��(�)���*&	+,               ����������� (�0�) ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
3. Science 

Direct 
Clifton, G. L., Valadka, A., Zygun, 
D., Coffey, C. S., Drever, P., 
Fourwinds, S., et al. (2011). Very 
early hypothermia induction in 
patients with severe brain injury. The 
Lancet Neurology, 10(2), 131-139. 

Prospective 
randomized 

control trails/���&� B 

	
��:�)	&�/�&	+
 

4. OVID Cooper, D., Rosenfeld, V., Murray,  
B.,Arabi, Y. M., Davies, A. R., 
D'Urso, P., et al. 
(2 0 1 1 ) . Decompressive craniectomy 
in diffuse traumatic brain injury. New 
England Journal of Medicine , 
364(16), 1493-1502. 

Prospective 
randomized 

control trails/���&� B 

	
��:�)	&�/�&	+
 
 

5. Science 
Direct 

 
Qiu, W., Shen, H., Zhang, Y., Wang, 
W., Liu, W., Jiang, Q., et al. (2006). 
Noninvasive selective brain cooling 
by head and neck cooling is 
protective in severe traumatic brain 
injury. Journal of Clinical 
Neuroscience, 13(10), 995-1000. 

Prospective 
randomized 

control trails/ ���&� B 

	
��:�)	&�/�&	+
 

6. 
 
 
 
 
 

Science 
Direct 

 
Qiu, W., Zhang, Y., Sheng, H., 
Zhang, J., Wang, W., Liu, W., et al. 
(2007). Effects of therapeutic mild  
hypothermia on patients with severe 
traumatic brain injury after 
craniotomy. Journal of Critical 

Prospective 
randomized 

control trails/ ���&� B 

	
��:�)	&�/�&	+
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 �������	 3.1 '
�����.� (��������) ����$���)��&	'
� ���	�"0���)��&	'
��(�)���*&	+,               ����������� (�0�) ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
6.(�0�) Care, 22(3), 229-235. 
7. PubMed Xiao, G., Wei, J., Yan, W., Wang, 

W., & Lu, Z. (2008). Improved 
outcomes from the administration of 
progesterone for patients with acute 
severe traumatic brain injury. 
Critical Care, 12(2), 111-112. 

Prospective 
randomized 

control trails/���&� B 

	
��:�)	&�/�&	+
 

8. Science 
Direct 

 
Zhao, Q., Zhang, X., & Wang, L. 
(2011). Mild hypothermia therapy 
reduces blood glucose and lactate 
and improves neurologic outcomes 
in patients with severe traumatic 
brain injury. Journal of Critical 
Care, 26(3), 311-315. 

Retrospective 
cohort study/���&� B 

	
��:�)	&�/�&	+
 

9. OVID Brown, C. V., Foulkrod, K. H., 
Lopez, D., Stokes, J., Villareal, J., 
Foarde, K., et al. (2010). 
Recombinant factor VIIa for the 
correction of coagulopathy before 
emergent craniotomy in blunt trauma 
patients. The Journal of Trauma 
Injury, Infection, & Critical Care, 
68(2), 348-352. 

Retrospective 
cohort Study/ ���&� C 

 

	
��&	+
/�:�)	&� 

10. 
 

OVID 
 

Caulfield, E. V., Dutton, R. P., 
Floccare, D. J., Stansbury, L. G., & 

Retrospective 
cohort study/ 

�9**&!���!)���	
�
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 �������	 3.1 '
�����.� (��������) ����$���)��&	'
� ���	�"0���)��&	'
��(�)���*&	+,               ����������� (�0�) ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
10.(�0�) Scalea, T. M. (2009). Prehospital 

hypocapnia and poor outcome after 
severe traumatic brain injury.  The 
Journal of Trauma, Injury, Infection 
,and Critical Care, 66(6), 1577-1583. 

���&� C �:�)	&�/�&	+
 

11. OVID Chang, J. J., Youn, T. S., Benson, D. 
, Mattick, H., Andrade, N., Harper, 
C. R., et al. (2009). Physiologic and 
functional outcome correlates of 
brain tissue hypoxia in traumatic 
brain injury . Critical Care Medicine, 
37(1), 283-290. 

Retrospective  
cohort 
review/ 

 ���&� C 

�9**&!���!) 

12. OVID Chi, J. H., Knudson, M. M., Vassar, 
M. J., McCarthy, M. C., Shapiro, M. 
B., et al. (2006). Prehospital hypoxia 
affects outcome in patients with 
traumatic brain injury. The Journal 
of Trauma, injury ,Infection,  and 
Critical Care, 61(5), 1134 -1141. 

Prospective 
cohort study/���&� C 

�9**&!���!) 

13. 
 
 
 
 

 

OVID Daboussi, A., Minville, V., Leclerc-
Foucras, S., Geeraerts, T., Payoux, 
P., & Fourcade, O. (2009). Cerebral 
hemodynamic changes in severe 
head injury patients undergoing 
decompressive craniectomy. Journal 

Prospective 
observational 
study/ ���&� 

C 

	
��:�)	&�/�&	+
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 �������	 3.1 '
�����.� (��������) ����$���)��&	'
� ���	�"0���)��&	'
��(�)���*&	+,               ����������� (�0�) ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
13.(�0�) of Neurosurgical Anesthesiology, 

21(4), 339-345. 
14. Science 

Direct 
 

Eberle, B. M., Schnüriger, B., Inaba, 
K., Peter Gruen, J. P., Demetriades, 
D., & Belzberg, H. (2010). 
Decompressive craniectomy: 
Surgical control of traumatic 
intracranial hypertension may 
improve outcome. Injury, 41(9), 894-898. 

Retrospective 
cohort study/ ���&� C 

	
��&	+
/�:�)	&� 

15. PubMed Filippo, A. D., Gonnelli, C., Perretta, 
L., Zagli, G., Spina, R., Chiostri, M., 
et al. (2009). Low central venous 
saturation predicts poor outcome in 
patients with brain injury after major 
trauma. Scandinavian Journal of 
Trauma , Resuscitation and 
Emergency Medicine,17(1), 123-130. 

Retrospective 
cohort study/ ���&� C 

�9**&!���!) 

16. 
 
 
 
 
 
 
 

OVID Franschman, G., Peerdeman, S., 
Andriessen, T., Greuters, S., Toor, 
A., Vos, P. E., et al. (2011). Effect of 
secondary prehospital risk factors on 
outcome in severe traumatic brain 
injury in the context of fast access to 
trauma care. The Journal of Trauma 
Injury, Infection, and Critical 

Retrospective 
cohort  study/ ���&� C 

�9**&!���!) 
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 �������	 3.1 '
�����.� (��������) ����$���)��&	'
� ���	�"0���)��&	'
��(�)���*&	+,               ����������� (�0�) ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
16. (�0�) Care,71(4), 826-832. 
17. SpringerLink Greuters, S., Berg, A., Franschman, 

G., Viersen, V., Beishuizen, A., 
Peerdeman, S., et al. (2011). Acute 
and delayed mild coagulopathy are 
related to outcome in patients with 
isolated traumatic brain injury. 
Critical Care, 15(1), 111-117. 

Retrospective 
cohort Study ���&� C 

�9**&!���!)���	
������)��
��0
)	
! 

18. SpringerLink Griesdale, D., Tremblay, M., 
McEwen, J., & Chittock, D. R. 
(2009). Glucose control and 
mortality in patients with severe 
traumatic brain injury. Neurocritical 
Care, 11(3), 311-316. 

Retrospective 
cohort study/ ���&� C 

�9**&!���!) 

19. CINAHL Griesdale, D., McEwen, J., Kurth, T., 
& Chittock, D. R. (2010). External 
ventricular drains and mortality in 
patients with severe traumatic brain 
injury. The Canadian Journal Of 
Neurological Sciences, 37(1),  43-48. 

Retrospective 
cohort Study ���&� C 

	
��&	+
/�:�)	&� 

20. 
 
 
 
 

Science 
Direct 

 
Hadjizacharia, P., Beale, E. O., Inaba, 
K., Chan, L. S., & Demetriades, D. 
(2008). Acute diabetes insipidus in 
severe head injury. Journal of the 
American College of Surgeons, 

Prospective 
cohort study/ ���&� C 

�9**&!���!)���	
������)��
��0
)	
! 
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 �������	 3.1 '
�����.� (��������) ����$���)��&	'
� ���	�"0���)��&	'
��(�)���*&	+,               ����������� (�0�) ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
20. (�0�) 207(4), 477-484. 
21. CINAHL Henzler, D., Cooper, J., Tremayne, 

A. B., Rossaint, R., & Higgins, A. 
(2007). Early modifiable factors 
associated with fatal outcome in 
patients with severe traumatic brain 
injury. Critical Care Medicine, 
35(4), 1027-1031. 

case control 
study/  ���&� C 

�9**&!���!) 

22. Science 
Direct 

Honeybul, S. (2010). Complications 
of decompressive craniectomy for 
head injury. Journal of Clinical 
Neuroscience, 17(4), 430-435. 

Retrospective 
cohort study/ ���&� C 

	
��&	+
/�:�)	&� 

23. OVID Howard, J. L., Cipolle, M. D., 
Anderson, M., Sabella, V., 
Shollenberger, D., Li, P. M., et al. 
(2 0 0 8 ) .  Outcome after 
decompressive craniectomy for the 
treatment of severe traumatic brain 
injury. The Journal of Trauma 
Injury, Infection, and Critical Care, 
65(2), 380-386. 

Retrospective 
cohort study/ ���&� C 

	
��:�)	&�/�&	+
 

24. 
 
 
 

OVID Joosse, P., Saltzherr, T. P., Lieshout, 
W. A., Exter, P., Ponsen, K. J., & 
Vandertop, W. P. (2012). Impact of 
secondary transfer on patients with 

Retrospective 
cohort study/ ���&� C 

�9**&!���!) 
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��(�)���*&	+,               ����������� (�0�) ������ �������� ��	����	�� �� ���/!��"��� 

"�#$����!��"��� 
24. (�0�) severe traumatic brain injury. The 

Journal of Trauma, 72(2), 487-490. 
25. PubMed Kim, Y. J. (2011). The impact of 

time from ED arrival to surgery on 
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�
�����������.) ( ≥ 11.1 mmol/l ���� 200 mg/dl)��(0�) 10 �&���	$
!��&)	
��	��	
��
��*/������)���&��"���) �����9**&!���!)��	
��	��	
��
��*/���)����!��"��!$.�� 0)���0�	
��%�����
����!)��	
���!(����.)�6�� 3.6 ��0
 (OR = 3.6,95%CI : 
1.2-11.2, p= 0.02 ) ��0��0%���
�&�%&�>,����0
)���&����
�
��������������
 ( ≤  4.4 
mmol/l ���� 80 mg/dL) 	&��&��
	
���!(���� �����)��� 20. 

Hadjizacharia, et 
al/2008 / 
Prospective cohort 
study/ ���&� C 

�.��N�!�
��*/������)���&��"���) (AISHEAD 
≥ 3)*�
��� 436 �
!  (GCS  ≤ 8 = 182 �
! ) �����	
��!	��	
������
��,��	�"0� GCS  
≤ 8 �!0
)(&��*� 

$
����
*�� �����9**&!���!)��	
��	��	
��
��*/���)��!��"��!$.�����.��N�!�
��*/���)���&��"���) -�!	
��%�����
���
����!)��	
��	��$
�����	5����
		�0
�.��N�!�����0��$
������0�� -�!�M%
�$
�� ARDS ���!&)����	
��%�����
����!)��	
���!(�������� 3 ��0
��)�.��N�!�����0��$
����� ( OR=  
3.96; 95% CI 1.65, 9.72; p value < 0.002) 
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 �������	 3.2 ��&	'
��(�)���*&	+,������"?6)�9**&!���!)�0�	
��	��$
��	
��
��*/���)��      ��!��"��!$.�� *�
��	�
� ����$� ���&���)��&	'
� ���	�"0��&��!0
)����(���
)��)?6) (*�
�����&	'
� = 28 �����))  ����$�/�%/�� ���/ � ������!��"��� 

"�#$�����&$�� �'���&�(�	&�)�"���"*���� "�������+�(��� � & �#�*&���* �����)��� 21. Henzler, 
et al./ 2007 /Retrospective case 
control study 
/ ���&� C 
 
 
 
 

�.��N�!�
��*/������)���&��"���) (AISHEAD  
≥4 ) *�
��� 74 �
! (�0
�M���! GCS = 4.6 	 
5.1 ) 

�9**&!���!)�0�	
��	��	
��
��*/���)��!��"��!$.�����.��N�!�
��*/���)���&��"���)���	�����! 1.  �9**&!����	��!����)	&�&;;
#(�%��)�.��N�! ����	0 	
������&��0
�M���!��)�&������������)   (Mean arterial 
pressure ���� MAP ) ����!� 4 (&��-�)��&)	
��&	+
 ≤ 65 mmHg  ���&���
��&�-����5�����	����!� 4 (&��-�)��&)	
��&	+
 < 
105 mmHg ���&��"#�$.���0
)	
!�� ��!� 4 (&��-�)��&)	
��&	+
��� < 35.1  �C  2. �9**&!����	��!����)	&�	�����	
��&	+
%!
�
��������)	
�����!	
��=:
���&)$
����
��&���	 � - � � 	 3� � + � �&� ) � �0 � � ! � � � 	 7  
3. 	�����	
��&	+
%!
�
�����0
(�
 �����)��� 24. Joosse, et 

al./ 2012/  
Retrospective cohort 
study / ���&� C 
 
 

�.��N�!�
��*/������)���&��"���) ( AIS HEAD 
≥ 3 ) *�
��� 80 �
!  �����	
��!	��	
��� � � � 
 � �, � � 	 �"0 � ��� ��
GCS ≤ 8 �!0
)(&��*� 

	
�0)����&�	
�0)�0�*
	-�)%!
�
����� 	�����	
��&	+
%!
�
�����0
(�
 	0�����	��	
��%���	
���
�
!��)�
	�6�� ?�������9**&!���!)��	
��	��	
��
��*/���)���&��"��!$.�����.��N�!�
��*/���)���&��"���) 0)������.��N�!���&��
	
���!(�����
		�0
	�"0��������&�	
�0)�0�-�!��) # *"��	�����" �����)��� 25. Kim, / 
2011 / Cross 
sectional design / ���&� C 

�.��N�!�
��*/������) *�
���  493 �
! (GCS 
≤ 8 = 222 �
! )�����	
��!	��	
������
��,

��!����
	
�����&�	
��0
�&�����
		�0
 4 (&��-�)��&)*
	���
�&�	
��&	+
�����)M"	�M����)�.��N�!�
��*/������)�����9**&!���!)��	
��	��	
��
��*/���!��"��!$.��	�0
���� ����
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 �������	 3.2 ��&	'
��(�)���*&	+,������"?6)�9**&!���!)�0�	
��	��$
��	
��
��*/���)��      ��!��"��!$.�� *�
��	�
� ����$� ���&���)��&	'
� ���	�"0��&��!0
)����(���
)��)?6) (*�
�����&	'
� = 28 �����))  ����$�/�%/�� ���/ � ������!��"��� 

"�#$�����&$�� �'���&�(�	&�)�"���"*���� "�������+�(��� � & �#�*&���* �����)��� 25. (�0�) ��	�"0�����
��*/���)�"���)�!0
)(&��*� 
	
��%���	
��	��$
����)������ *
		
��!
!�&���)	�������� ���������
������&���
��&���	�-��	3��+�.)�6����	*
	���!&)%��0
�.��N�!������
!" > 65 �1 �����9**&!���!)��	
��	��	
��
��*/���)����!��"��!$.����	���!  �����)��� 26. 

Konstantinidis, et al.  / 2011/ 
Retrospective cohort 
study / ���&� C 

�.� �N � ! � 
 � � */ �  � � )���&��"���) (AISHEAD  
≥ 3) *�
��� 1281 �
! �����	
��!	��	
��� � � � 
 � �, � � 	 �"0 � ��� �� 
GCS ≤ 8 �!0
)(&��*� 

$
���"#�$.���0
)	
!���
�����&���� ≤ 35   �C  �����0��� ����	
��&	+
������	
���	��	�����	
���
)
���$
���	����)�����0
)7���0
)	
!0)���0�	
��%����9**&!���!)��	
��	��	
��
��*/���)����!��"��!$.�� -�!���������"��&�������	5�������%��0
�.��N�!������"#�$.�����
�%�����
����!)��	
���!(�������� 2.95 ��0
 (OR =  2.95; 95% CI 
1.3- 6.7; p = 0.013) �����)��� 27. Leitgeb, 

et al. / 2011 / 
Retrospective cohort 
study  / ���&� C 

�.��N�!�
��*/������) (AIS > 2 ) *�
��� 439 �
!  �����	
��!	��	
������
��,��	�"0������ 
GCS ≤ 8 �!0
)(&��*� 

�%3��0?�� �����9**&! ��� !)��	
��	��	
��
��*/���)���&��"��!$.�����.��N�!�
��*/���)���&��"���)  
�����)��� 28. Liu-
DeRyke, et al. / 
2009/ Retrospective 
cohort study/  ���&� C  

�.��N�!�
��*/������) *� 
��� 380 �
! (����� GCS ≤ 8 = 97 �
! ) ��	
��!	��	
��� � � � 
 � �, � � 	 �"0 � ���
�9**&!�������
����!)�0�	
���!(�������.��N�!�
��*/���)���	�����! 1. �
!" > 65 �1  
(OR = 1.010; 95% CI 1.001	1.019; P = 
0.037) 2. ���&� ����� GCS ��������&���
��"���)	
��
��*/�.) (OR = 1.033; 95% CI 
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 �������	 3.2 ��&	'
��(�)���*&	+,������"?6)�9**&!���!)�0�	
��	��$
��	
��
��*/���)��      ��!��"��!$.�� *�
��	�
� ����$� ���&���)��&	'
� ���	�"0��&��!0
)����(���
)��)?6) (*�
�����&	'
� = 28 �����))  ����$�/�%/�� ���/ � ������!��"��� 

"�#$�����&$�� �'���&�(�	&�)�"���"*���� "�������+�(��� � & �#�*&���* �����)��� 28 (�0�) 
 

�
��*/���)�"���)�!0
)(&��*� 
1.011	1.056; P = 0.003) 3. ���&����
�
���������������	��-�! ≤ 60 mmHg ��� ≥ 160 
mg% �� 24 (.�.��	��&)���
�&�	
��&	+
 ( 
OR = 1.130; 95% CI 1.034	1.235; P = 0.007 ��� OR = 1.034; 95% CI 1.021	 1.047, P < 
0.001 ) �����)��� 29. 

Lustenberger , et al./ 
2010/ Retrospective 
cohort study/ 
 ���&� C 
 

�.� �N � ! � 
 � � */ �  � � )���&��"���)(AISHEAD  
≥ 3) *�
��� 278 �
! �����	
��!	��	
��� � � � 
 � �, � � 	 �"0 � ��� �� 
GCS ≤ 8 �!0
)(&��*� 

�.��N�!�
��*/������)�������
�����	���	��!�	&�����	
���/)�&���)�����( coagulopathy )����
����!)��	
��	��$
�����	5��� ����	0 	
�����(������	
��	��$
����
*���%����6�� ����&�)����	
��%���*�
����&��������� 
ICU ��-�)%!
�
� �%���*�
����&��0������)(0�!�
!�* ����%�����
����!)��	
���!(�����
	�6������ 5.03 ��0
 ( OR=  5.03 
(95% CI 1.48	16.95)  �����)��� 30. Maloney-

Wilensky, et al. /2009 / A systematic 
review/ ���&� C 

�.��N�!�
��*/������)���&��"���) (GCS ≤ 8) *�
��� 150 �
! 
���&�	
��&� Brain tissue oxygen (BtO2) ��� < 
10 mmHg ��!����
�
		�0
15- 30 �
��  $
!��&)	
��
��*/���)���&��"���) �����9**&!���!)��	
��	��$
��	
��
��*/���)��!��"��!$.�� -�!��
�����)�
������ �����	5��*�������!)��)�!0
)�%�!)%� 0)������	���������)?.	��
�
! ������
����.��N�!���&��
	
���!(������������&%>,�
)	
��&	+
�����0%6)���)�, 
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 �������� 3.2 ��������	
������������������������������������
� �!��������"��#��$�      ������
� &#
 �'�(����# ��� � ����)��������� (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 28 �,���)  	
����/��/������/ ��������������� 

�������� �� �!""� �#�� �$������%������������"&�#��� �� ����% �
�% �,������ 32. Oddo, et 
al. /2011 / 
Retrospective cohort  
study/ ���� C 

/&*�0!������"�����#��������(�(GCS ≤ 8) �'��!� 103 ��   
 �!��#��1������2
��� ( Pbto2 < 15 
mmHg ) $�/&*�0!������"��#��������(� �,���3�������������$�����
��������"��#��$�������
� &#
  �'�$�*��
�/���14����5#���$������6� (!��7�� GOS 30 !��������"�)*�#&�) (��1�!���������'����/���14�)��/&*�0!������"�����#��������(� ������*!� 1. ����  2. 8!�#��(��������"� 5�*(�� 8�(�� GCS, Acute Physiology and Chronic 
Health Evaluation (APACHE) II score (�� 
Marshall CT scan classification   3.  �!�1������2
���)���#�� 4.  �!�8!�#���$���7���9����&� �,������ 34. Pecha, et 

al. /2011/ 
Retrospective cohort 
study / ���� C 

/&*�0!������"�����#�� �'��!� 185 �� (GCS 
≤ 8 = 85 ��) (��#���(����!
�8����/�$�� ��� # � � � � �" � � # � � � �� � � � (  � � �� � �	����� 

 �!������6'����$���,���&�  (≥ 200 mg%) $�/&*�0!������"�����#����!�����/����� 
craniotomy ��3������� ���� ��$�����
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� ���/�$�*/&*�0!�#�����������	�!
�$�7�1�����#��)�6� 

�,������ 37. 
Salehpour, et al. /2011/  Cross-
sectional study 
/ ���� C  

/&* �0 ! ���� � �"��#��������(� (GCS ≤ 8) �'��!� 52 �� 
���� platelet count  ≤  229 × 103/µL ���� 
PT ≥ 13.8 seconds  ���� PTT ≥ 33.5 
seconds (�� INR ≥1 ��3�������������$�����
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#���������(� ��,������ 
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 �������� 3.2 ��������	
������������������������������������
� �!��������"��#��$�      ������
� &#
 �'�(����# ��� � ����)��������� (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 28 �,���)  	
����/��/������/ ��������������� 

�������� �� �!""� �#�� �$������%������������"&�#��� �� ����% �
�% �,������ 37. (���)  �������������"�����#����#����'����)��/���������,����"�:  �� �/�$�* ��
 ����!��������� ���������1
� (����)����,��#����6���#����##� ���/��������/���14���������������5#��� (�����1
�#)�6�)������������	�!
� �,������ 38. Salim, et 
al. /2008 /Retrospective 
cohort study /  ���� C 
 

/&*�0!������"�����#�� �'��!� 1,150 �� (GCS 
≤ 8 = 42.1%) (��#���(��/���!
�8����$����� #��� ��� ��"��#����(������	�����  
 

���5#�#�)*����	�����!�� �!�2�� (���� 
hemoglobin < 9 g/dl �
�������������*�� 3 8�6�) #�/�������1
�#8!�#������$�������	�!
�(������
� �!�(��2*��$�/&*�0!������"��#�� ���(#*!��/&*�0!����#� �!�2����#����!#$� ICU (��!�����!#$�7�1�����#���!������#���5#�2���"��# (��1�!����5�*����,����3�������������$����1
�#����������	�!
�(������
� �!�(��2*��  �,������ 39. Salim, et 

al. /2009 / 
Retrospective cohort  
study / ���� C 

/&* �0 ! ���� � �"��#��(AISHEAD ≥ 3) �'��!� 834 �� (��#���(��/���!
�8����$�����#���#� GCS ≤ 8  
 �!� persistent hyperglycemia (#������6'����$���,�� ≥ 150 mg% ���!����3��!�� 1 ������� )  �������������"��#��������(� ��3�������������$�����
� �!��������"��#��������
� &#
 7���'�$�*�1
�#8!�#������$�������	�!
�#��)�6� 4.91 ����  
(OR = 4.91;  95% CI  2.8-8.56, P < 0.0001) �,������ 43. Tasaki, et 

al. /2009 / 
Retrospective cohort  

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8)  �'��!� 104 �� 
�������'�8�;������/������1���<�78���5#���)� �/&* �0 ! �� �� � �" ��#����� �� � ( �������*!� 1. �������#�� 2. ��5#�#��=
�

��
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 �������� 3.2 ��������	
������������������������������������
� �!��������"��#��$�      ������
� &#
 �'�(����# ��� � ����)��������� (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 28 �,���)  	
����/��/������/ ��������������� 

�������� �� �!""� �#�� �$������%������������"&�#��� �� ����% �
�% �,������ 43. (���) 
study / ���� C ���(��)��&#����� 3. ��#���,�����$�*	�6� 

arachnoid �
#�<#�� 4.  �!�8!�#���$���7���9����&� 5. ��#� midline shift  (����3�&�(�����$	*�'����/���14�������������#�8!�#����	,���,�  Positive predictive value of 
the model =  97.3%, negative predictive value 
= 87.1%, (��8�� overall predictive value = 
94.2%. 8�� Sensitivity = 94.7%  8��  
specificity = 93.1%  ��$�*1,6���� AUC = 0.977 (95% CI ) �,������ 44. 

Thompson, et al. /2010 /  
Retrospective cohort 
study / ���� C 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8)  �'��!� 147 �� 
������<� &#
��������'� (<  35°C ) $�/&*�0!������"�����#��������(� ��3�������������$�����
��������"��#��������
� &#
 �� �/�$�* ��
 ��� �1
� #������ ��� �	� !
 � ����!��!�����!#$� ICU���� GCS (�� GOSE�����'�$�)<��'������ (�� 6 ��,�� �������������"�  �,������ 46. Warner,et 

al. / 2008/ 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 

/&*�0!������"����9��������������(����(� (AISHEAD score 3-5 (�� 4-5 )  �'��!� 
547 8� (��#���(��/���!
�8����$�����#���#� GCS ≤ 8 �����	����� 

������������)������
��������"��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(� 5�*(�� �����/&*�0!�#����� PaCO2 ��'��!�� 30 mmHg (���&��!�� 39 mmHg  
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 �������� 3.2 ��������	
������������������������������������
� �!��������"��#��$�      ������
� &#
 �'�(����# ��� � ����)��������� (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 28 �,���)  	
����/��/������/ ��������������� 

�������� �� �!""� �#�� �$������%������������"&�#��� �� ����% �
�% �,������ 47. Yang, et 
al. / 2011. / 
Retrospective cohort  
study / ���� C 
 
 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8) �'��!� 234 �� 
���5#���#�����5�*!�� �!�2����3�������������$�����
��������"��#���������
� &#
 (��1�!�� ��#� �!�8!�#���7��
���'�  (8��2
����
� < 90 mmHg )$�(/��>���>
�(���������#���!�� 55.6 �? �1
�#8!�#������$�������	�!
��1
�#)�6�7���1
�#8!�#������7���1
�#8!�#��������3� 18.8 ���� ( OR = 18.8; 95% 
confidence interval  4.1> 86.6; p < 0.0001) (�� 1.03 ���� (OR, 1.03; 95% CI, 1.01>1.04; 
p < 0.0001) ��#�'���� �,������ 48. Yokobori,  

et al. / 2011/ 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS 3-8) �'��!� 25 �� 
����8!�#�)*#)*�)���6'���� ������2���������� ������� �2��� ��&�� �#� (�� ������!�)����8������51&�!��1
�#)�6� ��3� ������������$�����
��������"��#��������
� &#
 ��,����������8!�#�)*#)*�)�����������!#�@�4
A$����'�������'���*����$� �!����
)���2����#�� �'�#�2�������
�/���14����5#���  �,������ 49. Zafar, et 

al. / 2011/ 
Retrospective cohort  
study/ ���� C 

/&*�0!������"�����#����������������������(� �' ��!� 7,238 8�   7 � � #� � �  ( � �!
�8����/�����# GCS ≤ 
8 �����	����� 

����8!�#���2
����
�$�(/��>���>
����#����� < 120 mmHg  (�� > 140 mmHg ��3�������������$�����
��������"��#��������
� &#
 $�/&*�0!������"�����#����������������������(�7���'�$�*����������	�!
��1
�#)�6�  
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 �������� 3.3 ��������	
��������  ���������������������������(����*��������$�����
� �!����������"��#��������
� &#
 �'�(����# ��� �(������)��������� (������#��!���������*���
����   (�'��!��������  =  11 �,���)  	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 17. Greuters, 
et al. /2011/ 
Retrospective cohort 
study/ ����C 
 

/&*�0!������"�����#�� (7��5#�#��������"������(�)���!��!��,���!#�*!�) �'��!� 107 �� (GCS ≤ 8= 69 ��)  
 �!� coagulopathy $�/&*�0!������"�����#����3� �!����1�5�*������6�(��(���$�(/��>���>
�8
���3�*���� 24 �������� 24 	.#.���������"�1��1
�#)�6���3�*���� 54 2���1�!��/&*�0!����#� �!� coagulopathy #��#�8!�#/
����
)�����5���!���7��
�(��5�*�����6'�����#����7�1������
#�<#�� #�8!�#/
����
)����#��=
�

�����(��)��&#����� !#��6�#�8�� hemoglobin, platelet 
counts ��'� (��#����� PT , aPTT ����&� �,������ 20. 

Hadjizacharia, et al. /2008 / Prospective 
cohort study/ ����C 

/&*�0!������"�����#��������(����#�8�(��
AISHEAD ≥ 3  �'��!� 436 ��  (GCS  ≤ 8 = 
182 �� ) (��#���(��/���!
�8����$�����#��������"��#����(������	����� 

 �!�����,� ��3�������������$�����
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(� 7�����1
�#8!�#8!�#������$�����
� �!�(��2*��#���!��/&*�0!����5#�#� �!���6�!# 7���>1�� �!� ARDS (�������3����1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 3 ����)��/&*�0!����5#�#� �!���6 ( OR=  
3.96; 95% CI 1.65, 9.72; p value < 0.002) �,������ 26. 

Konstantinidis, et al. / 2011/  
Retrospective cohort 
study /���� C 

/&* �0 ! ���� � �" ��#��������(� AISHEAD  ≥ 3 �'��!� 1281 �� (��#� � �  ( � � / � � � !
 � 8  � � �� $ � � ��� # ��������"��#����(� 

 �!���<� &#
��������'�$����� ≤ 35   'C ���5#�5�*��3�������$�/&*�0!������"�����#��������(� (7��5#�#��������"������(�)���!��!��,���!#) ��3�������������������(����*�������� �!����1�5�*#�����*���� 10.9 ���/&*�0!���6��#�2���#��1�$�  
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 �������� 3.3 ��������	
��������  ���������������������������(����*��������$�����
� �!����������"��#��������
� &#
 �'�(����# ��� �(������)��������� (������#��!���������*���
����   (�'��!��������  =  11 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 26. (���) 
 

�����	����� �������"�����#����� �#����(/����� ����8!�#��(�)���������"� (ISS ≥ 25 ) (����5�*����/����� laparotomy   �,������ 28. Liu-
DeRyke, et., al./ 
2009/ Retrospective 
cohort study/ ���� C 

/&*�0!������"�����#�� �' ��!� 380 �� (8�(�� GCS ≤ 8 = 97 ��) #���(��/���!
 � 8  � � �� $ � � ��� # ��������"��#����(������	����� 

�����6'����$���,������&�$�/&*�0!������"�����#����3�������������������(����*��������7��#�������� Stress hormone ����1
�#)�6� �'�$�*����*�����
��=
�

�����/�/��;1������(��5#�$	*���2
���#��)�6� ���/�������1
�#)�6�)��/�
�/�����*�������3���  5�* (��  ��(�8 ���  (��51& � !� ���$�*��
����'�����2�������� (���'�$�*��
� �!��#��)����,��#����6�� ���$�*��
�/���14����5#������������������ �,������ 29. 
Lustenberger,  
et. al./ 2010/ 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 
 

/&* �0 ! ���� � �" ��#��������(����#�8�(��
AISHEAD  ≥ 3 �'��!� 
278 �� (��#���(��/���!
�8����$�����#��������"��#����(������	����� 

8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,����3�������������������(����*�������� �������������"�����#��������(�#�����#����
� ��$� 12 	��!7#�  �������)*��������� (�>����������� 23  	��!7#�) �����#�<  0-4.5 !�� 7��8�� INR ���&�����#,���!��  6 	��!7#� (�� 36 	��!7#���!�8�� 
Platelet counts ������#������#,�� 24 	��!7#������)*��������� �,������ 32. OE Phelan, 

et al. / 2009/ 
Retrospective cohort 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8)�'��!� 77 �� 
 �!�8!�#���$���7���9����&� (ICP > 20 
mmHg )��3�������������������(����*��������$�/&*�0!������"��#������
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 �������� 3.3 ��������	
��������  ���������������������������(����*��������$�����
� �!����������"��#��������
� &#
 �'�(����# ��� �(������)��������� (������#��!���������*���
����   (�'��!��������  =  11 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 32. (���) 
study/ ���� C ��(� 7����!�#��#����
� ��$� 72 	��!7#� �����������"�(���"��#��1�5�*������� 

72 	��!7#������������"����*����17 (��#��1����������(������/� CT Brain ( ������ 24 	.#.) �*���!������#�����
�$� 72 	��!7#�(� (��#�	�!�����!�����#� �!�8!�#���$���7���9����&�#���!������#�����
�$� 
72 	��!7#�(�  �,������ 34. Pecha, et 

al. /2011 / 
Retrospective cohort 
study   / ���� C 
 

/&*�0!������"�����#�� �'��!� 185 �� (GCS ≤ 
8 = 85 ��) (��#���(����!
�8����/�$�����#�����"��#��������(������	����� 

 �!������6'����$���,���&�  (≥ 200 mg%) $�/&*�0!������"�����#����!�����/����� 
craniotomy � �3 � � �  � � � � � � � � � �������(����*�������� �������������"�����#�����1�5�*#�����*���� 15 ���/&*�0!�����)*�����/�������6��#� 2���#��1�$�/&*�0!����#��������"�����#��������(� /&*�0!����#����� 
65 �?)�6�5�  /&*�0!����#� �!������6'����$���,������&�$�	�!�����/�����  (����#� �!� 
subdural hematoma   �,������ 40.Stein, et al. / 2011/ Retrospective  

cohort study/ ����C 
/&*�0!������"�����#��������(� (GCS≤ 8) �'��!� 24 �� 

 �������������"�����#��������(� ��������#����������(������� cytokine $���,�� ����!8,� ���� IL-8  (�� TNF ��#�8���1
�#)�6�2���#�8!�#��#1��4���� �!�8!�#���$���7���9����&� (ICP > 20 mmHg ) (�� �!� Hypoperfusion  (CPP < 60 mmHg)  
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 �������� 3.3 ��������	
��������  ���������������������������(����*��������$�����
� �!����������"��#��������
� &#
 �'�(����# ��� �(������)��������� (������#��!���������*���
����   (�'��!��������  =  11 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 41. Stocchetti, 
et al. / 2007 / 
Prospective cohort 
study/ ���� C 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS≤ 8)  �'��!�  201 ��   
 �!�8!�#���$���7���9����&� (���� 
ICP >20 mmHg) ��3�������������������(����*�����������1�5�*����8�6�(��#����
� ��$�   72 	��!7#��������5�*�������"� (��$�/&*�0!��������#��1�8���>�������� ICP �&����5�*$�	�!� 5 !����������!����� 12 -13  �����������"�5�* �,������ 42. Sviri, et al. 

/ 2009/ Retrospective 
cohort study/ ����C 
 
 
 

/&* �0 ! ���� � �" ��#��������(� (GCS ≤  8)  �'��!� 36 �� 
 ����������������"�����#��������(� � � � � � � � � #� � �  � � ��� � � 7 � � � � �������(������'����)����5����7�#��
)���#�� (Autoregulation : AR ) 7���
�#1�8!�#/
����
)�� AR  ��$� 48 	��!7#� (��1�8!�#/
����
#�����$�!����� 3-5 ���������"� (�������#��1�8!�#/
����
5�* ��$�	�!�!����� 9-11 �����������"��	����� �'������DEF���!)�� AR #��1� ��$� 15-
23 !�������������"� (�����#���DEF���!������	*�(���*#���!5�*$�	�!� 2 ������� ����������������"�5�*  �,������ 48. Yokobori, 

et al. / 2011/ 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 
 
 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS≤ 8 ) �'��!� 25 �� 
 ����������������"�����#��������(� ����
�������������������(���)��������7�����������(������	�!�8#�$��#�� !����� Cerebral microdialysis (MD) ������*!���#�����8!�#�)*#)*�)���6'���� ������2���������   ���� 
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 �������� 3.3 ��������	
��������  ���������������������������(����*��������$�����
� �!����������"��#��������
� &#
 �'�(����# ��� �(������)��������� (������#��!���������*���
����   (�'��!��������  =  11 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 49. (���) 
 

����2��� ��&���#� (�� ������!�)����8� � � �� � 5 1 & � ! � � 1
� # )�6 �  7 � � 1 � � � ����� ��(����� ���� �!������� �!� ����  4  �������������"�����
�##����������(����)*��&��������
 
 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 1. Junpeng & 
Qin, / 2011/  
Meta-analysis/  ���� A 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

/&*�0!������"�����#��$ �  � � � � >� � � 1 �� ��'��!� 315 ��  (GCS ≤ 8 = 291 ��) 
������/&*�0!������"��#������>���1���7��$	* Progesterone  �!#�����������#(�!�=
���
#�������#���G���������
� �!��������"��#��$�������
� &#
 7�� #�7������
�8!�#������$�������	�!
���3� 0.61 ����)������#���5#�5�*�� Progesterone  ( RR= 
0.61, 95% CI  0.40 -  0.93 ) #�8!�#������$�����
�8!�#1
����3� 0.77 ����)������#8!�8�#(RR = 0.77, 95% CI 0.62 - 0.96) (!��7�� GOS)  (�������#�������� ICP 5�* ($� 2 >���)  (��/&*!
���������5#�5�*!���������*!���$�* Progesterone ����3�!
4���������� ��#���# (������!���*��#�  ���'���9�������5�$�����#��!��������$�;�)�6� 
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 2. Wakai, et 
al. / 2007/   
Meta-analysis/ ���� A 

/&*�0!������"�����#����(�����>���1����'��!� 197 ��  (GCS 
≤ 8 = 156 �� GCS 3-
11= 41 ��) 

��$	* manitol$�/&*�0!������"�����#������>���1��� /&*�0!�#�7����������$�������	�!
� ��3� 0.85 ����  )���������*!� pentobarbital ( RR= 0.85 ; 95% CI 0.52 - 1.38) ������$��� ����	�!
� ��3� 1.25 ��� �)���������*!� 
hypertonic saline (RR = 1.25;95% CI 0.47-
3.33 )  ( � � $ � /&* �0 ! �  � � � �� � � # � �� �7�1�����1�!����$	* manitol #�8!�#������$�������	�!
���3� 1.75 ����)������#���5�*�� 
Normal saline  ���������! (RR = 1.75; 95% 
CI;0.48 -6.38)  ��������6���1�!�����
���#����8! �#��� $���7���9� ��  ( ICP 
monitoring) 8!�8&�����������*!� manitol 7����������$�������	�!
���3� 0.83 ���� )���!������#���$�* manitol ���������! (RR= 0.83 , 
95% CI; 0.47 -  1.46  (�� RR = 0.88 ; 95% 
CI ; 0.55 - 1.38) �,������ 3 Clifton, et 

al. / 2011/  
Prospective 
randomized control 
trails/ ���� B 
 
 
 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8)�'��!� 97 �� 
���'�$�*��<� &#
�����'�������� 35  'C  ��$����(� (2.5 	��!7#������������"�) (��8���<� &#
������� 33   'C ��3��!�� 48 	��!7#�$�/&*�0!������"��#��������(�5#�5�*	�!������,��G���������
� �!��������"�����#��������
� &#
$������)*�#������3����1
�#8!�#������$�����
� �!��������!#��)�6�7���'�$�*��
�/���14����5#���������
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 3. (���) 
 
 
 
 

�����#��)�6�1.08 ����(RR = 1.08, 95% CI 
0.76-1.53 , p = 0.67) #�7��������	�!
�#��)�6�
1.3 ���� (RR= 1.30, 95% CI 0.58 - 2.52 , p = 
0.52) ��������6����'�$�*����71(���2��#$���,����'��� 8���>���� partial thromboplastin 
time �& �)�6 �  (��8� � � >��� � (  ��� �8�����5����52������  (��' � �!� �  30 
mmHg) (������'�$�*��
� �!�8!�#���$���7���9����&�����*!�  �,������ 4. Cooper, et 

al. /2011/ Prospective 
randomized control 
trails/ ���� B 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

/&*�0!������"�����#��������(�(GCS ≤ 8) �'��!�  155 �� 
��/����� decompresssive craniectomy ��3������������#��������
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(�5�* ����!8,� ��#���� �!�8!�#���$���7���9����&�   ( ���� ICP > 
20 mmHg )  ������������/&*�0!�5#������������������*!��������#�����'�8�;�����
�
 (�������9������6���5#�1�8!�#��#1��4���!���/���14�����������������!��������/&*�0!��
�#�)*�������������!������)*�����/����� ��������6���1�!�� ��������/����� #����
� �!�(��2*������'�8�; 8,�  �!��
��	,6� 5�*(�� ����
��	,6� (*���� 39.5 ) ���
��	,6�$������
��#��(���6'�5)�������  (*���� 4.7 ) (�����
��	,6�(�8�����$���(���,��  (*���� 4.7) 
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 5. Qiu, et al. / 
2006/  Prospective 
Randomized control 
trails/ ���� B 
 

/&* �0 ! ���� � �"��#��������(� ( GCS≤8 ) �'��!� 90 �� 
���'�$�*��<� &#
�#�� ��&�$�	�!� 33-35  'C ��3��!�� 3 !�� (7����$	*�#!�8������8!�#*�� (�����1����8���� ��$����) ��3��������G������������"��#��$�������
� &#
5�*����!8,� ��#����8���>�������� ICP $� 24,  48 (�� 72 	��!7#� (������1
�#7��������
�/���14���������������)�6� 
2.531 ����  (OR = 2.531, 95% CI 1.070 - 
5.986 , p = 0.033) (��1�!��#� �!�(��2*����
�)�6� �������������*!����' �$�*��<� &#
��'� 8,�  �!�Thrombocytopenia (������
� �!����������  �,������ 6. Qiu, et al. / 

2007/ Prospective 
Randomized control 
trails/ ���� B 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8) �'��!� 80 �� 
���'�$�*��<� &#
�#�� ��&�$�	�!� 33-35  'C ��3��!�� 4 !�� ��3��������G������������"��#��$�������
� &#
5�* ����!8,� ��#����8���>�������� ICP $� 24  , 48 (�� 
72 	��!7#����������� �1
�#���� 
Superoxide dismutase (SOD) $�!����� 3 (�� 
7 �1
�#7��������
�/���14���������������)�6� 2.58 ���� (OR= 2.58, 95% CI 1.03-2.46)  (��1�!��#� �!�(��2*�������
�)�6� 8,� ����
� �!���������� �,������ 7. Xiao, et al. / 

2008 / Prospective 
Randomized  

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8)�'��!� 159 �� 
��$	* Progesterone �!#������=
���
��#(�!�=
���
#����� ��#�������G�������
 ������ ��"��#������� �
 � & #
 5 �* 
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 7. (���) 
control trails/ ���� B 
 
 
 
 

��,������ 	�!����������  neurochemical 
mediators ���/�$�*/&*�0!�#�/���14���������������)�6� (!��7�� GOS (�� FIM Score 3 (�� 6 ��,�� ������5�*�������"�) ������������	�!
� #�(�!7�*#	�!�������8!�#���$���7���9���$� 3 !�� (�� 7 !�� (��5#�1� �!�(��2*�������(���������� (����� ��5�"��#/&* !
 �� ��� �5#����!� �#�8!�#��#���#$����'�5�$	*�
����/&*�0!�(������$�*#����'���9����$�����#��!��������$�;�)�6�  �,������ 8. Zhao, et al. 

/2011/ Prospective 
Randomized  
control trails/ ���� B 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

/&* �0 ! ���� � �"��#��������(� (GCS ≤ 8) �'��!� 81 �� 
������/&*�0!������"��#��������(� 7�����'�$�*��<� &#
��'����� 32.7 °C  ��3��!�� 72 	.#. 7����$	* cooling blanket ��3�����(���'������������
��������"��#��������
� &#
5�* ����!8,� ��#��������8���>�������� ICP �����#�����'�8�;�����
�
 ( p < 0.05) �������6'����$���,�� (������(�8���$���,��5�*�����#�����'�8�;�����
�
 ( p < 0.01)  ��������6���1�!�������6'���� (������ Lactate$���,������&�)�6�#�8!�#��#1��4����8�(�� GOS ������������#�����'�8�;�����
�
 ( p <.01) (�������6'����$���,�����#���!�� 10 mmol/L �1
�#8!�#������$�����
�/���14���������������5#���
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 8. (���) 
 
 
 
 

��3� 5.7 ���� ( RR=  5.7; 95% CI, 1.4-13.2; P 
< .05) (�� �������*!����'�$�*#� �!���<� &#
��'� �1
�#7����$�����
�/���14�������������������3� 4.9 ���� (RR = 4.9; 
95% CI, 1.0-15.6 ; P < .05) �,������ 9. Brown, et 

al. / 2010 / 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 

/&*�0!������"�����#���'��!� 28 �� (GCS �>���� = 8.5 ) 
Recombinant Factor VIIa (rFVIIa) ��3�!
4�������(���G���������
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�(���' � ��3��* � �5�* � ���/� ��� � 
Craniotomy $� �!�>���>
� ����!8,� 8�� INR ����#���!��/&*�0!����5#�5�*�� rFVIIa (�����	�!����
#�<(��8�����������$��,��(����!������)����,����(�� !#��6����5#�1� �!�(��2*�������!���8!�#/
����
$���������)��������,��  �,������ 10. Caulfield, 

et al. / 2009/ 
Retrospective cohort  
study/  ���� C 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8) �'��!�100 �� 
���� ETCO2 > 29 mmHg �'�$�*���� ICP  ��$� 96 	.#.�����������"�����$�/&*�0!���� ��"��#��������(�  #�����������	�!
�����(���1
�#/���14������������$�*��)�6�  �,������ 13. Daboussi, 

et al. / 2009/ 
Prospective 
observational study/ ���� C 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8)�'��!� 26  �� 
��/����� decompresssive craniectomy ��3������� �!��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(�����!8,� ��#���� �!�8!�#���$���7���9����&� ( ���� ICP > 20 mmHg ) (������1
�#��
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 13. (���) 
 

5�� � !� ��)� � � �, � � $��#��  ( !� � 7� � 
Trancranial Doppler) (��1� �!�(��2*��������/����� 5�*(�� 8�� PaO2/FiO2  8��Hb  ���� Na (�� plasma osmolarity ���� �,������ 14. Eberle, et 

al. / 2010 / 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 
 
 
 
 
 
 
 

/&*�0!������"�����#�� ( 8�(��AISHEAD        > 2 ) 43 �� (GCS ≤ 8 = 
47.6% )(��#���(����!
�8����/�$�����#��� � �"��#����� ���(������	����� 

�������*!���/����� Decompressive 
Craniectomy �!#���(�!�=
���
#����� ��3�!
4����������	�!�������8!�#���$���7���9��� 2�����3����G���������
� �!��������"�����#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(�5�*�"!�!���������*!� (�!�=
���
#��������������! �����6������#��������!��$�7�1����� (������!����$���8,���	�!����$�5�*�����#�����'�8�;�����
�
  (p<0.001)  (��1�!��#�8!�#������$�����
�/���14�������������5#���#��)�6���3� 2.29 ����)������#�������7��$	*(�!�=
���
#��������������! ( OR = 2.29 
; 95%CI, 1.14 4.26 ; p = 0.02)   �,������ 19.  Griesdale, 

et al. / 2010 / 
Retrospective cohort 
study/ ���� C  
 
 
 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤  
8 �� ) �'��!� 171 ��   

��$�� external ventricular drain (EVD ) $�/&*�0!������"�����#��������(�  ��3������� �1,�������6'������#��(��5)�������(�������#���
���#����8!�#���$���7���9����1,����3���������
��������"��#��������
� &#
��� �!�8!�#���$���7���9����&�5�* 7������!���>�������
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 19. (���) 
 
 

$����#�< 8 !�� (��1�!���������*!���$�� EVD ��6���8!�#������$�������	�!
�$� 
28 !��(��$�7�1�����$�/&*�0!����#�8�(��
GCS �*���!��  6  (OR= 0.47, 95% CI: 0.11 > 
2.1,p=0.32 (�� OR 0.76, 95% CI: 0.18 > 3.2, 
p=0.71 ��#�'����) �,������ 22. Honeybul / 

2010 / Retrospective 
cohort study/ ���� C 
 
 
 
 
 
 
 

/&* �0 ! ���� � �"��#��������(� (GCS ≤  
8 �� ) �'��!� 41 �� 

��/����� Decompressive craniectomy  ��3�������(���G���������
��������"��#��$�������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� #��1� �!�(��2*����
 �)�6 � ����� ���/� ����  5�* (��   �!�  
subdural effusion   �!�brain herniation  ��	����"� (��  hydrocephalus ��#�'����  (�� �!�(��2*�����1� ���������'�/����� 
cranioplasty 5�*(�� bone flap resorption   �!��
��	,6�  ����/
����
��������������7���9������  �,������ 23. Howard, et 

al. / 2008 / 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 
 
 
 
 

/&*�0!������"�����#��������(� (AISHEAD score 4-5 ) �' ��!�  40 �� (GCS �>���� = 4.85) 
��/����� decompresssive craniectomy ��3������������#����������
� �!��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�5�* 7����#���� �!�8!�#���$���7���9����&�5�*��� ��#����
�4
 �1 (��$������!1�!��/&*�0!������	� !
�*���� 70 #� /���14���������������5#��� ��
� �!���1� �1�&� (��



���������	
��	 �
���	
��	����                                                                                                       �	.. (�
��	
�
��������) / 51 
 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 23. (���) 
 

 ���������'�/��������1� �!�(��2*��$��,������
��	,6������
��#��(���6'�5)���/&*�0!������"�����#��������(� �,������ 25. Kim/ 2011 / Cross sectional 
design / ���� C 
 

/&*�0!������"�����#�� �'��!�  493 �� (GCS 
≤ 8 = 222 �� )(��#���(��/���!
�8����$�����#��������"��#����(������	����� 

����!����5�*����/����� ��$� 4 	��!7#��������#�����*��>���>
�)��/&*�0!������"�����#����#���G�����(��������
� �!��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(�����!8,� �1
�#/���14��������������� ��8!�#������������	�!
� (������!��!�����!#$�7�1�����5�*  �,������ 31. OE Phelan, 
et al. / 2009/  
Retrospective cohort 
study/ ���� C  
 

/&*�0!������"�����#��������(� (GCS ≤ 8) �'��!� 77 �� 
��$	* Osmotic Therapy ��/����� !#��6����'�$�*#���<� &#
��'� �*!���3�����������
��������"��#��$�������
� &#
 7���'�$�*/&*�0!�#�����8!�#���$���7���9��������'�#�����������	�!
�$�7�1���������##�  �,������ 33. Oddo, et 

al. / 2009 /  
Retrospective cohort 
study/ ���� C 
 
 
 
 
 

/&* �0 ! ���� � �"��#��������(����5�*���������*!� mannitol (��
Hypertonic saline  �'��!� 12 �� 

��$	* Osmotherapy 5�*(�� Hypertonic saline (�� mannitol ��3�!
4������#��$	*����(���G���������
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�5�* ��� � !8, �  ��#���� �!�8!�#���$���7���9����&� 5�*2�����#����
�4
 �1�&���� ������������ 30-60 ���� (�����1�!��$�/&*�0!����$�*�������*!� mannitol (�*!       �!�8!�#���$���7���9����&����
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 33. (���) 
 
 

5#���)�6���5�*���������*!� Hypertonic 
saline ��3��'�������#���#��������8!�#���$���7���9���5�*(�������#���1
�#���� PbtO2  ���� CPP (�� Cardiac out put 5�*�*!� (��#��1� �!�(��2*�� ��������$	* 5�*(�� ����72����#$���,���&�)�6�  �,������ 35. 

Rockswold, et al. / 
2009 / Prospective 
observational study 
/ ���� C 

/&*�0!������"�����#��������(��'��!� 25 �� 
��$	* Hypertonic saline $�/&*�0!������"��#��������(��,���3������� �!��������"��#��������
� &#
����!8,� ��#��������  ICP   �1
�#���� CPP $�/&*�0!����#����� CPP <   70 mmHg  �1
�#����  MAP $�����#���#�8�� MAP ≤ 79 mm Hg (���1
�#���� PbtO2 (��1�!��#� �!�(��2*�����1� ��������5�*�� Hypertonic saline  8,�8!�#/
����
)���������,�(� (�������8#�$�������  �,������ 39. Salim, et 

al. /2009/   
Retrospective cohort  
study/ ���� C 

/&*�0!������"��#��������(� (AISHEAD ≥ 3) �'��!� 834 �� 
��$	*    insulin $�/&*�0!������"�����#��������(����#� �!������6'����$���,���&���#���G���������
� �!��������"��#��������
� &#
��� �!�(��2*��$�����
� �!������6'����$���,���&�5�* �,������ 45. Tokutomi, 

et al. / 2009/ 
Retrospective cohort 
study/ ���� C 

���� #/&* �0 ! ���� ��"�����#��������(����#�8�(�� GCS ≤  5  �'��!�  61 ��  
���'�$�*��<� &#
��'���6��������  35 °C (�� ���� 33 °C  ��3������� �!��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(�����!8,� ��#��	�!�8!�8�#



���������	
��	 �
���	
��	����                                                                                                       �	.. (�
��	
�
��������) / 53 
 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 45 (���) 8!�#���$���7���9���$�*�*���!�� 20 
mmHg5�* (���"1�/����� ������*!� ����71(���2��#$���,��������� ���� CRP #���������&�)�6�  �,������ 46. Warner,et 

al. / 2008/  
Retrospective  
cohort study/ ���� C 
 
 

/&*�0!������"����9��������������(����(� (AISHEAD score 3-5 (�� 4-5 )  �'��!� 
547 8� (��#���(��/���!
�8����$�����#���#� GCS ≤ 8 �����	����� 

 � �� � 8� �  PaCO2  � � !� � �  30-39mmHg ��#����8!�#������$�����
� �!��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�5�*  ����!8,� ��#��������������	�!
� �1
�#����	�!
� �����#�����'�8�;�����
�
(��$�/&*�0!�������� PaCO2  5#���&�$�	�!�����'�����#,��#���(�*5)$�*���� 
PaCO2  ��&���!��� 30-39 mmHg ���/�������)�����/&*�0!������#�����'�8�;�����
�
  �,������ 49. Zafar, et 

al. / 2011/ 
Retrospective cohort   
study 

/&* �0 ! ���� � �"��#�� � �� � � � � � � � � �� ���(� �'��!� 7,238 ��  (��#���(��/���!
�8����$�/&*�0!���� � �"��#����� ���(������	����� 

��8�����8!�#���7��
�2
����
�$�*��&���!��� 120 > 140 mmHg ��3����G�����(��������
� �!��������"��#��������
� &#
 $�/&*�0!������"�����#����(�7����#��������������	�!
�5�* 
�,������ 50. Subhas, & 
Smith, / 2011 
 Expert opinion/ ���� E 
 

���� #/&* �0 ! ���� ��"����� # � �  � �� � � � (  � (GCS ≤ 8) 
������������1,���G���������
��������"��#����� �!����
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(��'�5�*7����������������������������� �����!)*�� �	��  �!� 
hypoxaemia   �!� hypotension �1,��8�8��  
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 �������� 3.4 ��������	
��������������������G�����/���� �!��������"��#��$���� ���
� &#
 �'�(����# ��� � (������ )���������  (������#��!��������$	*�*���
���� (�'��!�������� = 24 �,���) (���) 	
����/��/ ������/ ��������������� 

�������� �� ������'��(����������%����� �������"&�#����� ����% �
�% �,������ 50 (���) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

cerebral perfusion pressure (��  �!� 
oxygenation 7�����������6����������!5� �����!��������!$�(�������
����$� ��$�*������8!�#&*���(����(�*�!� ��$�* �!�7 	��������1���1� ��8!�8�#�����6'����$���,��$���<H����G���������
� �!� 
Venous  thromboembolism (�� ������������� �!)*������#��7���� �1,� �8� �!�
cerebral perfusion $�*��&�$�	�!� 50-70 mmHg  ������� �!�8!�#���$���7���9����&� �#,��8�� ICP > 20 mmHg ���'� mild 
Hyperventilation ��$	* Hyperosmolar ��/����� ���'�$�*������#� �!� Hypothermia ��8!�8�#����	�� !#��6��������#���)�� Na $�*��&�$��������
  

 
 ����������	
�������������������	�������
���  
 �����9������������	
����������6��#� 50 �,����'�#�!�!# ���#
� !
�8����(������8���������!������G���������
� �!��������"�����#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�1�!�� ����#��!����� (�����3� 2 ����#$�;� 5�*(�� /&*�0!����#��������"�����#��7��5#�#��������"�)���!��!�����'�8�;�,���!#  (Isolated traumatic brain injury) (�� /&*�0!������"�����#�����#��������"�)���!��!��'�8�;�,���!# ( Multiple traumatic injury  ) ��!�$�;���3�/&*�0!������"�����#��������(� (��#������9����1�!��#�/&*�0!������"�����#��������"��*��(��������������!#�*!� (��$�/���9����#���(������"���!
�8����$�/&*�0!�(��������
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 �����	�����  7������#��!�����#��'��!���!��� 12  ���  7,238 �� ������!��� 15 > 93 �? 1�/&*�0!��19	��#���!���19�;
� (��$���9����5#�1�8!�#��#1��4�)���19�����������
��������"��#��������
� &#
 (Leitgeb, et al., 2011) ������)���������"�#���� �����
������� ��1��������*# (�����&��'�*�������� �����9����8�6���6��#���'�#������3�����"���������!)*��������G���������
� �!��������"�����#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�5�* 3 ����"� ������*!� �����#
������������� ������������������(����*�������� (���������G���������
� �!��������"��#��������
� &#
 ��������� �����6   

 

 1. �����#
�������������/&*�0!������"�����#��������(����#� �!���<�����"��#��������
� &#
           �'���������#
� �!��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� �����������	
����������� $	* ��3�#��������!5�!#��6�$�����95�� ������*!� ��2����!��
 �!����������!5� ���!������������(��������!��������!
��� �	����!
�
�>���*!���"�2���8�#1
!�����#�� �1,�����1��4
� �1(��8!�#/
����
�����
�)�6� !#��6�#����
���#(�����#
�8!�#/
����
�,�� �	�� ���
���#��;;�<	�1  8��8!�#�)*#)*�)���������2
���$���,�� ���
���#/��!�����*���=
���
�� ����8!�#���$���7���9���  �����6 
  1.1 �����#
��������������*������)��/&*�����"�  
   �����������	
��������(���$�*��"�!��/&*�0!������"�����#��������(����#�����#�����1
�#8!�#������$�����
��������"��#��������
� &#
 (Filippo, et al., 2009; 
Franschman, et al., 2011; Greuters, et al., 2011; Kim, 2011; Liu-DeRyke, et al.,  2009; Pecha, et 
al., 2011; Tasaki, et al., 2009; Yang, et al., 2011) ��,�������#,��/&*�0!�#������1
�#)�6����'���*����)���������:$���������#����
�4
 �1���� !#��6����������)����!$�(��������,������������*!�������  ��������6�/&*�0!������3�/&*�&�����#��#�78�,6��� (���*���������������78�,6�������������,���  ������#��������1���3����'�5�*(�� �����#�/���������()"���!)����,�� (Kim, 2011; Stevenson, 2004) #�/�$�*8!�#��(�)���������"��1
�#)�6�  ������!�'�$�*��
��������"�$�������
� &#
5�*#��   $���9����)�� Filippo (��8<� (2009) 1�!��/&*�0!����#�����#���!�� 40 �? ��#�8!�#������$�������	�!
���3� 2.2 ����)��/&*���#������*���!��  
  1.2 �����#
�����!�� < �����
��������7�1����� (�����!�������1�����������	*�  
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  7�������������	
��������(���$�*��"�!�� ����!��������/&*�0!�5�*�������"����������)*���������$�7�1����� (�����!�������1�����������	*��*!����/�������1
�#���'�����2����#�� ����!8,� /&*�0!����$	*�!��$����'������������
������"����  8!�#������$�����
��������"��#��$�������
� &#
���1
�#�&��!��/&*�0!�����)*��������������!��"! (Henzler, et al., 2007; Joosse, et al., 2012; Kim, 2011) $���9����)�� Kim (��8<� (2011) 1�!��/&*�0!������"�����#������*����'���/�����$��*��>���>
�#���!�� 4 	��!7#����1
�#8!�#������������	�!
� (������!��!�����!#$�7�1�����#���!��/&*�0!����5�*����/�����$� 4 	��!7#���������)*�������������*��>���>
� ��������6���!#���/&*�0!����5�*�������������7�1������,���1,���'���������������!��'�$�*��3����1
�#����!�����/&*�0!�8!5�*��������#���!������#���5�*���������!#���������
�����7����2�������������'�$�*���!����������	*�#����
���!��������#
��������"�$����(� (< �����
�����) 	�!���!�����������/&*�0!� (��	�!���!��������'����!���"�2���8�#1
!�����#�� �'�$�*����!�����$	*�������������!���*��5�*��������7����/��������#��)�6����/�$�*�1
�#���'�����2����#��#��)�6��'�$�*/&*�0!�#�����������	�!
�#���!������#���5�*����������7���� < �����
����� (Joosse, et al., 
2012) 
  1.3 ���!�������  
  ���!�������������#�&<��1,�����#
�8!�#�������������
��������"�����#��������
� &#
 ������*!� 
  1.3.1 ���!������������������ 5�*(�� �����#
�����8!�#&*�����!���(�����#
� GCS 7��8�(���������(������/&*�0!�#�8!�#/
����
)������8!�#&*�����!#�� �!#��������#
���������(���)�� �!�8!�#���$���7���9����&� ������*!� ����8!�#&*�����!���� #����������������8�,���5�!����  ()�)�����(� )����*����  ����8!�#���7��
�2
����
�����1
�#)�6� 	�1���*�	*��� 8!�#���	�1��!*�� (widened pulse pressure) (��#�&�(�������$�����������(��� �	�� ���$��"!(��(�)�6�: (������$��!�����#����������������$� (Cheyne-Stoke) �,�����<����$������� ����!��#�'���#� (hyperventilation) �,�����!������$�5#��#�'���#� ������3�	�!�: (ataxic patterns) (Hickey, 2009) ���������(���)��&#�����(���=
�

�����(��&#�����)���$�;����)*�� (��5#�#��=
�

�����(�� #�)�6!��������!# (papillary edema) 2���(������/&*�0!�#� �!�8!�#���$���7���9����&����5#�5�*����(�*5)�������#���# �,�5#���#��(�*5)5�*���1��4
� �1�����(�   
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   $����!����!������������  ���������=
�

��(��)���)��&#�������3��
������'�8�;�
�� �1�� �=
�

�����(��)��&#��������/
����
��1�$�/&*�0!����#� �!��#���!#���'�$�*��
� �!�8!�#���$���7���9����&� ����!�1�8!�#/
����
�	����6$����(�(��#����'������;��5�*�����!�������#���G���������
�����,���)����,6��#�� (���G���������
�(���,��5����6���#������5�*  $������)*�#���5#�#����!��������1,���OG��!������(��2*���������!$�����������
����'�����2����#�������)����,��5����6�� (Franschman, et al., 2011; Greuters, et al., 2011; Tasaki, et al., 2009)  ���$�*��
����1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 4.48 ����  (Greuters et al., 2011) 
   1.3.2 ���!����������!5� �1,����3������#
����'���*����$��������:)�������������6���3���8*����������"����1��!#����������"�����#�� ������*!� 
   - 8!�#��(�)���������"� ��,������ ����8!�#��(�)���������"�����&� �'�#�2�������!����'���*����)���������:$������� �����9����)�� Franschman (��8<� (2011) 1�!��/&*�0!������"�����#�����#�8�(�� ISS > 29 ����3����1
�#8!�#������$�������	�!
�  1.03 ���� ���8�*�������9����)�� Filippo (��8<� (2009) ���1�!���#,��/&*�0!�#�����8!�#��(��������"��&�)�6���#�8!�#������$�������	�!
��1
�#)�6� 2���������*!� 8�(�� AIS (head/neck) ��6�(�� 4 8�(��)�6�5� �1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 4.1 ���� 8�(�� ISS > 30 �1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 3 ���� 8�(�� SAPS II > 
45 �1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 2.9 ���� (��8�(�� Marshall  > 2  �1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 14.8 ����        
   -  ����8!�#���7��
� (Blood pressure) 1�!�� ����8!�#���7��
����/
����
7���>1��������
�� �!�8!�#���7��
����8��2
����
� < 90 mmHg �,���3��������������'�8�;$�����
��������"��#��������
� &#
 (Franschman, et al., 2011; Henzler, et 
al., 2007;Yang, et al., 2011; Zafar, et al., 2011) ��,����������8!�#���7��
�2
����
� <  90 
mmHg ��#�/��'�$�*8���>����(����������,��(������ ���/������5���8!�8�#���7�#��
)���#��)��������,��������*���� �'�$�*��
� �!�8!�#���$���7���9����&�(�� �!��#��)����,����##�$������� (Franschman et al., 2011) (�������9����)�� Zafar (��8<� (2011) 1�!��/&*�0!������"�����#�����#����� �!�8!�#���7��
�2
����
� > 140 mmHg ��3����1
�#��5���!�����,��5����6���#��#��)�6� ��
� �!��#���!# �,�#� �!���,�����26'� �'�#�2�������
��������"��#��������
� &#
��##� ���/�������1
�#8!�#������$�������	�!
���3�1.6 ����  
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   - 8���>����(����������,��(��  1�!��#�/�7��������
#�<��,�����5���!���5����6���#�� (Cerebral blood flow) 7��/&*�0!����#�8���>����(����������,��(��$���� 4 	��!7#�������������� ≤ 65mmHg ���'�$�*��5���!�����,��5����6���#�������'�$�*��
��������"��#��$�������
� &#
��##� (Henzler, et al., 2007) 
   - �������2
���$���,��  ( O2 Saturation �,� Spo2)  ��� <  92 % #�8!�#��#1��4����8��(�����'�2���#�� (cerebral perfusion pressure ) #�/��'�$�*��5���!�����,��5����6���#������ ��
� �!��#��)����,����##� ���/�������1
�#8!�#����������'�$�*��
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(� 7���1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 1.037 ���� (���1
�#8!�#�������������
�8!�#1
����3� 2.1 ���� �����6������3������������#���'����������	�!
�$�/&*�0!������"�����#��������(�5�* (Chi, et al., 2006) 
   - ������<� &#
 1�!�� �!����������#���<� &#
�&�)�6� 1   'C ���'�$�*�#��#����/�/��;�1
�#)�6�*���� 10-13 ���/�$�*��5���!�����,��5����6���#��#��)�6� �'�#��&��������"��#��$�������
� &#
 (Brain Traumatic Foundation, 2007) (�������9������������	
�������� #�����8�6����/&*�0!������"�����#��������(�#�������<� &#
��������'��!�� 
35  'C 2���#�/���!����!����'����$� �!����
)���������:$����������/�������1
�#������������$�����
��������"��#��$�������
� &#
 (Brain Traumatic Foundation, 2007; 
Henzler, et al., 2007; Thompson, et al., 2010) ���/�$�*��
�/���14�������������5#���  (Sacho, et 
al., 2010)       $���9����)�� Konstantinidis (��8<� (2011) 1�!�� /&*�0!����#�������<� &#
��������'��!��    35   'C �1
�#8!�#������$�������	�!
��&���3� 2.95 ���� (�������3����1
�#�'��!�!�����!#$� ICU 9����# (��$�7�1�����#���!������#�����<� &#
���
  
   - ����8�� End tidal carbon dioxide (ETCO2 )  2�����3������#
�8��8!�#�)*#)*�)��8�����5����52������#���$��������/&*�0!���#������$����7��8�� ETCO2  ��� < 29 mmHg ��3����������������#�/��������
� �!��������"��#���������
� &#
 ��,������ �#,��#���8���)��8�����5����52��$���,�� (Hypercapnia) �����/�$�*������,���#��)�����! ���$�*��
� �!�8!�#���$���7���9����&�(�� �!��#���!#��##� (Caulfield, 
et al., 2009) 
  1.4 /��!�����*���=
���
����������!)*���������
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� ������*!� 
  1.4.1 8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,�� (coagulopathy) 2���#���<H���!
�
�>�� ������*!���#�8�� Platelet count < 100,000/ mm3 (��/ 
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 �,� 8��International normalized ratio (INR) >  1.4  (��/ �,� 8�� Activated partial thromboplastin 

time (aPTT) > 36 seconds (Lustenberger, et al., 2010) ��������,���3����1
�#8!�#������$�����
��������"��#��������
� &#
 5�*(��  8�� platelet count  <  229 × 103/µL  8�� PT ≥ 13.8 seconds        8�� PTT ≥ 33.5 !
����)�6�5� (�� 8�� INR  ≥ 1 (Salehpour, et al., 2011) $���9����)�� 
Lustenberger (��8<� (2011) 1�!�� /&*�0!������"�����#��������(����#�8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,����3����1
�#8!�#������$�����
� �!�(��2*�� �	��  �!��
��	,6�      5�!���>���1���  �!����$��'����  �!�����,�  ��3� 10.99 ���� �1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 
5.03 ���� !#��6��1
�#�'��!�!�����!#$� ICU $�7�1����� (���'��!�!��$���8,���	�!����$�  2������8�*�������9����)�� Greuters (��8<� (2011)  ���1�!����#�8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,��$�/&*�0!������"�����#��������(� $�(/��>���>
�(�� ��$� 24 	��!7#������������"����1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 3.75 ���� (��11.61 ������#�'����  
   1.4.2 �����6'����$���,�� �����9����)�� Liu-DeRyke (��8<� (2009) 1�!�������6'����$���,����6�(�� 160 mg/dL$� 24 	��!7#�(������)*�����������3����1
�#8!�#������$�����
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� �'�#��&����1
�#8!�#������$�������	�!
� 2������8�*�������9����)�� Salim (��8<� (2009) ���1�!����#������6'����$���,����6�(�� 150 mg/dL ���!����3��!�� 1 ������� ���/�������1
�#8!�#������$�����
���,�����$���7���9���(�������3����1
�#8!�#������$�������	�!
�$�/&*�0!������"�����#��������(�#��)�6� 4.91 ����   (����9����)�� Griesdale (��8<� (2009) ���1�!��/&*�0!������"�����#��������(����5�*����/��������#������6'����$���,����6�(�� 200 mg/dL$�	�!� 10 !��(� ����������
��������"�#�/�����1
�#8!�#������$�������	�!
���3� 3.6 ���� 
   1.4.3  �!�����,� ��3� �!����#������!����#�� ����<�$� ��,���� 7��/&*�0!��������!����#���!�� 300 #
��
�
����	��!7#��
���������3��!��#���!�� 3 	��!7#� #�����72����#$���,���&��!�� 150 mOsm/L  (��#� �!� hyperosmolarity 7��1�!��  �!�����,���3�������������$�����
��������"��#��������
� &#
 ��������6���1�!����3����1
�#8!�#8!�#������$�����
� �!�(��2*��7���>1�� �!����$��'�����>���1���(�������3����1
�#8!�#������$�������	�!
�#����3�  3.96 ���� (Hadjizacharia, et al.,2008) 
   1.4.4  �!�72����#$���,����'� (hyponatremia) ���#�����72����#$���,����'��!�� 135 mmol/L ��6����������)�� cerebral salt wasting syndrome (CSW)  (�� 
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syndrome of inappropriate antidiuretic hormone (SIADH)   �'�#��&�����������	�!
� (�� �!���11� �1����1
�#)�6� (Fraser & Stieg, 2006; Rahman & Friedman, 2009) 
   1.4.5 ���� PaCO2 2���5�*���/��!� Arterial Blood Gas ���#�8����'��!�� 30 mmHg �,� �&��!�� 39 mmHg  ��3����������������#�/��������
� �!��������"��#���������
 � &#
 $�/&* �0 !������"���� �#��������(���� �!8,�  �#,� �#���8�� �)��8�����5����52��$���,�� (Hypercapnia) �����/�$�*������,���#��)�����! ���$�*��
� �!�8!�#���$���7���9����&�(�� �!��#���!# $������)*�#�#,������8�����5����52��$���,����'� (Hypocapnia) ���'�$�*������,���#������!���/�$�*��
� �!��#��)����,���'�$�*��������
����/�/��;(��5#�$	*���2
���5�*/�/�
�����*����3���(�8��8#��)�6� (Caulfield, 
et al., 2009; Warner, et al., 2008) 

  1.4.6  �!�7��
���� ��������!���������	
��������1�!�� �!�7��
�������#�����T�7#7��
� (hemoglobin �,� HB) �*���!�� 10 mg/dL ��3� �!����1�5�*����$�/&*�0!������"�����#��������(���6�(���)*��������� 7��1�!��/&*�0!����#� �!�7��
����#��#� 8�(�� GCS ����*���!��(��#��1�$�/&*�0!����#� �!�8!�#���7��
���'� #�8!�#�'���3��*��5�*����DEF�8,�	�1�*!���$�*���6'�(��5�*���������*!���$�*������*�8!�#���7��
�#���!������#���5#�#� �!�7��
���� (Yang, et al., 2011) ���(#*!�� �!�7��
���� (������8!�#��#��$���)�������2
���5����6����!�����:)��������!#��6��#�������"��#(�������9����)�� Salim (��8<� (2008 ) (�� ��9����)�� Yang (��8<� (2011)5#�1�8!�#��#1��4����	�������!��� �!�7��
�����������
��������"��#��������
� &#
 ���(#*1�!��/&*�0!����#� �!�7��
����#����!#$���/&*�0!�!
�@�(��!�����!#$�7�1�����#���!������#���5#�#� �!�7��
���������#�����'�8�;�����
�
 (Salim, et al., 2008) 2��������,���#����)*��'����)����!
��������3�����<���9�����*�������'�$�*��������� �,���"�!�!#)*�#&�5�*5#�8��*!� (�������5�"��#�����9�������1�!��/&*�0!������"�����#��������(����5�*����,����(��#���'�$�*/&*�0!���
� �!�(��2*������: 7���>1��������
�� �!�(��2*��$���������
����$� (�����
��	,6� 7���
#�<��,�����: 1,000 #
��
�
����/&*�0!�5�*�����1
�#8!�#������$�������	�!
�#��)�6�1.95 ���� (���1
�#8!�#������$�����
� �!�(��2*��#��)�6� 1.76 ���� (Salim et al., 2008) 
  1.4.7 ����527�58��$���,�� 2���#����������(��� �������������"�����#����� ��
�������!��������������������� (inflammation 
response )7��1�!������ IL-8  (�� TNF ����&�)�6� #�8!�#��#1��4���� �!�8!�#���$���7���
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 9����&� (ICP > 20 mmHg )(�� �!� Hypoperfusion (CPP < 60 mmHg) (���$�*��"�!�� ���� 

IL-8  (�� TNF $���,������1
�#)�6���3�)*����	�6)������
��������"��#��������
� &#
  (Stein, et 
al., 2011) �'������!������ cytokine $���,����3������3�!
4���$�#�����
�#�'�#�������'�!
���(���������$	*$�/&*�0!������"�����#�����5#�5�*�'�$	*�����(1�����!#��6�$�����95���*!�  
  1.5 ���!��1,����!
�
�>�� $���������#������#
�(�����
���#�OG��!������
� �!��������"�$�������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�7����$	*��87�7���#�	�!�8*������������(���)���#���������&��'�����������! 2�����3����OG��!������#��7���� 7���
�##����'�#�$	*$�����:����9(�����5#�5�*�'�#�$	*$�����95�� 5�*(�� 
    1.5.1 ��!������ central venous oxygen saturation 
(ScvO2) ��3�����#�<8!�#�#�����!�����,�����5����6���#��(����$	*���2
���)���#�� �����#��!��5�*7������� central venous line ������)������ ScvO2 (��������,��5����6���#��������� ���� ScvO2 ��� ≤ 65 % $� 24 	��!7#�(� �������������"� ��3��������'����8!�#������$�����
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� ���/�$����1
�#8!�#������������	�!
���3� 2.3 ���� (���1
�#����!��!�����!#$�ICU (��!�����!#$�7�1����� (Filippo, et al., 2009) 

  1.5.2 ��!��8!�#������2
���$���,6��#�� (Brain tissue 
oxygen tension �,� BTpO2) ��3���!��8!�#������2
���$���,6��#��7����7����$�� Electrode �)*�5�$�*��,����*#�#����!��&� 2-3  cm 2�����#���������������2
���$���,6���,���#��5�*����������,��� ��3���!��8!�#�#���)�����'����2
���5��&���,6��#��(����$	*���2
���)���2����#�� ���	�6�������
��������"�$�������
� &#
$�/&*�0!� 7��8�����
 8,� 35-
50 mmHg  (Maloney-Wilensky et al., 2009) $���9����)�� Odd (��8<� (2011) 1�!������ 
BTpO2 ����*���!�� 15 mmHg $�/&*�0!������"��#��������(� ���$�*��
�/���14����5#���$������6� (!��7��(�����#
� GOS  30 !��������"�)*�#&�) ���8�*�������9����)�� Maloney-
Wilendky (��8<� (2009)���1�!������ BTpO2����*���!�� 20 mmHg (������/&*�0!�#� �!��#��)�����2
���7���>1��8������*���!�� 10 mmHg  ��3��!��#���!�� 15- 30 ����   �������������"��#��������(� �����/�������1
�#������������$�����
� �!��������"��#��������
� &#
 7���'�$�*�#��)����,�� (�����2
���5����6���#��������1���1� ���/�$�*��
���,6��#���&��'���� #�/��'�$�*/&*�0!�#�����������	�!
�(��#�/���14�������������5#�1������8���##�  
   1.5.3 ��!������ Cerebral microdialysis (MD) ��3���$�����$���,6��#���
�!<$��*�8��������!���������
��������"��1,��!������������: 5�*(�� 
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 �����6'����      (�8�
8 51&!
8 ����2��� (�� ��&���#� �#,����
� �!��#��)����,�� ����)���6'���������� $������)*�# ����(�8�
8 51&!
8  ����2��� ��&���#� (��������!�)����8�
8 ���51&!
8���&�)�6� (��1�!����#1��4����/���14�������������������  (Haddad & 
Arabi, 2012; McLernon, 2011; Yokobori, et al., 2011; 9�<��  ������� & ���!�U
  ���(�*!, 2552) 
   1.5.4 ��!������ Autoregulation index �,� AR ��� 
Transcranial Doppler Ultrasonography (TCD) 2�����3���$	*8�,��8!�#����&�$������#
�8!�#�"!��5���!���)����,�� ��$��#�����5��/��� Bilateral Middle Cerebral Artery  8�� AR ����*���!�� 
2.8 (������#�8!�#/
����
$���5���!�����,�� ��$��#�� 2����'�#��&�����
��������"��#��$�������
� &#
��##� (Daboussi, et al., 2009; Haddad & Arabi, 2012; Yadla, Campbell, & Jallo, 
2011) 
 
 2. ����������*��������$�����
��������"��#��������
� &#
 
 �#,����
��������"�����#��������(� ��������#�8!�#�*�������2
���(��1������ !#��6�#��������/�/��; ��$��������&�)�6� ���$�*��
�)������������/�/��; �	�� �V�	8�����5����52�� ��(�8�
�  51&!
8 ����2��� ��&���#� �1
�#)�6� �'�$�*��
�����������2����#�� (���2�������� ���/�������������(����=
�

������:$�������   �����6 
  2.1 ����8!�#���$���7���9����1
�#)�6� 2�����!�$�;�#��1�5�*#��$� 72 	��!7#� (��������5�*�������"� (��$�/&*�0!�������"��#��1�5�* ������ 72 	��!7#� (OE Phelan, et al., 2009; Stocchetti, et al., 2007) ����#��8!�#��#1��4���!���8���>����(����������,��(�� (Mean arterial pressure �,� MAP)  ���8��(�����'�2��)���#��(Cerebral 
perfusion pressure �,� CPP ) (��8!�#���$���7���9��� (Intracranial pressure �,� ICP) 
CPP = MAP > ICP     $� �!����
��������#���5����7�#��
)���#��	�!����)���������,��$�*�)*�������������(���8!�#�����,��(���>���� �1,��$�*#��
#�<��,��5����6���#��$�*�1���1�  7��$�/&*�0!������"�����#��������(����
�#1�8!�#/
����
)����5����7�#��
)���#�� ��$� 48 	.#. (��1�8!�#/
����
#�����$�!����� 3-5 ���������"� (Sviri, et al., 2009) �#,������8!�#�����,��(���>���������,�8��8!�#���$���7���9����&��1
�##����������5#���#�������!5�* ���'�$�*��5���!���)����,��5����6���#������ 7������8!�#���$���7���9������#�8��#���!�� 20 mmHg (������/&*�0!�#� �!�8!�#���$���7���9����&� (Maloney-Wilensky, 
et al., 2009;    O EPhelan, et al., 2009; Stein, et al., 2011; Stocchetti, et al., 2007)    
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  2.2  �!��#��1������2
��� ���#����� BTpO2 �*���!�� 15 mmHg ��3� �!����1�5�*����$�/&*�0!������"��#��������(� 2���#��1�$�/&*�0!����#�����8!�#���$���7���9���#���!�� 20 mmHg 8���>����(����������,��(�� �*���!�� 80 mmHg (��8��(�����'�2��)���#�� #���!�� 60 mmHg  (Chang, et al., 2009; Oddo, et al., 2011) 
  2.3 ������<� &#
������ 7��1�!���#,����
��������"�����#��������(� ��������#�8!�#�*�������2
���(��1������!#��6�#��������/�/��; ��$��������&�)�6� )������������/�/��;�1
�#)�6� ��
�����������2����#�� (���2����������##� 2�����<� &#
����������&�)�6���3� �!����1�5�*����8�6� ��$� 24 -72 	��!7#����������"�����#��  (Brain Traumatic Foundation, 2007) (�������9������������	
�������� #�����8�6����/&*�0!������"�����#��������(�#�������<� &#
��������'��!�� 35   'C 7��1�5�*#�����*���� 10.9  ���/&*�0!������"�����#��������(���6��#� 2���#��1�$�/&*�0!����#��������"�����#����� � 
Penetrating /&*�0!����#� �!�8!�#���7��
���'� /&*�0!����#�����8!�#��(�)���������"��&� 5�*����$�����	�!����$� !#��6�5�*��������7����/����� 7��������<� &#
��'���#�/��������!����!����'����$� �!����
$��������:)�������� �	�� ��!$�(��������,�� ���#5*��� ��� ��
�8!�#/
����
�����������##� �	�� 8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,�� ��8!�8�#(���������T��7#�����: ��3��*� (Konstantinidis, et al., 2011)  ���8�*�������9����)�� Tokutomi (��8<� (2009) ���1�/�)*���8���������'�$�*#���<� &#
��������'� ������*!� ��#����� C reactive protein (CRP)$���,���&�)�6� 2������� CRP ����&� (������8!�#/
����
)�����!����������
��	,6� ��#�����71(���2��#$���,����'� !#��6�1� �!�(��2*�� �������������"�$� 3 �������(� 5�*(��  �!����������  �
��	,6�  �!���!$���*��"! 5�!�� 
  2.4 8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,�� ��3������������������� �������������"�����#�����1�5�*����$�/&*�0!������"��#��������(� (Greuters, 
et al., 2011; Lustenberger, et al., 2010; Salehpour, et al., 2011) 1�$�(/��>���>
�*���� 24 (���1
�#��3�*���� 54 $� 24 	.#.���������"�1� 7��#��1�$�/&*�0!����#�8!�#/
����
)�����5���!���7��
�(��5�*�����6'�����#����7�1������
#�<#�� /&*�0!����#�8!�#/
����
)����#��=
�

�����(��)��&#����� !#��6�$�/&*�0!����#�8�� hemoglobin, platelet counts ��'� (��#����� 
PT , aPTT �&� (Greuters, et al., 2011) 2�����
���,������#����'����)��/���������,����"�: ���/�$�*��
����!��������� ���������1
� (����)����,��#����6���#�� 7��#����
� ��$� 12 	��!7#� (� �������)*��������� (�>����������� 23  	��!7#�) �����#�<  0 - 4.5 !�� 7��8�� 
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International normalized ratio �,� INR  ���&�����#,���!��  6 	��!7#� (�� 36 	��!7#� ��!�8�� 
Platelet counts ������#������#,�� 24 	��!7#������)*���������  (Lustenberger, et al., 2010)   
  2.5 �����6'����$���,���&� 7��8!�#������$�����
����1
�#)�6�$�/&*�0!������"�����#��������(� (8!�#�������1
�#��3� 4.9 ����) /&*�0!����#����� 65 �?)�6�5� (8!�#�������1
�#��3� 3.9 ����) /&*�0!����#� �!���,�����$�*��,����*#�#��	�6��&� �,� Subdural hemorrhage (8!�#�������1
�#��3� 5.5 ����) (��/&*�0!����#� �!������6'����$���,���&�$�	�!�����/����� (�1
�#8!�#������$�����
���� 4.4 ���� ) (Pecha, et al., 2011) 2��������6'����$���,���&���6���
�����=
�

�����������)��������7��������� Stress hormone �1
�#)�6� �'�$�*����������*�����
��=
�

�����/�/��;1������(��5#�$	*���2
���#��)�6� ���/�������1
�#)�6�)��/�
�/�����*�������3��� 5�*(�� ��(�8�
8 (��51&!
8 ���$�*��
����'�����2�������� (���'�$�*��
� �!��#��)����,��#����6����##� (Griesdale, et al., 2009; Liu-DeRyke, et al., 2009; Pecha, et al., 2011;  
Salim, et al., 2009; Zhao, et al., 2011) 
  2.6  �!�����,� $�/&*�0!������"�����#��#��#�����������������"�������#$�*�#��7���������,�����$��#��#���  �!��#���!#  �!�8!�#���$���7���9����&� (�� �������"�)��������,���
�!<���#$�*�#�� 1�5�*�&����*���� 15.4 (��1�8!�#������$�����
�#��)�6�$�/&*�0!����#�������8!�#��(�)���������"��&� !��7�� GCS  <  9 8�(�� (8!�#�������1
�#��3� 3.36 ����) /&*�0!����#� AISHEAD ≥ 3 8�(��  (8!�#�������1
�#��3� 2.6 ���� ) /&*�0!����#� �!��#���!# ( 8!�#�������1
�#��3� 2.84 ����  ) (��/&*�0!����#� �!���,�����$�	����!��
�8
� �,� Intraventricular hemorrhage (8!�#�������1
�#��3�2.18 ����) (Hadjizacharia, et al., 2008) 
  2.7  �!�72����#$���,����'� (hyponatremia)  #�/�$�*�6'�8���$���!�)���6'�����2� (extracellular fluid) �'�$�*��
����8�,������)���6'��)*��&��2����#��#��)�6� �'�$�*��
� �!��#���!#��##� (Fraser & Stieg, 2006; Rahman & Friedman, 2009) 

 2.8 ����527�58��$���,�� 2���#����������(��� �������������"�����#��7����
�������!��������������������� (inflammation response )7��1�!������ 
IL-8  (�� TNF ��#������&�)�6� 2���#�8!�#��#1��4���� �!�8!�#���$���7���9����&� (ICP > 
20 mmHg ) (�� �!� Hypoperfusion (CPP < 60 mmHg) (Stein, et al., 2011) 

  2.9 ���������(������	�!�8#�$��#�� 7�� �������������"�����#��������(� ��#����������(���)����$��2����#�� ����!8,� 8!�#�)*#)*�)���6'���� ������2��������� ��������2��� ��&���#� (�� ������!�)�(�8�
8���51&�!��1
�#)�6� 2���#�@�4
A$����'�������'���*����$� �!����
)���2����#�� �'�#�2�������
�/���14����5#���7��
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 1����������(����������!��������!����� 4  �������������"�����
�##����������(����)*��&��������
 (Yokobori, et al., 2011) 

 
 3. ���'��������(�����G������������"��#��������
� &#
 
 /&*�0!����5�*�������"�����#��������(� �*��#�������������1,���G���������
� �!��������"��#��������
� &#
 7���������������������������'�8�; �	��   �!��#��)�����2
���  �!�8!�#���7��
���'�  �!��6'����$���,���&�  �!�����,� 8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,��  ����������!#�)*���*� �1,��8�8����5���!�����,��(�����2
���5����6���#��$�*�1���1� (Brain Traumatic Foundation, 2007; Haddad & Arabi, 2012; Joosse, et al., 2012) �'�������&(�/&*�0!������"�����#��������(���6�(��$��������#�7�1����� $��*��>���>
� (���#,��#������/&*�0!�!
�@� �,���/&*�0!�����*���&(������,��� �*��#������� (�����!������&(����#����
�4
 �1  #������������)*�#&�)��/&*�0!� �����#
�� �1 ������!�!
�
�>��78 ���'������� ��/����� (������������: �����#���#7�����'������!��"!(�������!� �1,��$�*/&*�0!�5�*����(�*��;������������!��� ������
� �!�(��2*����������
�)�6� 
(Joosse, et al., 2012) �����9����)�� Kim (��8<� (2011) �����!�������!�������#���#$�/&*�0!������"�����#����6�(�� �)*���������$��*��>���>
�������)*��*��/����� (��9����8!�#��#1��4�)������!���������!���/���14�)��/&*�0!������"�����#������'���3��*��5�*����/�����>���>
� 1�!�����/&*�0!�5�*����/����� ��$� 4 	.#.���������������)*�������������*��>���>
� ����8!�#������������	�!
� (������!��!�����!#$�7�1�����5�* �����6��1,����3����G���������
��������"��#����� �!����
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� ���#��������&(�����'�8�; �����6 
  3.1 ���&(������
����$�(�������$� 
  /&*�0!������"�����#��������(����#� �!������
����$������6��������8!�#&*�����!������� (���������"��
�!<$���*�(���'�8�  �!������$�������� �,�5#��#�'���#����8!�#/
����
$��#��(��8!�#/
����
$�	�����(��	����*�� (Maas, et al., 
2007)  �!��������!���$�*��
���)�����2
���$���,�� (Hypoxemia) �'�$�*��
�/�������������� �����6����&(�/&*�0!������"�����#��������(�����*��$�*8!�#�'�8�;������&(������
����$�(�������$� 7���>1��$�/&*�0!������&� < �����
����� 8!#������#
�� �1/&*�0!�(����#��$�����	�!����$�5�*�����!��"!$��<����#�)*����	�6 7����8����� SpO2  ≥  92 %  (Chi, et al., 2006)  (��8�����8�� ETCO2    > 29  mmHg ��,������ ���� ETCO2 > 29 mmHg ��#����8!�#������
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 $�����
� �!��������"�����#��������
� &#
5�* ����!8,� �'�$�*���� ICP  ��$� 96 	.#. (������������	�!
�$�/&*�0!������"��#��������(� �������������"�����(���1
�#/���14������������$�*��)�6� (Caulfield, et al., 2009) (��#����'����7�1��������$��*���������#�9��� �1$�������1�����/&*�0!�5�*�����8��8��#��6����'�������(����/���������:$����>���>
� !#��6����&(� ��������/����� ��������6�*��#�������������#����
�4
 �1��#��$�*���'������!����������������7�1�����5�*�������#���# �1,����8!�#��(� (���G���������
��������"�����#��$�������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� (Joosse, et al., 2012) 
  3.2 ���&(����5���!���7��
� 
  /&*�0!������"�����#��������(����#�8!�#���7��
����5#�8����������������� 5�*(�� ��������,������������"� �������"�����#����!����8!�8�#���5���!�����,�� �,������
����8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,�� (Maas, et al., 
2007)�����6����8!8!�8�#8!�#���7��
�2
����
� $�*#���!�� 90 mmHg �1,��8�8����5���!�����,��(�����2
���5����6���#��$�*�1���1� (Brain Traumatic Foundation, 2007; Franschman, et 
al., 2011; Henzler, et al., 2007; Zafar, et al., 2011) 8!�8�#8���>����(����������,��(�� 5#�$�*��'��!�� 65 mmHg (Henzler, et al., 2007) 7�����1
�#�
#�<�6'�$�������,�� �*!���$�*���6'���� � Isotonic crystalloid,  colloid  (���#,���1
�#8!�#���7��
�$�*�&��*!���$�*���6'�5#�5�*/��*��$	*������*��������!)��������,�� (vasopresssore) �	��  norepinephrine �1,�������
#��5���!���)����,��(�����2
���5����6���#��������1���1� 7��8�����8��(�����'�2���#����� 
50-70 mmHg (Brain Traumatic Foundation, 2007; Subhas  & Smith, 2011)  (��8!�8�#5#�$�*/&*�0!�#�����8!�#���7��
�2
����
� #���!�� 140 mmHg 2�������3����1
�#��5���!�����,��5����6���#��#��)�6� ���/�$�*��
� �!��#���!# �,�#� �!���,�����26'� (Zafar, et al., 2011)  
  3.3 ����8!�#���$���7���9���  

  ��,������ �!�8!�#���$���7���9��������
�)�6���6����$�*��
�/����� $�������,��5����6���#�� (�� �'�$�*��
� �!��#����,��� �'�#��&�������	�!
� �,� �!���11� �1 �����6���������8!�#���$���7���9���$�*��'��!�� 20 mmHg ���#�8!�#�'�8�; 7����8�8��(�����#��(���1,��$�*#��
#�<��,��5����6���#��$�*�1���1� 2���#���������������6 
   3.3.1 ���
���#����8!�#���$���7���9��� �1,��$	*�
���#(�����#
�����
��������"�$�������
� &#
��� �!�8!�#�����7���9����&�7����$������<��
���#����8!�#���$���7���9��� (ICP monitoring) 2�����3�!
4����$	*�����(1�����(��#�#����� ��3�(�!�=
���
(��)*�(���'��'������� 2 )�� Brain Traumatic Foundation (2007) 
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 #���7�	��$������#
� �!������������$�/&*�0!������"�����#�� (������8!�#���$���7���9����1,��8�8��(�����#��(���1,��$�*#��
#�<��,��5����6���#��������1���1�  2���1�!���'�$�*��
�/������������)�6� (Arabi, et al., 2010; Brain Traumatic Foundation, 2007; 

National Guideline, 2011)7��#�)*����	�6$����'� 8,� /&*�0!����#��������"��#��������(������#��$�*������5�* (���!�1�1��4
� �1������'����2���8�#1
!�����#�� �,�/&*�0!����#��������"��#��������(�/����2���8�#1
!�����#�����
 (��#�)*����	�6�*������#���!�� 
40 �? ����8!�#���7��
�2
�7��
� ��'��!�� 90 mmHg #�8!�#/
����
�����!������8�,���5�! (Unilateral posturing)7��#�)*����	�62$�3 ��#���'����
���#!������8!�#���$���7���9���5�* 7��1�!��#���7�	��$����
���#(���OG��!������
�8!�#���$���7���9����&� �'�$�*��#���
���#8��(����$���,��5����6���#�� �G�������)����,��5����6���#��(��$	*$�/&*�0!����5#���#�����#
�����8!�#���$���7���9����&�5�*��������#
����������(�������������� �	��/&*�0!��'���3��*��5�*����/�����$�����,�� �,�5�*��������8!�#&*�������� ��(� (���"1�)*����� �	�� ����
� �!�(��2*�� 5�*(�� ���
��	,6� ��#���,�������#��� �������� ��3��*�    (Brain Traumatic Foundation, 2007; Haddad & Arabi, 2012; 9�<��  ������� & ���!�U
    ���(�*!, 2552) 

   3.3.2 ��$	*����������#�8!�#�)*#)*��&� (Hyperosmolar) 7����$	* manitol �
#�< 0.25-1.0 ��#����
7���#$���������8!�#���$���7���9��� ��,��������3����1
�#(�������7#�
� (osmoltic pressure) �1,������6'��������2����#���)*��&�	���!���$�������,�����/�$�*�
#����,��$����5���!����1
�#)�6� ��,��#�8!�#��,��������/�$�*8!�#���$���7���9������� (Oddo, et al., 2009; Wakai, et al., 2007) #�/����/���14����������)��/&*�0!��'�$�*����������	�!
�(��8!�#1
������ (Wakai, et al., 2007) (��#�/�)*���8������1�5�*����8�6� 8,� ����
� �!�8!�#���7��
���'� 8!�#5#��#���)�����/�/��;������ ���6'�(�����,�(� 2���������/����5#�������#�� �����6����8!�OG��!��8!�#/
����
��������
�)�6��!#��������#
�����8!�#�)*#)*�)����,�� (serum osmolarity) $�*��&�$�	�!�  315-320 
mOsm/L  (���#,��5#���#��������8!�#���$���7���9����*!���$�* manitol (�*!��#���$	* Hypertonic saline 8,� 23.4% NaCl 30  CC ������*�� 15 ���� ���������,���'� #�$	*������3��'�������#� 7��1�!����#���� �!�8!�#���$���7���9����&�5�* �>�������� ICP ���� 8.3 
mmHg $��!����#�< 4-5 	��!7#� �1
�#���� CPP $�/&*�0!����#����� CPP ��'��!�� 70 mmHg  (7���>1��������
������ CPP ��'��!�� 60 mmHg �1
�#)�6���#�< 14.2 mmHg  ��$� 1 	��!7#�(���1
�#��3� 15.8 mmHg �#,���!��/���5� 6 	��!7#�) �1
�#���� MAP $�����#���#�8�� MAP �*���!�� 80 
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mmHg 7������ MAP �1
�#)�6� 12 #
��
�#����  ��$� 4 >5 	��!7#� (���1
�#���� PbtO2  )�6� 3.1 mmHg   ������������$�	��!7#���� 1 , 3 (�� 4 (���$�*��"�!��!
4�������/&*�0!����#� �!�8!�#���$���7���9����*!� Hypertonic saline ��3�!
4������#���G�����(���'�������� �!��������"��#��������
� &#
 $�/&*�0!������"�����#��������(�5�*(��#��1�!�� /&*�0!�#����
�/�)*���8��� ������������  5�*(�� 8!�#/
����
)���������,�(� (�������8#�$������� (���$�*��"�!����$	* Hyperosmolar 5�*(�� Hypertonic saline (�� mannitol ��3�!
4������#��$	*�'������������
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(�5�* ����!8,� ��#���� �!�8!�#���$���7���9����&� (���� ICP > 20mmHg )5�*2�����#����
�4
 �1�&���� ������������ 30-60 ���� (�����1�!��$�/&*�0!����$�*�������*!� manitol (�*! �!�8!�#���$���7���9����&����5#���)�6� ��5�*���������*!� Hypertonic saline ��3��'�������#� ��#��������8!�#���$���7���9���5�*(�������#���1
�#���� PbtO2  ���� CPP (�� Cardiac out put 5�* (Oddo, et al., 2009)  

    3.3.3 ��$	*�����������(����	�!�$�*��� (Sedative 
and Palalytic agent) �!#$������� 7���>1��������
�� Propofol ��3���������@�4
A��6� $	*5�*/���$������� �!�8!�#���$���7���9����&� !#��6�#�8�<�#���
$������G���������� (Neuroprotective properties) (��1� �!�(��2*�������$�*$�)�������&�(����� 5�*(��  �!� 
Propofol infusion syndrome (PRIS) ����(��� 8,� ��!$���*�	*�  �!���,����3��� (metabolic 
acidosis)���� creatinine �1
�#)�6�  �!� rhabdomyolysis (Subhas & Smith, 2011; Yadla, Campbell, 
& Jallo, 2011) �����6�8!#����
����$�/&*�0!��������#���# 7���������$�*5#�8!#���!�� 4 #�./�.�./	��!7#� 5#�8!�����
� 48 	��!7#�  (Subhas & Smith, 2011) ��������6���#�������
�#$	*  �	��  midazolam , fentanyl, morphine   ��3��*� (��1�/�)*���8���$��,���8!�#���7��
���'� 2�������'�$�*�#��)����,��(�����/�$�*����8!�#&*�����!���� ����'�$�*�����#
���������/
�1���5�* (Roberts, et al., 2011; Yadla, et al., 2011) 
   3.3.4 ��/�������X���7���9��� ( Decompresssive 
craniectomy)    ��3��������7��������3��
�!<�!*���1,��$�*�#��)�����!��������7���9��� 7������'��*������!�,�����*�� �1,���� �!�8!�#���$���7���9����&� ( ���� ICP > 
20 mmHg )$�/&*�0!����#� �!��#���!##�� (midline shift > 5 mm (�� �,���5#���"� Basal 
cisterns ��� CT scan ) �,� ������������/&*�0!�5#������������������*!��� (Daboussi, et al., 
2009; Eberle, et al., 2010) 2�����3������������#��������
��������"��#��������
� &#
$�/&*�0!������"��#��������(� ����!8,� ��#���� �!�8!�#���$���7���9����&� (Cooper, 



���������	
��	 �
���	
��	����                                                                                                       �	.. (�
��	
�
��������) / 69 
 

et al., 2011; Daboussi, et al., 2009; Eberle et al., 2010; Howard et al., 2008) (�������3����1
�#��5���!���)����,��$��#�� (Daboussi, et al., 2009) ���'��!�!�����!#$���/&*�0!�!
�@�(���'��!�!��$�����	�!����$�5�* (Cooper, et al., 2011) (���"1� �!�(��2*��������/����� 2���#���6���
����������/����� 5�*(��  �!� Subdural effusion  �!��#����,��� ��	����"� (���6'�8���$�71��#�� ��������6���1� �!�(��2*���,������
��	,6� 5�*(�� ����
��	,6� ���
��	,6�$������
��#��(���6'�5)�������  ���
��	,6�(�8�����$���(���,��   �!����$��'���� ��3��*� (Cooper, et al., 2011; Eberle ,et al., 2010; Howard, et al., 2008) �����6����#� �!�(��2*��$������! ���������'�/���������7���9��� (cranioplasty) ������*!� Bone flap resorption   �!��
��	,6�  ��#�1@�
�#/
����
��������������7���9������ (��1��������������	�!
�8
���3�*���� 2.5  (Honeybul, 2010)  
   3.3.5 ��$�� external ventricular drain (EVD ) �1,�������6'������#��(��5)�������(�������#���
���#����8!�#���$���7���9����1,����3���������
��������"��#��������
� &#
��� �!�8!�#���$���7���9����&� $���9����)�� 
Griesdale (��8<� (2010) �1,��9����8!�#��#1��4���!���������7����$�� external 
ventricular drain (EVD) (������������	�!
�$�/&*�0!������"�����#��������(� 1�!������!�����$�� EVD �>������#�< 8 !�� (���������*!���$�� EVD 5#���3����1
�#8!�#������$�������	�!
�$� 28 !��(��$�7�1�����$�/&*�0!����#�8�(��GCS <   6  8�(�� (��$������)*�#1�!����3����1
�#8!�#���������������	�!
�$�/&*�0!�����#���#�����8�(�� GCS ≥  6  (���$�*��"�!��$�������/&*�0!������"�����#��7����$�� EVD ��6��*��#���1
��<�)*����	�6$����'��������8�� 7����8'�������)*��� )*�����7���>1��$�����#���#�����8�(�� GCS ≥  6   �1,����3�����8!�#������$�����
� �!�(��2*������'�5��&�������	�!
�  
   3.3.6 ���'� Hypothermia 2�����3�������<� &#
��������7��#��8���<� &#
��� 35   'C  �,���'��!�� �����9���������!��������������<� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� 7����8���<� &#
���������������'��!��   35   'C  1�!�� ��#�����G���#�� �'�$�*�#��#����/�/��;����*���� ��#��8!�8�#8!�#���$���7���9���$�*�*���!�� 20 mmHg (Qiu, et al., 2007; Tokutomi, et al., 2009; Zhao, et al., 2011) 	�!��������6'����$���,�� (������(�8�
8$���,�� (Zhao, et al., 2011) �1
�#���� Superoxide dismutase (SOD) 2������� SOD �����'�#�8!�#/�������1
�#�������2
����
����
����'������!�X���6�)���#�� (Blood brain barrier)  ���/�������������(���)��8!�#��#��$�����#$�*��/���)��������,��$��#�� (permeability) #�����!)���6'�������������,�� 7����(����!������
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 ����:)����,��/����)*�5������,6��#�� ��
�����������2����#��(��������,���#�� (Tokutomi, 
et al., 2009) (�����1� �!�(��2*�� ������������<� &#
������ �	�� ���������  �!��
��	,6�  �!���!$���*��"! 5�!��  �!���,���������������� ��3��*� (Qiu, et al., 2007; Thompson, et 
al., 2010; Tokutomi, et al., 2009) �����9����)�� Clifton (��8<� (2011) 2�����3���9��������#/&*�0!������"����������(��#���������7�1�����5#�1�8!�#(��������!���/���14������������!���/&*�0!������<� &#
���
���������������<� &#
��'�������� 35   'C  ��$����(� (��8���<� &#
���� 33  'C ��3��!�� 48 	��!7#������������"� �����6�#�(�!7�*#�1
�#7����$�������	�!
�(������
�/���14����5#��� ��������6���1�!�����/�$�*��
�8!�#/
����
�����!���/��!�����*���=
���
�� 5�*(�� ����71(���2��#$���,����'��� 8���>���� partial 
thromboplastin time �&�)�6� (��8���>����(����8�����5����52������ (��'��!�� 30 mmHg) (������'�$�*��
� �!�(��2*������'�8�;����������� �	�� ����
� �!�8!�#���$���7���9����&�#���!������#�����<� &#
���
 �����6��1,��$�*��
�/���14������������������/&*�0!����8!8���<� &#
��&�$� �!����
 �1,���G���������
������������#���<� &#
�&��,���<� &#
��'�  (Brain 
Traumatic Foundation, 2007; Clifton, et al., 2011; Sacho, et al., 2010; Subhas & Smith, 2011) 
   3.3.7 ��8����� PaCO2 34-38 mmHg $� 24 	��!7#�(�������������"�  �����������6�������#����� ����(���)�� �!�8!�#���$���7���9����&��,� �!��#����,���1
��<�8�8�� PaCO2 30 -34 mmHg  (Brain Traumatic Foundation, 2007 )   3.3.8 �����������/&*�0!� 7�������������!�����$�*9���/&*�0!���&��&����(�!����#�< 30 ��9� (�����$�*9�����&�$�������
 (Neutral position )������������1�� �� �,� �
������9��� ��,��������	�!�$���������,���'��������#���������#���# 	�!�������
� �!�8!�#���$���7���9����&�5�*7��5#���(�����'�2���#��(����,�����#����6���#�� ��������������)*���71�#���!�� 90 ��9���,������)*���71������#��: ��#���8���)����,��$�	����*���'�$�*(����$�	�����(��	����*���&�)�6�)��)!����5������)����,���'�����#�������&���!$� (Venous return) �'�#��&���8���)����,��$��#����##� (Arabi, et 
al., 2010; Brain Traumatic Foundation, 2007; Liao, 2009) 
  3.4  ��8!�8�#�����6'����$���,��  
  8!���������6'����$���,��$�*��&�$��������
 ($�	�!�72-150 
mg/dL) (Brain Traumatic Foundation, 2007)(�����#������6'�����&�#�� �'���3��*��$	*�
�2&�
�$���8!�8�#�����6'�����!#�*!� (Brain Traumatic Foundation, 2007) (���*��#����
���#
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 �����6'����$���,�� ��������$	*�
�2&�
��1,���G�������������� �!�(��2*����������6'����$���,���������'��� (Salim, et al., 2009) 

  3.5 ������8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,��                         
  8!�G�����(���OG��!������
� �!�8!�#/
����
�����!������ ��()"���!)����,�� 7���
���#����/��!�����*���=
���
����������!)*��$�*��&�$�8�����
 $�*�������#,��/&*�0!������� �,�#����� Platelet count ≤ 229 × 103/µL �,� ���� PT ≥ 13.8 seconds �,� ���� PTT ≥ 33.5 seconds (�� INR ≥ 1   (Salehpour, et al., 2011) 7����������������8!�#/
����
�����!��������()"���!)����,�� (coagulopathy) �'�7����$�*��!������)����,����(�� 5�*(�� Packed red blood cells (��  Fresh Frozen Plasma (���"1� �!�(��2*�� ��������$�*7���>1��������
�� �!�(��2*��$���������
����$� (�����
��	,6� 
(Lustenberger, et al., 2010; Salim, et al., 2011)  ��������6�����9����)�� Brown (��8<� (2010 ) $�/&*�0!������"�����#��������(�(���'���3��*��5�*����/����� Craniotomy $� �!�>���>
� �'��!� 28 �� 1�!����$	* Recombinant Factor VIIa (rFVIIa ) 2�����3���5�*#����������8�������������$	*$���()"���!)����,�� (FactorVII ) ��#�/�$��������6����'����/���	�6�$�)��������,���
�!<���5�*�������"� ��#���'�#�$	*������8!�#/
����
$���()"���!)����,�� (coagulopathy)7��1�!��8�� INR ����#���!��/&*�0!����5#�5�*�� rFVIIa (�����	�!����
#�<(��8�����������$	* packed red blood cells (�� Fresh Frozen Plasma !#��6����5#�1� �!�(��2*�������!���8!�#/
����
$���������)��������,������*!� 2����,���3�!
4����������$�#�(�����8��*���'��������(����!
����1,��9�������)*���(��)*�����$����'�#�$	*�
����/&*�0!�  
  ��������6���#���������	
�����������#����'� progesterone #�9����!
���$�������/&*�0!������"��#��$�����>���1��� ��,������ �	,��!�����	�!������'�����2����#������������ Excitotoxicity �������7��1�!����#����8!�#������$�����
�8!�#1
��(��������	�!
� (�������#�������� ICP 5�* 7��5#�1� �!�(��2*����������� (��/&*!
���������5#�5�*!��������/&*�0!�����#��6�*!���$�* progesterone ����3�!
4������������#���# ��,������)*��'����)�����!
���(������!���*��#����'���9�������5�$�����#��!��������#��)�6� (Junpeng & Qin, 2011; Xiao, et al., 2008) 
  ���������$�*���&(�����/&*�0!������"�����#��������(��1,�������G���������
��������"��#��������
� &#
(�*! �1,����3������#
�/�$���$�*��1����� (��(�*5)��;���1,��$�*��
�/���14����1������8����/&*�0!� 1�����8!#������#
�/���14������3�#�����
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 (��!��/�5�*�����	����� �&��*��(����#���# ��������6�����#���'�)*�#&��������!5�$	*$���1�U�����8�< �1��1�����5�*�����#����
�4
 �1 (Shukla, Devia, & Agrawalb, 2011) �'����$������#
�/���14�)��/&*�0!������"�����#����6��*��#���$	*�8,���#,��,���!	�6!�������#���# �����9������������	
��������8�6���61�!��#������#
��*��/���14�����&�(����6������#
�/���14����8�
�
� /���14��*�����'���*����)�������� �����6  
 -  Glasgow Outcome Score �,� GOS ��3��8,���#,�!��/���14���������������#� 
5 ���� (1-5 ) (��������(������8!�#��#��$����'��
��# ���!#�
��#$����8# ��&*8
� (����#��=
��#1��4�����
��(!��*�#)��/&*�0!� 8�(������&� �#�����/&*�0!�#�8!�#��#��$����'��
��#�������!#�� $�)<�����!���8�(�������'�(������/&*�0!�#�8!�#��#��$����'��
��#�������!$���������*�� (Oddo, et al., 2011; Xiao, et al., 2008; Zhao, et al., 2011) 
 -  Extended Glasgow Outcome Score �,� GOSE   ��3��8,���#,�!��/���14����������������1
�#��
#������������(�����#
� GOS #���6��#� 8 ���� (1-8) (��������(������8!�#��#��$����'��
��# ���!#�
��#$����8# ��&*8
� (����#��=
��#1��4�����
��(!��*�#)��/&*�0!� 8�(������&� �#�����/&*�0!�#�8!�#��#��$����'��
��#�������!#�� $�)<�����!���8�(�������'�(������/&*�0!�#�8!�#��#��$����'��
��#�������!$���������*�� (Cooper, et al., 2011; Howard, et al., 2008) 

-  Disability Rating Scale Score �,� DRS  2�����3��8,���#,����$	*���#
�����8!�#1
�� ����!8,� 8!�#��#��$����'��
��#����: (��8!�#�*������	�!����,������88��,��)��/&*�0!������"�����#�� #����!���#,���'���������7�1����� #�	�!�8�(�� 0 - 29   8�(���&� �#����� /&*�0!�#�����8!�#1
���&� 8!�#��#��$�������8,��&�� �1���
5�*�*���*����9��8!�#	�!����,������88��,��$����'��
��#����: $�)<����8�(�������'� �#�����/&*�0!�#�����8!�#1
����'� ��#������8,��&�� �1���
5�*#�� ����9����88��,��$����'��
��#����:����  (Clifton, et al., 2011; Shukla, et al., 2011) 
 -  Functional Status Examination �,� FSE   ��3��8,���#,����#
����'���*����)����������$����'��
�!�����'�!�� (�����=
��#1��4�������8# ����(�����������5�*�������"�����#�� 2���!�� 10 �*�� ������*!� ���&(� �!���!���88�  ���8�,���5�!������ ���'��
��#����: ������� ��$��*�� ��$	*�!��!��������������! ���=
��#1��4�������8# ���'���
�	�!
����'�!�� 8!�#��#��$���$	*���� (�����'���*����)���#��$��*�����
����6��#� 30  8�(�� ( 0-30 ) 7������8�(������*�� �#����� /&*�0!�#����������(������'���*�����������!����(�������������"�����#��$�������'�  $�)<����8�(��#�� �#�����/&*�0!�#�
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 ���������(�������(�������������"�����#��$������&� (Chang, et al., 2009; Shukla, et al., 

2011) 
 -  Functional Independence Measure �,� FIM ��3��8,���#,����$	*���#
�����8!�#��#��$��*�����'���*����)��������������=
���
�
�!�����'�!�� 8!�#��#���*�����,���� (����#��=
��#1��4�������8# ������*!������#
���6��#� 18 ���� (��������3� 6 �*�� 5�*(�� ��	�!����,��&(������ ��8!�8�#���)������ ����������

���� ���8�,������ ���,��8!�#�#�� ��#��=
��#1��4�������8#  7��#�8�(����&�$�	�!� 18 -126  8�(������&�(������8!�#��#��������$����'��
�!�����'�!��#�#��$������)*�#8�(����'�(������8!�#��#��������$����'��
�!�����'�!��#��*�� (Chang, et al., 2009; Shukla, et al., 2011; 
Xiao, et al.,2008) 
 
 
3.4 ����	�	�� (Recommendations)  
 )*�(���'�$����G�����(������ �!��������"��#��������
� &#
�'����/&*�0!������"�����#��������(�  �������8����5�*�����������	
�������� #������6 
 1. )*�(���'�$���8��(��/&*�0!����#�8!�#������ 
 8!#���8��(��/&*�0!����#�8!�#�������&��������
��������"�����#��$�������
� &#
  �1,�����OG��!�������$��*	
�   /&*�0!�����#��6 5�*(�� /&*�0!����#�����#�� �1��#�8!�#������$�����
��������"��#��������
� &#
�1
�#)�6��#,���������������/&*�0!����#������*���!��   (Filippo, et al., 2009; Franschman, et al., 2011; Greuters, et al., 2011; Kim, 2011; Liu-DeRyke, et al., 2009; 
Pecha, et al., 2011; Tasaki, et al., 2009; Yang, et al., 2011) �����5�"��#��<H�)���������������8!�#������$�����
��������"�����#��$�������
� &#
���5#�#�)*�������(����� �	�� $���9����)�� Franschman (��8<� ( 2011) ���!�� /&*�0!����#�����#���!�� 40 �? ��#�8!�#������$�������	�!
���3� 2.2 ����)��/&*���#������*���!�� $�)<������9����)�� Greuters (��8<� (2011) ���!��/&*�0!����#�����#���!�� 65 �?��#�8!�#������$�����
��������"��#��������
� &#
��3� 1.07 ����  
 2. )*�(���'�$���2����!��
�����!�������!�� < �����
��������7�1����� (�����!�������������  
 7��1�!��/&*�0!����$	*�!��#��8!�#������$�����
��������"��#��$�������
� &#
���1
�#�&��!��/&*�0!�����)*��������������!��"!(�������!��� (Henzler, et al., 2007; Joosse, et 
al., 2012; Kim, 2011) (��$�/&*�0!������"�����#������*����'���/�����$��*��>���>
�#���!�� 4 
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 	��!7#� ��8!�#������������	�!
� (������!��!�����!#$�7�1�����#���!��/&*�0!����5�*����/�����$� 4 	��!7#���������)*�������������*��>���>
�  (Joosse, et al., 2012) 
 3. )*�(���'�$����!�������  
 /&*�0!������"�����#��������(�  8!5�*�������#
�� �1������������#�&<�������*!� �����#
�����8!�#&*�����!���(�����#
� GCS �!#��������#
���������(���)�� �!�8!�#���$���7���9����&� (OE Phelan, et al., 2009; Stocchetti, et al., 2007) �����#
�����8!�#��(�)���������"� 7����������,���3�8!�#������ 5�*(�� 8�(�� 
ISS > 29 (Franschman, et al., 2011)  8�(�� AIS (HEAD/NECK) ≥ 4  8�(�� SAPS II > 45 (��8�(�� Marshall  > 2 (Filippo, et al., 2009) ���� �!�8!�#���7��
�2
����
�  <  90 mmHg (Franschman, et al., 2011) �,� #� �!�8!�#���7��
��&����#����� �!�8!�#���7��
�2
����
� > 
140 mmHg  (Yang, et al., 2011; Zafar, et al., 2011) 8���>����(����������,��(��$���� 4 	��!7#����������� ≤  65 mmHg (Henzler, et al., 2007)�������2
���$���,��  ( O2 Saturation �,� Spo2) < 92 % (Chi, et al., 2006) ������<� &#
��������'��!�� 35.1   'C (Clifton, et al., 2011; Henzler, et al., 2007; Konstantinidis, et al., 2011; Thompson, et al., 2010) �,�������<� &#
�������&��!�� 38   'C (Sacho, et al., 2010) (������ ETCO2  29  < mmHg (Caulfield, et al., 2009)  4. )*�(���'�$����
���#/��!�����*���=
���
��(����(�*5)$�*��&�$����������#���# /&*�0!�8!5�*�����!�8!�#/
����
)��/����!�����*���=
���
��������#�&<� ������*!�  
  4.1 ���!������()"���!)����,�� (coagulopathy)7������ 
platelet count 5#�8!#�8�� ≤ 229 × 103/µL ���� PT  ≥  13.8 seconds  ���� PTT ≥ 33.5 seconds (�� INR ≥ 1   (Salehpour, et al., 2011) $��<����/&*�0!�5�*����!������)����,����(�� 5�*(�� 
packed red blood cells (��  Fresh Frozen Plasma 1������*���=
���
��#(�!��������3�#�����$���$�*��,�����	������1,���G����� �!�(��2*�������
����)�6� (Lustenberger et al., 2010; 
Salehpour, et al., 2011) 
  4.2 ���!������6'����$���,�� 7�������6'����$���,��5#�8!#�8���&���
�  160 mg/dL$� 24 	��!7#������)*��������� (Liu-DeRyke et al., 2009) 5#���
� 150 mg/dL���!����3��!�� 1 ������� (Salim et al., 2009) (��5#���
� 200 mg/dL$�	�!� 10 !��(�$�/&*�0!������"�����#�����5�*����/����� (Griesdale, et al., 2009; Pecha, et al., 2011) 8!8������6'����$���,��$�*��&�$���<H����
 (72-150 mg/dL)  
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  4.3 ���!�(���
���#����
� �!�����,� (Hadjizacharia, et al., 2008)  
  4.4 ���!�����72����#$���,�� (��8!�8�#$�*��&�$�	�!� 135-150 
mmol/L (Fraser & Stieg, 2006)  
  4.5 ���!� Aterial Blood Gas (��8����� PaCO2 < 30 mmHg �,� > 39 mmHg (Warner, et al., 2008) 
  4.6 ���!�����527�58�� 5�*(�� ���� IL-8  (�� TNF $���,��  �1������527�58������&�)�6�#�8!�#��#1��4�������1
�#8!�#������$�����
��������"�����#��$�������
� &#
 (Stein, et al., 2011) �����5�"��#���!�!������527�58�����5#���3����(1����� �����6����5#�#����'�#�$	*�
�$�����95��  �����6��'����)*�(���'��,������!�����*���=
���
�����8!��,��$	*�>1�����!�����*���=
���
�������3�5�5�* #�8!�#��#���# #�8!�#8�*#8�� (�����8�*������
��)��(�������!���� 

5. )*�(���'�$����!��1,����!
�
�>��  /&*�0!������"�����#��������(�  8!5�*�����!��1,����!
�
�>�� 7��$	*!
4���2����
�#$	*�����(1�����$�����:����9 �	�� ��$	* Transcranial Doppler Ultrasonography 
(TCD) !��8�� AR index 7��8�� AR index  < 2.8  (������/&*�0!�#�8!�#/
����
)����,�����5����6���#��(��#�8!�#������$�����
��������"��#��$�������
� &#
 (Daboussi, et al., 2009; Haddad 
& Arabi, 2012) 2���$�����95��!#��6�$�7�1����� &#
1��������	#��8,��� Transcranial 
Doppler Ultrasonography (�����5#�5�*#����'�#�$	*���/&*�0!������"�����#��������(� ��������6���#����!�!
�
�>���1,��8��(��/&*�0!����#�8!�#�������������
��������"�����#��$�������
� &#
�&� (�����5#�#����'�#�$	*$�����95�� 7��/&*�0!������3�����#������ 5�*(�� /&*�0!����#����� ScvO2 ≤ 65% $� 24 	��!7#�(� �������������"�  (Filippo et al., 2009) /&*�0!����#����� BTpO2   <  20 mmHg (Maloney-Wilensky, et al., 2009) /&*�0!����#������6'���� ������2���������� ����(�8�
8 51&!
8  ����2��� ��&���#� (��������!�)��(�8�
8 ���51&!
8�&�)�6� 
(Haddad & Arabi, 2012; McLernon, 2011; Yokobori, et al., 2011; 9�<��  ������� & ���!�U
  ���(�*!, 2552) 

6. )*�(���'�$�������1�����/&*�0!������"�����#��������(����#�8!�#������ �,� /&*�0!������
� �!��������"��#��������
� &#
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            6.1 �&(������
����$�(�������$�$�*#����
�4
 �1 8�8�� SpO2 ≥ 92 % (��#����'����7�1��������$��*���������#�9��� �1$�������1�����/&*�0!�5�*�����8��8��# (Joosse, et al., 2012)  
 6.2 �&(����5���!���7��
� 7��8!�8�#8!�#���7��
�2
����
� >  

90 mmHg 8!�8�#8���>����(����������,��(��5#�$�*�*���!��  65 mmHg  (Henzler, et al., 2007)  
  6.3 ��8!�#���$���7���9��� $�*��'��!�� 20 mmHg 7�����
���#(�����#
�����8!�#�����7���9��� (ICP monitoring) (Arabi, et al., 2010; Brain Traumatic 
Foundation, 2007; National Guideline, 2011) ��$�* manitol ��#(/�������)��(1��� �!#��������#
�����8!�#�)*#)*�)����,�� (serum osmolarity) $�*��&�$�	�!�  315-320 mOsm/L  
(Rockswold, et al., 2010; Wakai, et al., 2007) ��$�* Hypertonic saline  �!#����OG��!��(���G���������
� �!�(��2*�� 7��8!�8�#����72����#$���,��5#�$�*#���!�� 160 mmol/L  (������ serum osmolarity  5#�$�*#���!�� 325 mOsm/L ��$�*�����������(����	�!�$�*�����#(/������� (���OG��!���G����� �!�(��2*�������$�*$�)�������&�(����� �&(�$�*��1������1,���G���������
� �!�(��2*�� ���������'�/������1,����8!�#���$� ��7���9�����6����'� External ventricular drain  (�� Decompresssive craniectomy (Cooper, et 
al., 2011; Daboussi, et al., 2009; Eberle, et al., 2010; Griesdale, et al.,2010; Howard, et al., 2008) 8!�8�#��<� &#
������$�*��&�$� �!����
 (Brain Traumatic Foundation, 2007; Clifton, et al., 2011; Sacho, et al., 2010) 7���#,��/&*�0!�#���<� &#
�&� �'�������<� &#
7����$�*����5)* ���	"���!��5)* (����$	*/*���#��"� (Cooling blankets ) !#������
���#/����!�������������'�$�*��
���<� &#
�&�$�/&*�0!� �&(�$�*���=
	�!����#(/�������)��(1��� (Brain Traumatic 
Foundation, 2007;Subhas & Smith, 2011) (��/&*�0!������(1������1
��<�$�*������/&*�0!�7����8�������<� #
��������� 35  'C 2����'���3�������
�����1������*�����#
�����(���
���#(���OG��!�� �G���������
� �!�(��2*������������� �	�� �
���#/��!�����*���=
���
�� 7���>1��������
�� ����71(���2��#$���,����������'��� 8���>���� partial thromboplastin time �&�)�6� (��8���>����(����8�����5����52�� (Brain Traumatic Foundation, 2007; Clifton, et al., 2011; Sacho, et al., 2010; Subhas & Smith, 2011) 
  5#�8!�'� Hyperventilation �1����3�!
4�������'�$�*��
�8!�#������ (����3�)*��*�#$����&(�/&*�0!� ��,��������3�������*�$�*������,������! 2���#�/������)����,��)���2����#��  (�������������	
�����������!��  ����'� hyperventilation 5�*	��!8�!$������6�:$�/&*�0!����#�����(������(���)�� �!��#����,��� �,���!������/&*�0!����/�����
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 �#�� 7���*��$	*8!�#�#���!���������8�� (���*���'�7��1������	���!	�;�>1����� �,�/&*�=
���
!
	�	�1�!	�#������6� (Brain Traumatic Foundation, 2007; McLernon, 2011; Warner, et 

al., 2008)  
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 )* �(���' � ���� � !�� �� ��G � ��� �� � � �
 � �!��<�� �� � �" ���� �#������� �
 � & #
 $� /&*�0!������"�����#��������(��������8����5�*���������� ��#���'������*!�(/� &#
 �����6 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 �	���)��� 3.2 ���)*�(���'���������!)*��������G���������
� �!��������"�����#��            ������
� &#
$�/&*�0!������"�����#��������(� 

1. ��������	
��	�������������������	������� 

 -�������� 

- ���	
������� 

- ������������ 
- ������
���� 

��������	
��	���������	����� 	���	�!	��"#!����������� �$%�� ���
��������!	��"#!�����������!�$���� 

3. ��������	
��	�%��"�&	��	� 

6. ��������	
��	����'	(�	!	)�������  �	�)��	���� 
���*+)�,��'� 

- �	����)��!!-+)�����*)+�% 
- �	����)�	�����+	�
" 

- ����!�.�	%	)
��)/�� 
-  	���!	"/� 
- ����!*0�����
��)/�� 
-  ����! PaCO2 -  ����!-0*%-�1
��)/�� 

- �	�%��"�&	��	��	���!!����	� 
- �	�%��"�&	��	�����-�  

4. ��������	
��	�%��%	��)��	����-��)%��"�	�+����2�!�%��	� 

- ����! ScvO2 - ����! Cerebral microdialysis  
- ����! AR index   
-  ����! BTpO2    5. ��������	�(/���	�%��"����"3�� 

2. ��������	
��	�0�������%�������)	
����!���	����'	(�	!	) 
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 ����� 4 ���	
���
��������������� 
 
 ���	
���
��  

 ����������	
��������������������� (secondary brain injury)  	������������	��� ����	!���	������"�#����	���������	
��$������%����� (Hickey, 2009; Maas, et al., 2008) ���$"+	���,���-������$�������"�+���.��	��� �/�-��/����,��,�������.�����0"�	���	�1��$����� 2�����.��	�1��.��	��� ���� �/�-�������������$�-�+�3�������4��� ���$"+	��������5	��"�+���,��������62��	���,���!����2����!!���! (Hickey, 2009; Maas, et al., 2008; 
Oddo ,et al., 2011; Zafar, et al., 2011) 
�������������8������	����.+���#�-�+�3�������������������/�9�,���	
���������#:�!��/���-/����
�	�+�;<�=�$�������-�+�3�����/$�4/��>?@�>����!�/����� "�1�	�+�0������
#�����#�����,����#�$���9"��;�=���� 2�/�#�0�/,���,���$����	���������	
��������������������� �������#�����A��#��$�"�/�����	!1�������2�-�+�3�����/��:�#�0�/�2���A��#����!#B��
��"�#�%��	4�����
#�=  �#��#:�-�+;<�=�
<��,�����$
��
�;<�=���C����D���#����	���������	
���������������������$�-�+�3�����	
�����������#����2��9�����;<�=��E

#�	�����/��F�������6������ "�1��,����#�!#�C �#����	����������	
������������������� ����#:����	�����2�����������������+���/����� �������#��#�=�����������	
��������������������� 9��$4+.+����
��"�#�%��	4�����
#�=  �#:��:	!1��$4+	���.+�2�����$�����D���#� �������#��#�=� 2�����!�����-�+�3�����������	
��������������������� 	!1��$"+	���-��#!C �����2����������C���! 
  -�+;<�=�0�+�������1�,+�.+����"�#�%��	4�����
#�= 
��%��.+������	��,�������  .���"�������#��"��� �������+�� CINAHL, Cochrance, OVID, Pubmed, Science Direct 2�� 
SpringerLink ��0�+�#�����!��! ��"�/�� ,.;. 2006 + 2012 ��	-�2!�/�+����=��#��H=	�/��#:� 9��$4+,���1�,+��������.�� PICO (Melnyk & Fineout-Overholt, 2005)0�+"�#�%��	4�����
#�= �#:�"�� 50 	�1��� �����������2��0�+.+���������#�6������, �����"�� �#��: 
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 ����������	
�������������������	�������
���  
 1. ������	����E

#�	����-�+�3�����	
�����������#����2���������������	
�������������������  
  1.1 ������	����E

#�	�����+������.��-�+���	
�� 
��"�#�%��	4�����
#�= !��/�-�+�3�����	
�����������#����2������������
�	!���,���	����$����	���������	
������������������� (Filippo, et al., 2009; Franschman, et al., 2011; Greuters, et al., 2011; 
Kim, 2011; Liu-DeRyke, et al.,  2009; Pecha, et al., 2011; Tasaki, et al., 2009; Yang, et al., 2011)  
  1.2 ������	�������	��� 8 
��	���	"��6<�9��!����� 2������������#�=�!��������/�4+� ��/��,1� -�+�3����$4+	���$��������/�"�#����	������	
�����  ,���	����$����	���������	
������$��������������
�	!��������/�-�+�3����	.+��#�����#�=���/�����	��� (Henzler, et al., 2007; Joosse, et al., 2012; Kim, 2011) -�+�3�����	
�����������+����������-/��#�$�"+��J��	J�������/� 4 4.�.
�,���	�������	��4��� 2������	����#�������$�9��!����������/�-�+�3����0�+�#����-/��#�$� 4 4#��9��"�#�
��	.+��#�����#�=���"+��J��	J�� ���
���:�#����6<�-�+�3����0�+�#�����/��/�
��9��!������1��	!1���������#�=���	�/��/�����$"+	������	!�������	�����-�+�3��,��0�+�#�����#�=������/����/���0�+�#�����/��#���
��
��	���	"��9����� 
(Joosse, et al., 2012) 
  1.3 ������
�/����� �������+��  ������	������#�,�����+�<��#�
��2�����	��� GCS �/���#�������	�������������2���.������,����#�$���9"��;�=���� 9��	J!����/���������	�����2���.�����/����2���A��������/�2�����/����.���$"5/ 2��0�/��A��������/�2�� �.#:������������ (Hickey, 2009) ������
���#�,������2��.��������	
��  	�1���
�� ���#�,������2��.��������	
������� ������<����������������"�+���.�������/��F$��/������/�-�$"+	���-��#!C �������#�=���0�/� (Franschman, et al., 2011) ���#�,����#�9�"����-������9��	J!����/���������	�������,����#�9�"����,/��������� < 90 mmHg 2�����#�,����#�9�"���������� > 140 mmHg ���#�,/�	J���2���#�"���	�1��2���� ≤  65  mmHg $����� 4 4#��9��"�#�����#�=� ���#������	
�$�	�1��  ( O2 Saturation "�1� Spo2) ���,/��+����/� 92 %  
����$"+	������0"�	���.��"���	�1��$�������-������ �/�-�$"+-�+�3���-��#!C �������#�=���0�/�  (Franschman, et al., 2011; Henzler, et al., 2007;Yang, et al., 2011; Zafar, et al., 2011) ���#���8"�����/�����������/� 35  �C 	�1���
�� �-���������������������$���������.�������/��F$��/�����  (Brain Traumatic Foundation, 2007; Henzler, et al., 2007; Thompson, et al., 2010)  
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  1.4 ��������	
��	���������������������	�����������������������	������������� !���"���������������	�������!#�	 ��������� �����%�������������������������#��	�����	��&�� (coagulopathy)  )���� ����� platelet count  <  229 × 103/µL ����� PT ≥ 
13.8 seconds %*� PTT ≥ 33.5 ��!����+,!- #�� %*� INR  ≥ 1 (Salehpour, et al., 2011) ����������!,.���� !��&����	��,	#�* 160 mg/dL ! 24 /���)�	#��
��	�������������0� 
�&��������!,.���� !��&����,	#�* 150 mg/dL �����!�1!���� 1 ����
2 #�� !���"���������������	���-���������*��������������!,.���� !��&����,	#�* 200 mg/dL !/*�	 10 ��!#�����
��	����������������� (Griesdale, et 
al., 2009) ���������������&� (Hadjizacharia, et al., 2008)���������)6����� !��&����.� (hyponatremia) ����������)6����� !��&����.���*� 135 mmol/L ��,	������
����	 Cerebral salt 
wasting syndrome (CSW)  #�� Syndrome of inappropriate antidiuretic hormone (SIADH) (Fraser 
& Stieg, 2006) #������� PaCO2 �����%*���.���*� 30 mmHg 
�&� ��	��*� 39 mmHg  
�&� ����� 
ETCO2  �����%*���.���*�  29 mmHg (Caulfield,et al., 2009; Warner, et al., 2008) �����-6)�-%!2 !��&�� -��#�* ����� IL-8  #�� TNF ��	�+,! (Stein, et al., 2011) 
  1.5 ��������9&�������!��:�� 6+�	 !;�����!����������!#������������<=�����	��������������������� !�������������)����� /���%)!)�����/*��%�!
���������!#�	��	���	�*�!��>���.������*�	>��� ����������!.��� /� !
���?����@#�*��	-�*-��!.��� /� !����@-�� )��%*����-��������������>&��1!;���������	 !�����������������������	 !������������� -��#�* ����� ScvO2 ���!�����*� 65 %  ! 24 /���)�	#�����
��	���������� (Filippo, 
et al., 2009)����� BTpO2 ���!�����*� 15 mmHg (Maloney-Wilendky, et al.,2009; Odd, et al.,2011) �������	!,.���������	 �����#�%��% -9����%  ����6���� �������� #��������*�!��	��%��% �*�-9����%����	�+,! (Haddad & Arabi, 2012; McLernon, 2011; Yokobori, et al., 2011; @��A�2  !�!����� & �����B�      ��!#���, 2552) %*� AR ���!�����*� 2.8 (Daboussi, et al., 2009; Haddad & Arabi, 
2012) 
 2. �������!�	���!�*�	��� !��������������������	������������� 
  2.1 �����%�����! !��)
��@��0��9����+,! 6+�	�*�! 
C*���9�-����� ! 72 /���)�	 #��
��	���-������������  (OB Phelan et al., 2009; Stocchetti, et al., 2007) )���������9�%�����������	��-����)!������	���	��� ! 48 /���)�	 #��9�%��������������� !��!��� 3-5 
��	������� (Sviri, et al.,2009) )�������%�����! !��)
��@��0������%*������*� 20 
mmHg #��	>+	���"��������%�����! !��)
��@��0���	 (Maloney-Wilensky, et al., 2009; OB 
Phelan, et al., 2009; Stein, et al., 2011; Stocchetti, et al., 2007)    
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  2.2 �����������	9�*�	���6���! ��*��%&� ����� BTpO2 !�����*� 15 mmHg 6+�	9�-���*�� !���"������������	�������!#�	 ����������%�����! !��)
��@��0������*� 20 mmHg ��%*��:����#�	��!
�����&��#�	 !�����*� 80 mmHg #��%*�#�	��!�.�6����	���	 �����*� 60 mmHg  (Chang, et al., 2009; Oddo, et al., 2011) 
  2.3 �������A
�����*�	��������������,	��A
������	�+,! #���������A
�����*�	��������.��	 (Brain Traumatic Foundation, 2007) )���:9����*�	���	�������A
���������.���*� 35  .C 9�-�����>+	������ 10.9 ������"���������������	�������!#�	��,	
�� (Konstantinidis, et al., 2011)   
  2.4 %�������������������������#��	�����	��&�� 9� !#�!�:���:�!������ 24 #���9����1!������ 54  ! 24 /.�.
��	�������9� (Greuters, et al., 2011) 6+�	�����!&��	���������.������	�!�	
�����&������? �*	�� 
����������!��������� ���
���	���9�0 #����������&�������,�	���	 )������������ ! 12 /���)�	 #�����
��	���������� !�!����A 
0 - 4.5 ��! )��%*� International normalized ratio 
�&� INR  ����	�����&������  6 /���)�	 #�� 36 /���)�	 �*�!%*� Platelet counts �����	��������&�� 24 /���)�	
��	�������������0�  (Lustenberger, 
et al., 2010)   
  2.5 �����!,.���� !��&����	 )��%��������	 !����������9����+,! !���"����������� 65 F�+,!- ���"�������������&����� ����&��
������	/�,!���� 
�&� Subdural hemorrhage #�����"����������������!,.���� !��&����	 !/*�	�*�!�*���� (Pecha, et al., 2011) 6+�	�����!,.���� !��&����	!�,!����������������������!�	��	�*�	���)�����
���	 Stress hormone �9����+,! �.� 
��*�	���������!������������������������C9��		�!#��-�* /����6���!����+,! !.�����*�������	�����&������� (Griesdale, et al., 2009; Liu-DeRyke, et al., 2009; Pecha, et al., 2011; 
Salim, et al., 2009; Zhao, et al., 2011) 
  2.6 ��������&� 9�-����	>+	������ 15.4 #��9�%��������	 !�����������+,! !���"���������������%�����!#�	��	������������	 ���)�� GCS < 9 %�#!!  ���"������� 
AISHEAD ≥ 3 %�#!! ���"��������������	��� #�����"�������������&����� !/*�	��!����%�� 
�&� 
Intraventricular hemorrhage (Hadjizacharia, et al., 2008) 
  2.7 ����)6����� !��&����.� (hyponatremia)  ���� 
�!,.�%��	 !�*�!��	!,.�!���6� (extracellular fluid) �.� 
���������%�&��!�����	!,.�������*�6��2���	����+,! �.� 
������������	�������� (Fraser & Stieg, 2006; Rahman & Friedman, 2009) 
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 2.8 �����-6)�-%!2  !��&�� 6+�	����������!#�	���
��	����������������	)��������������!�������!�	�*���������� (inflammation response ))��9��*������ 
IL-8  #�� TNF �����������	�+,! (Stein, et al., 2011) 

  2.9 ��������!#�	��	/���%�� !���	 )��%���������!��	!,.�������!���6��2�����	 ���������6���� �������� #�� ������*�!��#�%��%�*�-9������9����+,! ��9���������!#�	��	��*���!������	��!��� 4 ���
��	�����������+	���������������!#�	������*�������� (Yokobori, et al., 2011) 
 3. ����.�������0�#�����=�	��!�������������	������������� 
  3.1 �����#���	���!
�� �#�����
�� � )���:9�� !���"��������* A ��������
�� ���	����������!#�������> �*�*�/*��
�� �-����*�	�������  !��A����������*	/�, )�����%	����� Spo2 ≥ 92 % (Chi et al., 2006) #�������%*� End tidal carbon dioxide (ETCO2   )  �����*� 29  mmHg  (Caulfield, et al., 2009) #�������!.��*	)�	9�������� ��������������@�����9 !������0�9��������"�� !�����!�,���	�������*	�*�����������H���9�����> 
�����.������
�*�	�*	�*��*�!>+	)�	9�����-����*�	�
�����  (Joosse, et al., 2012) 
  3.2 �����#�����-
�����!)�
�� %��%��%��%�����!)�
��6������� 
������*� 90 mmHg %��%��%*��:����#�	��!
�����&��#�	 
������*� 65 mmHg  (Henzler, 
Cooper, Tremayne, Rossaint, & Higgins, 2007) �9&���*	��������-
�����!��	��&��#�����6���!-���,�	���	��*�	�9��	9� )��%	�����%*�#�	��!��&��-���,�	���	 (CPP ) ��� 50 - 60 mmHg (Brain Traumatic Foundation, 2007; Haddad & Arabi, 2012; Subhas & Smith, 2011) 
  3.3 �����%�����! !��)
��@��0� ��������� 
  -  ��������������%�����! !��)
��@��0� (ICP monitoring) �1!��H���� /���*�	#9�*
���#��������I�!�1!#!�������#�����#!�!.��.������� 2 ��	 Brain Traumatic 
Foundation (2007) !.��� /��*�����������0�%�����! !��)
��@��0���	  
  - ��� /� Hyperosmolar )����� /� manitol ����A 0.25-1.0 �����*���)�����  !����������%�����! !��)
��@��0� (Oddo, et al., 2009; Wakai, et al., 2007)  �*���������<=�����	%��������������������+,!)����������!����� serum osmolarity  
����* !/*�	  315-320 mOsm/L  #����&��-�*�����>�������%�����! !��)
��@��0�������� 
� 
manitol #���������� /� Hypertonic saline (HS) (23.4%  NaCl 30 CC Drip ��*�	!��� 15 !���)    �� /����0��1!�.����>��#�*�������#���6��!���
��	���-����� Hypertonic saline  %&� %�����������	��������&�#�* #��������%�� !�*�	��� (Rockwold, et al.,2010) ��	!�,!���	�����%��%�������
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 )6����� !��&��-�*���! 160 mmol/L #������� serum osmolarity -�*���! 325 mOsm/L  (Oddo, et 
al., 2009) 
  - ��� /�����	�������#����/*�� 
��	� (Sedative and Palalytic 
agent) )���:9����*�	���	 Propofol �1!��������J�H�K��,!   /�-������ !������0�����%�����! !��)
��@��0���	 �����,	��%�A������ !����=�	��������� (Neuroprotective properties) #�*9�����#���6��!������ 
� !�!�������	#��!�! (Subhas & Smith, 2011; Yadla et al., 2011) ��	!�,!%����������
���� !���"����*�	�
����� )���������� 
�-�*%�������*� 4 ��./�.�.//���)�	 -�*%��!�!���! 48 /���)�	 (Subhas & Smith, 2011)!�����!�,��	�������!��� /� �/*! midazolam , 
fentanyl, morphine   �1!��! #�*9������	�%��	 !��&��	%�����!)�
����.� 6+�	����.� 
����	�����&��#���*	�� 
������%�������+�������	 ����.� 
���������!������������9���-��  (Roberts et al., 2011; Yadla, et al.,2011)  
  - ����*�����N���)
��@��0� (Decompresssive craniectomy) �����>������%�����! !��)
��@��0���	 (Cooper et al., 2011; Daboussi et al., 2009; Eberle et al., 
2010; Howard et al., 2008) #����	�9������-
�����!��	��&�� !���	 #�*��9�����#���6��!
��	����*���� 6+�	����,	������!��
��	�*���� -��#�* ���� subdural effusion  �������	��&��! ���/������	 #��!,.�%��	 !)9�	���	 (Honeybul, 2010) !�����!�,��	9�����#���6��! !��&��	�������/&,� -��#�* ������/&,� �������/&,� !��	���!���	#��!,.�-���!
��	  �������/&,�#�%������ !���#���&��  ����
�� ��.���� �1!��! (Cooper, et al., 2011; Eberle, et al., 2010; Howard, et al., 
2008) �����,	��	������#���6��!���9����
��	����.��*�������)
��@��0� (cranioplasty ) ��������� bone flap resorption  ��������/&,�  �����������
��	�����������)
��@��0���� #��9���	������������/����%���1!������ 2.5 (Honeybul, 2010)  
  - ��� �* external ventricular drain (EVD) �1!������0���� /� !��������!,.�
�*����	#��-���!
��	#����	�����>�����������%�����! !��)
��@��0��9&���1!�������������������������	��������������������%�����! !��)
��@��0���	 )��-�*�1!����9���%��������	 !�������/���� ! 28 ��!#�� !)�	9����� !���"�������%�#!! GCS <  6  %�#!! #�*9��*��1!����9���%��������	�*��������/���� !���"�����*�����������%�#!!GCS  ≥ 6        
(Griesdale, et al., 2010) 
  - ����.� Hypothermia ���
���I�!�/�	�����029������������	���#��	��!�������������	�������A
�����*�	��� 
������@+�0�9��*����%	��A
�����*�	����������� ��.���*� 35   .C �������*����"��)�������>%��%��%�����! !��)
��@��0� 
�!�����*� 20 mmHg  
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(Qiu, et al., 2009; Tokutomi, et al., 2009; Zhao, et al., 2011) /*���������!,.���� !��&�� #�������#�%��� !��&��-�� (Zhao, Zhang, & Wang, 2011) �9�������� Superoxide dismutase (SOD) 
(Tokutomi, et al., 2009) #�*�����������#���6��!-��#�* �������� ��������/&,� ����
�� ����!���� -���� ������&�����	*��
������ �1!��! (Qiu, et al., 2009; Thompson, et al., 2010; 
Tokutomi, et al., 2009) #�* !��	
���I�! -�*9�%���#���*�	��
�*�	����9H2��	������0���
�*�	���"�������A
����������������������A
������.� �����,	��#!�)!�� 
���������9H2��	������0����-�*�� (Clifton, et al., 2011) ��	!�,!�9&�� 
���������9H2��	������0�������*����"���+	%��%	��A
�������* !������� �9&��=�	��!���������!��������������A
������	
�&���A
������.�  (Brain 
Traumatic Foundation, 2007; Clifton, et al., 2011; Sacho , et al., 2010; Subhas & Smith, 2011) 
  - ���%	����� PaCO2 34-38 mmHg  ! 24 /���)�	#��
��	���������� ���
��	���!�,!
����	������� �����#��	��	����%�����! !��)
��@��0���	
�&��������	��&��!9����A�%	%*� PaCO2 30 -34 mmHg (Brain Traumatic Foundation, 2007 )  - �������*�!�!���"�� )�������������
������	 
�@��0����"�����*��	���#!��������A 30 �	@� #����� 
�@��0����* !�*���� (Neutral position )
��������	���9�� 	� 
�&� �������	@��0� (Arabi, et al., 2010; Brain Traumatic Foundation, 2007; Liao, 2009) 
  3.4 ���%��%�������!,.���� !��&��  %��%��%�� 
����* !��AO2��� %&� 72-150 mg/dL (Brain Traumatic Foundation, 2007) )����� /� ��!6���! !���%��%�������!,.���� #�*���	����������������!,.���� !��&�����
��	��� /���!6���!�9&��=�	��!��!�����������#���6��!��������!,.���� !��&���������.��	 (Salim, et al., 2008) 
  3.5 ������0�%�����������	�������#��	�����	��&�� )������������������������	
��	���������������������	 
����* !%*����  (Salehpour et al., 2011) #����������0�)����� 
��*�!�������	��&����#�! -��#�* packed red blood cells #��  Fresh 
Frozen Plasma #�*��9�����#���6��!���
��	��� 
�)���:9����*�	���	����#���6��! !������	���!
�� � #���������/&,� (Lustenberger, et al., 2010; Salim, et al., 2008) !�����!�,;�����!��	�����@+�0����!.� Recombinant Factor VIIa (rFVIIa) �� /� !���"���������������	�����%�������������������������#��	�����	��&��6+�	9��*�%*� INR ���	�����*����"�����-�*-����� rFVIIa #����	/*��������A#��%*����0������� /� packed red blood cells #�� Fresh Frozen Plasma  �����,	��	-�*9�����#���6��!���������%��������� !��������!��	
�����&��������� (Brown et 
al., 2010) 6+�	>&��1!��H�������0���� 
�*#����	%	���	@+�0��9������� !���*������*�	��� 
C*�+,!�*�!!.��� /����	 
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  !�����!�,��	��
���I�!�/�	�����02��������!.� progesterone �� /� !������0����"������������	�������!#�	 !�����:���9��! 9��*������>��%��������	 !�������%���9����#���������/���� ������� ICP -�� #�*���	�����@+�0�������9&��
������� ���������� !���!.��� /����	������*����"���*�- (Junpeng & Qin, 2011; Xiao, et al., 2008) 
 
 ���������� 

 ������������ �����! ���%���
2#����	�%���
2
���I�!�/�	�����02������������	������=�	��!������������������������	������������� !���"���������������	�������!#�	 !%��,	!�, �9&������9H2�������	���"��#���1!����9��������H���9 !������0�9����� ���@+�0��������!�#!��9��������9&�� /��1!#!���	 !���9�B!������!��� !��#����*����"�� ��	!�,  
 1. %��9�B!�������������!#��%��#�����"�������%��������	��	�*������������������������	 !�������������  �9&���<=�����	��*�	 ���/��#�� 
�������0�9�������*�	�
����� )������.�#�������!%��������	 !�����������������������	���������������+,! 6+�	��������� 
1) ��������!;�������!���� 2) ����������,	#�*�����
���!������	�������������0� 3) ������������������������0��!>+	����*	�*�-�*����
�&���#��*��!&��	 4) �����%�����!#�	��	����������#�������%�������+���� 5) ��CC�A/�9��	���"�� -��#�* %�����!)�
�� ��A
�����*�	��� /�9�� ���
�� �  #�� ��������6���! !��&��   6) ��������	
��	��������� -��#�* �������������#��	�����	��&�� �����!,.���� !��&�� �����)6����� !��&�� ������ Arterial blood gas  #�������!.�#�������!��	��*��- /����	������*����"�� 
 2. %��!.����#!�!.�������-��������@+�0�-9�B!��1!����I�!���9������9&�����=�	��!���������������������������	 !������������� �9&�� 
������> 
����9�����-����*�	�������H���9 ��%�����!#�	#��=�	��!�����������������������	 !������������� 6+�	��������� ���������������.�	�!��	�*�	��� !�����*�	?��	���"�� �/*! ����-
�����!)�
�� �����������%*�%�����!)�
�� %*��:����#�	��!
�����&��#�	 �������
�� ������������%*����6���! !��&�� ������������	)����������������%�������+�������#�������! GCS  ��������!�������!�	��	���*�!���*�#�	 ���0A�����%�&��!-
���	�*�	��� ������&��)�����������������������������	����������#��	�����	��&�� ����P��2)�!#���*��-���*� )��������%*������!,.���� !��&�� #�� �����)6����� !��&�� �����,	����<=�����	����#���6��!���
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����������������0���������������������	 !������������� -��#�* ������0�������� 
��� ����*���� #�� ����.� 
��������� Hypothermia ��	�����������*�-!�, 
  2.1 ����<=�����	����#���6��!���������0�������  
  ��� 
� manitol ��	
�����&���.� 9�����%����#� 
���������#�!������0���	#9��2 #��=�	��!�����������#���6��!������ 
��� -��#�* �����������%�����!)�
����.� %���-�*�������	���������C�*�	��� ���!,.�#�����&�#�* )��%���<=�����	%��������������������+,! �*�������������!���9���"�������CC�A/�9 �����%�������+���� %����������	!,.� !�*�	��� ��������������	
��	��������� )�������!�����%���������!��	��&�� (serum osmolarity)  
����* !/*�	  315-320 mOsm/L  (Rockswold, et al., 2010; Wakai, et 
al., 2007)  !���"�����-����� Hypertonic saline  %��������<=�����	�����)6����� !��&��-�* 
������*� 160 mmol/L  #������� serum osmolarity  -�* 
������*� 325 mOsm/L #�� !���"�����-���������	�������#����/*�� 
��	� �/*!�� Propofol %�����
���� !���"����*�	�
����� )���������� 
�-�*%�������*� 4 ��./�.�.//���)�	 -�*%��!�!���! 48 /���)�	  ������=�	��!�����������#���6��!������ 
� !�!�������	#��!�! �/*! 
�� ����!/�� ������&���1!��� (metabolic 
acidosis) ����� creatinine �9����+,! ���� rhabdomyolysis ����������!��CC�A/�9 �����%�������+���� ������%*����!,.�#�����&�#�* !�*�	��� (Subhas & Smith, 2011) !�����!�,��	�������!��� /�  �/*! midazolam , fentanyl, morphine   #�*9������	�%��	 !��&��	%�����!)�
����.� 6+�	����.� 
����	�����&��#���*	�� 
������%�������+�������	 ����.� 
���������!������������9���-��  (Roberts, et  al., 2011; Yadla, et al., 2011) ��	!�,!9�����%����������
���� 
����"����*�	>�����	#���
����� �*���������<=�����	#��=�	��!����#���6��!�����������+,! 
  2.2 ����<=�����	����#���6��!���
��	����.��*���� 
  ����* ���� �9&� ���%�����! !��)
��@��0���, 	����. �  External 
ventricular drain  #�� Decompresssive craniectomy  �.� 
���������#���6��!���-�*9+	���	%2�*�	?-�� 9������+	���	������<=�����	#��=�	��!�����������#���6��! -��#�* ���� Subdural 
effusion �������	��&��! ���/������	 #��!,.�%��	 !)9�	���	 ������/&,� ����/&,� !��	���!���	#��!,.�-���!
��	  ����/&,�#�%������ !���#���&��  ����
�� ��.���� (Cooper, et al., 2011; 
Eberle, et al., 2010; Howard, et al., 2008) �9&�� 
����"����������9H2��	������0������������ (Cooper, 
et al., 2011; Daboussi, et al., 2009; Eberle, et al., 2010; Howard, et al., 2008) 
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2.3 ����<=�����	����#���6��!�������.� Hypothermia  
  ����.� Hypothermia �1!��H�����.�������0����!����.�
������"���������������	�������!#�	 �9���9��*� ����������0������  )���:9�� !��A�������"��-�*����!�	�*�������0������� #�� ����*�������-����*�������	��! #9��2���9���A� 
�������0����"��)�����%	�������A
�����*�	������ 35  .C (hypothermia) 6+�	�.��1!��*�	���	���9��������	�����!�����#��������#���<=�����	 =�	��!�����������#���6��!
��	������0� -��#�*  ��������	
��	��������� )���:9����*�	���	 �����)9#���6��� !��&����������.��	 %*��:���� partial 
thromboplastin time ��	�+,! #��%*��:����#�	��!%��2��!-����-6�2��.� (Brain Traumatic 
Foundation, 2007; Clifton, et al., 2011; Sacho, et al., 2010; Subhas & Smith, 2011) 
 3. ������@+�0�
���I�!�/�	�����02 !%��,	!�, 9��*�-�������� #�������@+�0������,	��H�������������0���������������������	 !���������������,	 !�*�!����
�&�!#��#���*�	���%������#��������������� #�*�!&��	���
���I�!�/�	�����02��� /� !���@+�0�%��,	!�,  ��	
���I�!��	������.���� !�����!��������#��
���I�!��,	
���1!
���I�!����*�	����@ 6+�	��%���#���*�	 !��&��	���0A�9�!H����� ���9A� ��	%� #����B!H���������*����"�� !����@-��  ��	!�,! ���@+�0��+	�������!�#!� !����.�������9������� �9&�� 
�����>+	���� �������*�!�����!.�-������2 /����	������*����"��  �/*! ������������!�����%��������� !���#��	�����	��&�� ������������!,.���� !��&�� 6+�	 !��	�������.�
�������@-����	-�*-���������������	%��!�� !���
!*��	�! 
�������>����	����
�%*���	
��	�����������	��*�� #��
�������-���*���%������������	������������������������	 !������������� ���������>������!��H������	��*����*���������-�����	 
 4. %��9�B!�#�����#9�*%������ !�����#����"���������������	 !�������!#�	 �9&�� 
����"��-����������#���*�	�����H���9#���1!- !��@��	�������!�9&���1!����I�!���	 !�����#����*����"����	�	%2�� 
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 ������������	�
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 ������������������������������������������� !  

 ����������	
���� (Traunatic brain injury) ������������� 2 �����	���������������� !���� "#� ���������������$�%! (primary brain injury)  �&������������������	'�!��%! (secondary brain injury)  (Subhas & Smith, 2011) ������������������$�%!��������������	
���!�()*�	+�	
 ���,&(��������	���������-���#*����.�(/�	
������������������	'�!��%! �������	��&���0&&1�����!���!���2&+������!�����������	
���������$�%! 0)����!����
�������'�������&
�����&�	��3
��"
�-��4 5��
���2&+�� 
Neurochemical mediators  �&� �����������������-�����+���� (Hickey, 2009; Maas, et 
al., 2008; Donkin &Vink, 2010; Stein et al., 2011) �������
*,&(�����������������&
�����&�	+���-����� �3-� ����"���+�5&2!�����  �������0!���2�#�"��1���������0�1.��&#�� �'/2�%!�-���������2�#��%���!��� ��	+*�"-� �!�&��5	��&	1.��-�����&�����-�-�,&���	��-����"��"'������'&(������2&��
��.���� �����%-�����!��������	
��������	'�!��%!���  (Hickey, 2009; Maas, et al., 2008; Oddo, et al., 2011; Zafar, et al., 2011) ����	
����+��+�.�������+�6�,%��7���������������+��'�����-���8�2��(������+�6�,%��7���&'-�
*"#�   

����8���+������!����������������������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'����:  ��������&��2&+�$���3!�����+�61 
PREVENTION OF SECONDARY BRAIN INJURY IN PATIENTS WITH SEVERE        
TRAUMATIC  BRAIN INJURY: EVIDENCE BASED NURSING 
 ��#�����9���2:!�  ����!��  �+�	�1��;
�� 5337281 NSAN/M 
 ��. (��������&,%�.2:-) 
 "/�������	
���)�6�����!�� 1  : �����/  5��!�21, ��.�., �'��  ��+��'6>
�'&, ��.�.   
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����8���+��-.2���!������������	
��������	'�!��%!  2�#�2����!������+��&-��  ����
�! 
���.��������(��-��������� 
 ���2�+��	��	(�������&  ����+�����&��?8����+��)�����������/1���"+:.�����%�&,%��7���������	
�������+��'������#���8���+�2�#�&����2�' ��	+*��@��+���
��� �&�.2�����%�&	
��2�����#��2&
��&
�������(���&#�����&
*�����0)��������%-�0&�������&��������2�'���"+:	
�	��.2�,%��7����
�3
�!�   ���$��(��%&,%��7��.�(������+����2&+�����+��'(����2-�3��! ��2�-�� �.9. 2548-2553 ���-� �+��������
�3
�!��������������	
����.�����	9�	�
���5����!�()*� (����+��5�����&��'	 9����1, 2553) �&��+��������2�'	
����"+:(������	'�&���.����3����&'-�+��'-��&��+�,%�.2:- 0)�������
�3
�!��-���+��+�"���&�����	'�&���	
���!�()*� �-�.2���!�����5�"��()*�0)��	��.2���!�����	���+�".�	
��'�  (����+�����+D���5�����'(�����2�-������	9, 2553)    �
�	+*������������/1���	����� ����+��������������+�6������& �&����	�	������E!�+�!��������&	
���
���(����+�,%��7���������������+��'����(�� 2�,%��7��9+&���������	 5�������&�%!�&��'&���3.��@��'�+� ���-��+��-
���	��.����.2���������&��
����+�����+����.�����?8����+��&�����8���+������!�����������	
��������  	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'������-��3+���� �&��������$����
���+� �&�������	�	�����/���	
���
���(����+�,%��7�����������	����&'-5�"�������	
�������-�	
�,-�����#*�2��&��������	
�	�	���+��-"���"&'��
����+�����������.�����	'�!��%! �+��+*���#��.2�,%��7����!�,&&+� 1	������+�6�	
��
 ,%�9)�6��)�
"����.�	
���9)�6��! 
����8���+������!�����������	
��������	'�!��%! .�,%��7�������������'�����&�9)�6��@��+���
����-��4	
�����;	�����  2�#�
"���+�+� 1�+������!������������������	'�!��%! ��	+*������&
�����&�����������	�������-������-������!�����������	
��������	'�!��%! 5��.3�(��%&���2&+�$���3!�����+�61 	+*��
*��#��.3�����(��������.�����8���+� �������+��+�6� �&���������&,%��7��	
�
����������	
��������	'�!��%! �����+D���&���!�"'/�����������&.�����%�&,%��7���&'-�
*�-��� 
 
 �����������������"#�����$%�&� 
 ��������������	
��������	'�!��%!������� !����	
�������-��.�,%��7���������	
�������+��'���� �&��������2�'���"+:(�������!�����(���&#�����&
*�����������%-������(���0&&1�����!�()*� �������+*��+��-�,&���	��������.�,%��7��	
����3
�!� 	��.2���!����
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�%:��
�2���	
�(����+���.������-��4 ��!�"���!��������-����� �&�"��,!����!(�����/1 �
�	+*��������E!�+�!��������&	
���
���(����+�����+����.�����?8����+��&�����8���+������!�����������	
��������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'����.�5�������& �%!�&��'&���3.��@��'�+��+*��+��-
�%���� 2�#����	��.���������&	
�3+���� �&��������$����
���+� �&����-����/���	
���
���(����+�����+�6������&,%��7���������	
�������+��'����	
���%-.������!�F��+�
�����&��-"���"&'��������+��&-�� �+��+*� ,%�9)�6��)�
"����.�.����	�	��(��%&���2&+�$���3!�����+�61	
���
���(����+���������������	
��������	'�!��%!.�,%��7���������������+��'���� 5��9)�6����/���	
���
���(���  "���"&'.���#��� �@��+���
���	
�
,&�-������!�����������	
��������	'�!��%! ���������������&
�����&������-�������	+*����	������8���+�2�#�����+��+�6���#���8���+��&�����;.2���������&,%��7��	
�
�����������������	'�!��%!.�,%��7���������������+��'���������-��
����!	 !��� 
  

  �"'��������������$%�&� 
 ��#������� ����!� �!�"���21�&��+��"���21����!�+���
����+��@��+���
���	
�
,&�-������!�����������������+�	'�!��%! ���������������&
�����&������-�������	+*� ���	������+�6��8���+������!�������������������	'�!��%! ��	+*������'�(��������.�������������'��1.3�.�����%�&,%��7���������������+��'���� 
 
 (���)*������+��� 
 1. ����%�/����"���%����2&+�$���3!�����+�61 .�������� !����(��5�" �@��+���
��� ����������	�������-�������	+*�����%�&,%��7���������������+��'����.��������+��+�6��&�����8���+������!�����������	
��������	'�!��%! 
 2. ���(����������#��������+D������E!�+�!��
����+�����8���+������!�����������������+�	'�!��%! �&��������+��+�6������&.�,%��7���������������+��'���� 
 3. ,&&+� 1������9)�6�"�+*��
* ����;�����.3�������	��.�����+D������!�+���������%�&,%��7���������	
�����-��� 
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�*����+��������� 
 ���2����	������8���+������!������������������.�����	'�!��%!  
(+*�����! 
��������!������#�����"��2�2&+�$���3!�����+�61  �+��
* 
 1. �! 
����#�"��2&+�$���3!�����+�61 ��#��.2����2&+�$��	
�
"����
���(�����	
��'� �����!�"���21 �+��"���21 �&��+D������(����'�.�����8���+������!������������������ 	'�!��%! 
(+*�������������� 
  1.1 .3�����(�� PICO  (Melnyk & Fineout- Overholt, 2005)  
���&���
���+��
*  
  P (population) =  Severe traumatic brain injury 
  I (intervention) = Risk factors, early detection, physiologic, 
response treatment, prevention, therapeutic, management, clinical practice 
  C (comparison) =  �-
������
���	
�� 
  O (outcome)   =  Cerebral ischemia, intracranial pressure 
,cerebral perfusion pressure , cerebral edema 
  1.2 
(���(�����#�"�� "#� .3����/���2�#�������	���!3����	'������		
�����+�����
�!�1 ������6��+��F6 ��2�-�� �G ".9. 2006 B 2012 5��.3�2&+�$��	
�
��#*�2�"���"&'�������.��������2�)���+��-����
* �@��+���
���	
�
,&�-������!����������� ����	'�!��%! ���������������&
�����&������-����� ��	+*����	������+�6��8���+������!������������������	'�!��%!.�,%��7���������������+��'���� 
  1.3 ���2��"�����"+:.�����#�"�� ���������� Traumatic brain injury   
AND   Secondary brain injury, Traumatic brain injury   AND   Outcome  , Traumatic brain injury   
AND   Physiologic , Traumatic brain injury   AND   Management, Traumatic brain injury   AND  
Clinical practice,  Traumatic brain injury   AND   Intracranial pressure, Traumatic brain injury   
AND   Cerebral edema,  Secondary brain injury   AND   Response, Secondary brain injury   AND  
Risk factors, Secondary brain injury   AND   Prevention, Secondary brain injury   AND  
Therapeutic 
  1.4 $��(��%&/�2&-�	
�.3��#�"�����	������#�"�����/������$��(��%&�!�&�"	���!"�1 (Electronic database) (��2��!	��&+�2!�& ����������$��(��%& 
CINAHL , Cochrance, OVID, Pubmed , Science Direct �&� SpringerLink 



���������	
��	 �
���	
��	����                                                                                                   �	.. (�
��	
�
��������) / 93 

 2. �! 
���	
�.3�.��������!�"'/����&����+�(��2&+�$���3!�����+�615��.3���/I1�������!��������������!�2&+�$��(�� AACN   (Armola et al., 2009) �+��
* 
 ���+� A 2��;)�  2&+�$��	
�����������!�"���21��!�� (meta-analyses) (������!�+��3!�	�&��2&������!�+� 2�#� 2&+�$��	
�����������+��"���21����!�+��3!�"'/���  (meta-

synthesis of qualitative studies) 	
�,&���9)�6�
"�����"&����&���+���'�����+�6� ��������& 2�#�����E!�+�!�!�����L����-��4 ���+� B 2��;)�  2&+�$��	
�����������!�+��3!�	�&��	+*�	
�
����'-���
���	
���+��&'-"��"'"��"' (randomized controlled trials: RCTs) �&��-
����'-���
���	
���+��&'-"��"'"��"' ( Non randomized controlled trials: RCTs) 	
�
�������������!�+�������-���
�&� ,&���9)�6�
"�����"&����&���+���'�����+�6� ��������& 2�#�����E!�+�!�!�����L����-��4 ���+� C 2��;)�  2&+�$��	
�����������!�+��3!�"'/��� (Qualitative studies ) ����!�+��3!������� ( descriptive studies ) 2�#�����!�+�	
�2�"���+�+� 1 ( correlational studies )���	�	�����/�����-���%�/���� ( integrative review ) ���	�	�����/�����-���������� (systematic reviews )2�#� ����!�+��3!�	�&��	
�,&���9)�6��-��+���'��'�!$��   ���+� D 2��;)�  2&+�$��	
� �������$��	
������95����"1��	���!3�3
�	
���
���(��� 2&+�$��	
�,-�����	�	������������,%�	��"'/�'D!0)��
"���3
���3�: (��������	
���+���'�5����/
9)�6�	
���
���(��� (clinical studies to support recommendations) 
 ���+� E 2��;)�  2&+�$��	
������������+���'�(��	F6>
 2&+�$��	
�����(������(��,%��3
���3�: (expert opinion ) 2�#�2&+�$��	
���������/
9)�6�����-� 1 ��/
9)�6� (multiple 
case reports) 
 ���+�  M 2��;) �  2&+ �$��	
� � ���(� ������ �(����!6+	,&! ��+/I1�- � �4                         (ManufacturerIs recommendation) �3-� ,&!��+/I1	�������	�1 ��!6+	�� ������� 
 ��-��������.����9)�6�"�+*��
*  ,%�9)�6��-���.3�2&+�$�����+� M .�����!�"���21 
 
 (����+��������� 
 ���2&+�$���3!�����+�61	+*�2� 50 ��#��� ���������� 2&+�$�� ���+� A ������ 2 ��#��� ���+� B ������ 6 ��#��� ���+� C  ������  41  ��#��� �&����+� E  1 ��#���  �&'-�+���-����2&+�$��  ��-����� 2 �&'-.2:- �����- ,%��7��	
�
����������	
����5���-
����������(����+���
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����"+:�#���-�  (Isolated traumatic brain injury) �&� ,%��7���������	
����	
�
����������(����+������"+:�#���-� (Traumatic brain injury with associated injuries) �&'-�+���-���-��.2:-����,%��7���������	
�������+��'���� ��-
������9)�6����-�
,%��7���������	
�������+��&�������&����+�����&���-����� ��-���-�,&���9)�6�
�������������.�����!�"���21.�,%��7��������������-&����+���-��3+����  5���&'-�+���-��.�2&+�$����-&���#���
��������2�-�� 12  ;)�  7,238 ��� ���'��2�-�� 15 B 93 �G   ������93������-���92:!�  ���2�'(���������������� �'�+�!�2�'����� ����&+���2�&�  �&� ���;%�	�������-����� ������9)�6�"�+*��
*����;������'������������	
���
���(����+�����8���+������!���������������	
��������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'������� 3 ������� ���������� �������!��@��+���
��� ���������������&
�����&������-����� �&�����+�6��8���+������!����������������������	'�!��%! �+��
* 
 1. �������!��@��+���
���,%��7���������	
�������+��'����	
�
���������������������	'�!��%!  
  1.1 �������!��@��+���
����������'(��,%��������  ��#�������#��,%��7��
���'��!�()*����	��2���	
�(�������-��4.��-�������
����!	 !���&�&� ��	+*�����������(��2+�.��&�2&���&#���-�����+�6�������&�&�  �
�	+*�,%��7��	
�����,%��%����'+�
5�"��#*��+� �&������+����	�����+�6�5�"��#*��+���-���-���#���  
,&.2�"���'����(��������������!�()*�  �2�
������.2���!�����������.�����	'�!��%!����� (Filippo, et al., 2009; Franschman, et al., 2011; 
Greuters, et al., 2011; Kim, 2011; Liu-DeRyke, et al.,  2009; Pecha, et al., 2011; Tasaki, et al., 2009; Yang, et al., 2011)  
  1.2 �������!�������&� / �'���!��2�';)�5�������& �&�����������+�6������& �&-��"#� ,%��7��	
�.3���&�.��������-�2&+������!����������� ����������+�6������&	
�&-�3�� �3-� �����,&����������  ��,-��+���� ����+�����-��-����5�������&���	��&-�3��  &���
,&�-������!�"����
���.������!��������������.����� 	'�!��%!  ������	��&���0&&1�����()*�  	��.2�,%��7��
�+��������
�3
�!��%�()*� (Henzler,et al., 2007; Joosse, et al., 2012; Kim, 2011)   
  1.3 ��������-�����  ��#�������������!����	��2���	
�.������-��4(���-������
��&�"��2�����������	
����-��+�����������	
���� ���������� 
   1.3.1 ��������-�����	�����������	 �����- �������!����+�"���%��)��+�����������!� GCS �-��+��������!���������������(������"���+�.���52&�9
�6��%� (Hickey, 2009) 5���L��� �����&
�����&�(���%-�����&��E!�!�!��
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�-�����%-����(���.2:-���(��� �&��-
�E!�!�!���-���� 
(+*������	���� (papillary edema) 0)������;)�,%��7��
����"���+�.���52&�9
�6��%�	
��-����+��������(��-���2��� 2�#��-����;����(��������� !����	
��'����   (Franschman, et al., 2011; Greuters, et al., 2011; 
Tasaki, et al., 2009)   
   1.3.2 ��������-�����	+���� ���-�,%��7��
���+�"���'��������������	
��%� �����- ISS  > 29 "���� (Franschman et al., 2011)  AIS HEAD ≥ 4  "���� SAPS II > 45 "���� �&� Marshall  > 2 "���� (Filippo et al., 2009) ���
���+�"���+� 0!�	�&!� < 90 mmHg �&����+�"���+�5&2!�0!�	�&!� > 140 mmHg (Zafar, et al., 2011) "-��L&
������+�2&���&#�����  ≤ 65 mmHg .� 4 3+��5�2&+�����+�6� (Henzler et al., 2007) ���+����0!���.��&#��    < 92 % (Chi, et al., 2006) ��	+*� ���+��'/2�%!�-�����	
�,!����! 5���L�����-���!�����+�	
�������-� 35  �C (Sacho, et al., 2010) ���+�"-� End tidal carbon dioxide (ETCO2 )  0)������"-�"���(�(��(��"��1���������0�1	��&2��.��-��	
�,%��7����
���2��.���� 
"-�������-� 29 mmHg (Caulfield, et al., 2009) ��#���������	
�,!����!(�������+*� 
,&	+*�	������&�	�����.���������2&��
��(���&#��.���� �����%-�������(���&#����� 
  1.4 ,&����	��2����E!�+�!���	
���
���(����+������!������������������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'���� ���������� "��,!����!��
����+���������(���+�(���&#�� (coagulopathy)  5��
"-� Platelet count < 100,000/ mm3 �&�/ 2�#� International 
normalized ratio (INR) >  1.4  �&�/ 2�#� Activated partial thromboplastin time (aPTT) > 36 
seconds (Lustenberger, et al., 2010)  ������9)�6�(�� Lustenberger �&�"/� (2011) ���-� ,%��7���������	
����	
�
����"��,!����!��
����+���������(���+�(���&#����!�"����
���.������!������	��0��� �3-� �����!��3#*� ������L
���&+� ����2��.�&����� ��������#�  ���� 10.99 �	-� ��!�"����
���.������
�3
�!����� 5.03 �	-� ��	+*���!��������+������.� ICU .�5�������& �&��������+�.�-�"�#���3-��2��.� (Salehpour, Bazzazi, Porhomayon, & Nader, 2011)  ���
���+��*����&.��&#���+*���- 160 mg/dL.� 24 3+��5����2&+��(���+�����+�6� (Liu-DeRyke et al., 2009) 2�#� ���+��*����&.��&#���+*���- 150 mg/dL 	'��+�������&� 1 �+���21 ( Salim, et al., 2009) �&�.�,%��7���������	
����	
�����+����,-��+�	
�
���+��*����&.��&#���+*���- 200 mg/dL.�3-�� 10 �+�������2&+������!����������� (Griesdale, et al.,2009) ���+��*����&	
��%�()*��+��&-��&���
,& �-������!�"����
���.������
�3
�!���� (Griesdale, et al., 2009; Liu-DeRyke, et al., 2009; 
Salim, et al., 2009) �����!���������#� �&-��"#�,%��7�����@������������-� 300 !&&!&!���-�3+��5��!��-��+�������&�����-� 3 3+��5� 
���+�50��
�.��&#���%���-� 150 mmol/L �&�
���� 
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hyperosmolarity 0)��;#����������!�"��"����
���.������!������	��0���5���L�������2��.�&������L
���&+��&��+����������!�"����
���.������
�3
�!���()*� (Hadjizacharia, et al.,2008) ���
����50��
�.��&#������ (hyponatremia) 	
�
"-�������-� 135 mmol/L 	+*�������2�'(�� 
cerebral salt wasting syndrome (CSW)  �&� syndrome of inappropriate antidiuretic hormone 
(SIADH)   ����0)�������!�����������-�,&�-������!������
�3
�!� �&�����	'�&��� (Fraser & Stieg, 2006; Rahman & Friedman, 2009) ���
���+� PaCO2 ������-�  30 mmHg 2�#� �%���-� 39 mmHg (Warner, et al., 2008) 2�#����+� ETCO2  < 29 mmHg  (Caulfield, et al., 2009) 0)����
,&.2���!����2��+�(��2&���&#����� 	��.2��&#��	
����&
*�����
��!�/	
�&�&�  ��	+*�����+����+��05��"�1.��&#�� 0)�����-����+� IL-8  �&� TNF 	
��%�()*�
"���+�+� 1�+�����"���+�.���52&�9
�6��%� �&����� Hypoperfusion (Stein, et al., 2011) 
  .����9)�6��-��"���+�+� 1(������5&2!����	
����+�Q
55��!� (hemoglobin 2�#� HB) ������-� 10 mg/dL �+������!�����������	
����.�����	'�!��%! ��-.�,%��7���������	
�������+��'����	
�
����5&2!����	
�����+��&#��	��	�+�
�����	��0����-��4 5���L�����-���!�������	��0���.�����	����!�2��.� �&�����!��3#*� 5����!�/�&#��	'�4 1,000 !&&!&!��	
�,%��7������+�����!�"����
���.������
�3
�!���()*�1.95 �	-� �&���!�"����
���.������!������	��0�����()*� 1.76 �	-� (Salim, et al., 2008)  
  1.5 ���������#������!�!�L+� .��@��'�+�
�������!��&�����!����?8����+������!���������������.�����	'�!��%!5�����.3��	"5�5&�
�3-��"��2������&
�����&�(������-����;%�	��&����-��;��� 0)����������?8����+�	
����5����� 5����!�
�������.3�.�2&��4����	9��-�+��-�������.3�.�����	9�	� �����- 1) ����+����+� central 
venous oxygen saturation (ScvO2) �����������/"����'&��2�-���&#��	
����&
*������&����.3����0!���(�����  ���+� ScvO2 	
�������-� 65 % .� 24 3+��5�������2&+����������� �����@��+�	�����"����
���.������!������������������	'�!��%! �-�,&.������!�"����
��������
�3
�!����� 2.3 �	-� (Filippo, et al., 2009) 2) ����+�"���+����0!���.���#*���� (Brain 
tissue oxygen tension 2�#� BTpO2) ��������+�"����'&(�����������0!������%-��#*�����&����.3����0!���(���0&&1��� ����;�-�������+����0!���.���#*���#����������-���-���#��� ���+�	
�������-� 15 mmHg ����;)����������-�����0!���(Maloney-Wilensky, et al., 2009) 3) ����+�Cerebral microdialysis (MD) ������.�-���.���#*������!��/.�&��"
���+��-��	
������!�������������#���+����+�����-��4 ���-� ���+�(���*����&	
�&�&� ���+��&"�!" ���%�!"   �&
�0���& �&%���	 �&��+����-��(���&"�!" �-����%�!"���%�()*� �&����-��+�+� 1�+�,&&+� 1
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	�����������		
�&�&�  (Haddad & Arabi, 2012; McLernon, 2011; Yokobori , et al., 2011; 9�+/�1     �+�	���
 & ����'D!  �+�����, 2552) 4 ) ����+����+� Autoregulation index 2�#� AR index ��� Transcranial Doppler Ultrasonography (TCD) 0)���������.3�"&#��"��;
��%�.��������!�"����������2&��
��(���&#�����.����	
��2&,-�� Bilateral Middle Cerebral Artery"-� AR 	
�������-� 2.8 ����;)�
"��,!����!.�����2&��
���&#�����.���� 0)�������%-�����!��������������.�����	'�!��%!��� (Daboussi, et al., 2009; Haddad & Arabi, 2012; Yadla, et al., 
2011) 
 2. ���������������-�����.������!������������������	'�!��%! 

  2.1 ���+�"���+�.���52&�9
�6���!�()*� 0)���-��.2:-+��������.� 72 3+��5� ���2&+��������+��������  ��-.�,%��7��������������;��������2&+� 72 3+��5� (OIPhelan, et al., 2009; Stocchetti, et al., 2007)  
  2.2 ���������-�����0!��� 0)��+���.�,%��7��	
�
���+�"���+�.���52&�9
�6�����-� 20 mmHg "-��L&
������+�2&���&#����� ������-� 80 mmHg �&�"-�����+����0��(����� ����-� 60 mmHg  (Chang, et al., 2009; Oddo, et al., 2011) 
  2.3 ���+��'/2�%!�-����� 5�����-��#����!�����������	
�������+��'���� �-�������
"������������0!����&��&+������	+*�
�+�������,�,&�:���.��-������%�()*� (����
��������,�,&�:��!�()*� ��!��+������-��0&&1��� �&��0&&1�����	���  (Brain Traumatic Foundation, 2007) ��-������9)�6�2&+�$���3!�����+�61  ���2�+������'/2�%!�-�����������-� 35  OC ��
,&�-������������������	�����.��������!.������-��4(���-����� �3-� 2+�.��&�2&���&#�� �-����	-� �+� 	��.2���!�"��,!����!��
����+���������(���+�(���&#�� ���"��"'�&����2&+��Q��15��-��4 ������� (Konstantinidis, et al., 2011)   
  2.4 "��,!����!��
����+���������(���+�(���&#�� ��������������	���-��������2&+�����������	
����	
�������-��.�,%��7���������������+��'���� (Greuters, 

et al., 2011; Lustenberger et, al., 2010; Salehpour, et al., 2011) ��.��,��L'��L!�����&� 24 �&���!���������&� 54 .� 24 3..2&+���������� 5��+���.�,%��7��	
�
"��,!����!(�������2&��
��5&2!��&�����+�����*���-���;)�5�������&��!�/�� ,%��7��	
�
"��,!����!(�����
�E!�!�!���-����(���%-���� ��	+*�.�,%��7��	
�
"-� hemoglobin, platelet counts ���� �&�
���+� 
PT , aPTT �%� (Greuters, et al., 2011) 0)����!���#������
���	��&��(��,�+�2&���&#���&��4 �-�,&.2���!�����������+���� ���2&+������!6 �&����(���&#����&
*����� (Lustenberger, et al., 2010)   
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  2.5 ���+��*����&.��&#���%� 0)����!�����E!�!�!������������(���-�����5�����2&+�� Stress hormone ��!�()*� 	��.2��-���������'�������!��E!�!�!������,�,&�:�&+��������-.3����0!�����()*� �-�,&�-������!�()*�(��,&!�,&�'�	���	
�������� �����-  ����&"�!" �&����%�!" 0)��+���.�,%��7���������	
�������+��'���� ,%��7��	
�
���' 65 �G()*���   ,%��7��	
�
�������+��*����&.��&#��	
��%�.�3-���-��,-��+�  �&����
���� Subdural hematoma 
(Pecha, et al., 2011) 
  2.6 ��������#� .�,%��7���������	
����+�
���2�'��������������-��-�.�����5���������&#�����.�������  ��������� ����"���+�.���52&�9
�6��%� �&� ����������(��2&���&#����!��/�-�.����� ������%�;)�����&� 15.4 �&���"����
���.������!���()*�.�,%��7��	
�
������+�"���'����(�������������%� �+�5�� GCS  <  
9 "���� ("����
�����!����� 3.36 �	-�) ,%��7��	
�
 AISHEAD ≥ 3 "����  ("����
�����!����� 2.6 �	-� ) ,%��7��	
�
��������� ("����
�����!����� 2.84 �	-�) �&�,%��7��	
�
�����&#�����.�3-�� �����!�"!& 2�#� Intraventricular hemorrhage ("����
�����!�����2.18 �	-�) (Hadjizacharia, et al., 2008) 
  2.7 ����50��
�.��&#������ (hyponatremia)  
,&.2��*��"+��.��-��(���*������0& (extracellular fluid) 	��.2���!�����"&#���	
�(���*���(���%-�0&&1�����()*� 	��.2���!������������� (Fraser & Stieg, 2006; Rahman & Friedman, 2009) 

 2.8 ���+��05��"�1 .��&#�� 0)��
�����&
�����&����2&+�����������	
����5����!������������� ��������-�����+���� (inflammation response )5�����-����+� IL-8  �&� TNF ��
���+��%�()*� (Stein, et al., 2011) 
  2.9 �����&
�����&�	��3
��"
.���� ���2&+�����������	
�������+� "���(�(��(���*����&�������0&&1��&�&� ���+��&
�0���& �&%���	 �&� �+����-��(���&"�!"�-����%��	��!�()*� 5���������&
�����&��+��&-�������	+���+�	
� 4 ���2&+������������)���!�
�����&
�����&��(���%-���+����! (Yokobori, et al., 2011) 
 3. �������+��+�6��&�����8���+������������������	'�!��%! 

 ,%��7��	
�����+��������	
�������+��'���� ����
����+�����+�6���#���8���+������!����������������������	'�!��%! 5�����2&
��&
����@��+���
������"+: 	+*�.������-���5�������& .�2���L'��L!� �&��#���;)�2�,%��7���!�F� 2�#�2�,%��7��	
������%�&�-���#��� ����
2&+���� �&��������������%�&	
�
����!	 !���  ��#��.2�,%��7������+��������@:2���-��	+�	-��	
 &������!������	��0���	
������!�()*� (Joosse, et al., 2012) �+��+*���#����������8���+�
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�����!����������������������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'���� �)�
2&+�����%�&	
����"+: �+��
* 
  3.1 ����%�&	����!�2��.��&����2��.� ��#����!����+����0!���  �&�"��"'���+�(�� "��1���������0�1 5�����"����+� Spo2  ≥  92 % (Chi et al., 2006) �&����+�"-� ETCO2   > 29  mmHg (Caulfield, et al., 2009) "����+� PaCO2 34-38 mmHg .� 24 3+��5����2&+����������� ���2&+�����+*�2���+�
����� ���������(������"���+�.���52&�9
�6��%�2�#���������&#����!���/�"�"-� PaCO2 30 -34 mmHg  (Brain Traumatic Foundation, 2007 ) 
  3.2 ����%�&�����2&��
��5&2!� "��"��"'"���+�5&2!�0!�	�&!�.2�����-�  90 mmHg "��"'"-��L&
������+�2&���&#������-.2�������-�  65 mmHg (Henzler, 
et al.,2007) 
  3.3 "��"' �&�&�"���+�.���52&�9
�6�.2�������-� 20 mmHg  5��
  - �!������+�"���+�.���52&�9
�6� 5�����.�-�'���/1�!������+�"���+�.���52&�9
�6� (ICP monitoring) 0)�������! 
	
�.3���-�����-2&���&�
���$�� ��������E!�+�!�&�(��������&���+�	
� 2 (�� Brain Traumatic Foundation (2007)  
  - ���.3����&�&��	
�
"���(�(���%� (Hyperosmolar) 5�����.3� 
manitol ��!�/ 0.25-1.0 ��+�-��!5&��+.����&����+�"���+�.���52&�9
�6� ��#���������������!�����+����5�!� ��#���)��*���������0&&1����(���%-3-���-��.�2&���&#���-�,&.2���!����&#��.������2&��
����!�()*� �&#��
"��2�#�&�&��-�,&.2�"���+�.���52&�9
�6�&�&� (Oddo, et al., 2009; Wakai, et al., 2007)  
  - ���.3������+������	�&���3-��.2���� (Sedative and Palalytic 
agent) �-�.�����+�6� (Subhas & Smith, 2011; Yadla,et al.,2011)   �&�"��
�����!2����.�,%��7����-���2��� 5���+���	
�.2��-"������-� 4 �./�.�./3+��5� �-"�������!� 48 3+��5� (Subhas & Smith, 2011)  
  - ���,-��+���R���52&�9
�6� ( Decompresssive craniectomy) ��������+���52&����������!��/�������#��.2����(����+���������52&�9
�6� 5�����	��������
��2�#�������� ��#��&�����"���+�.���52&�9
�6��%� ( ���+� ICP > 20 mmHg ).�,%��7��	
�
����������� (midline shift > 5 mm �&� 2�#����-�2�� Basal cisterns ��� CT scan) 2�#����2&+����	
�,%��7���-��������-�����+�6������� (Daboussi, et al., 2009; Eberle, et al., 2010)  
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   - ���.�- external ventricular drain (EVD ) ��#��������*��2&-�����&��(�+�2&+��&��+�����;�!������+�"���+�.���52&�9
�6���#���������&������!������������������	'�!��%!�������"���+�.���52&�9
�6��%� (Griesdale,et al., 2010)  
  - ���"����+� PaCO2 34-38 mmHg .� 24 3+��5����2&+����������� ���2&+�����+*�2���+�
����� ���������(������"���+�.���52&�9
�6��%�2�#���������&#����!���/�"�"-� PaCO2 30 -34 mmHg  (Brain Traumatic Foundation, 2007 ) 
  - ����+�	-����,%��7�� 5�������+����+�2+���
��.2�9
�6�,%��7����%-�%��������������/ 30 ��9� �&��+�.2�9
�6���%-.�	-����! (Neutral position )2&
��&
�������+� �� 2�#� �!���
��9
�6� ��#��������3-��.����������&#����������������-���2��� 3-��&������!�����"���+�.���52&�9
�6��%����5���-&�����+����0������&��&#��	
���&
*����� 2&
��&
��������(����5������-� 90 ��9� ��#������(����5��	
�����4 ��
���"+��(���&#��.�3-��	���	��.2�����+�.�3-�����&�3-��	����%�()*�(+�(�������2&�&+�(���&#������������&+��%-2+�.� (Venous return) �����%-���"+��(���&#��.������� (Arabi, et al., 2010; 
Brain Traumatic Foundation, 2007; Liao, 2009) 
  3.4 ���"��"'���+��*����&.��&#�� 5��"����+��*����&.��&#��.2���%-.���/I1���! (72-150 mg/dL) (Brain Traumatic Foundation, 2007) �&�2��
���+��*����&�%��� �����������.3��!�0%&!�.����"��"'���+��*����&�-����� ��-����
����!������+��*����&.��&#�����2&+����.3��!�0%&!���#���8���+��+�������������	��0���������+��*����&.��&#��	
�&�����&� 
(Salim, et al., 2009) 
  3.5 ����+�6�"��,!����!��
����+���������(���+�(���&#�� 
����8���+��&��?8����+������!�����"��,!����!��
����+���������(���+�(���&#�� 5���!������+�,&����	��2����E!�+�!���	
���
���(���.2���%-.�"-����! .2�����+�6��#��,%��7����
��� 2�#�
���+� 
Platelet count ≤ 229 × 103/µL 2�#� ���+� PT ≥ 13.8 seconds 2�#� ���+� PTT ≥ 33.5 seconds �&� INR ≥ 1   (Salehpour, et al., 2011) 5�����.2��-��������(���&#��	��	� (Brown et al., 2010; Lustenberger et al., 2010; Salehpour, et al., 2011) 
  3.6 ���	�� Hypothermia 5�����"��'/2�%!�-�����	
����+�������-� 35  
OC ����;���8����� 	��.2����
����,�,&�:	
�����&� ����;"��"'"���+�.���52&�9
�6�.2�������-� 20 mmHg (Qiu, et al., 2007; Tokutomi, et al., 2009; Zhao, et al., 2011) 3-��&����+��*����&.��&#�� �&����+��&"�!".��&#����� (Zhao, et al., 2011) ��-����������	��0���
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���2&+����&��'/2�%!�-����� �3-� ����+���� �����!��3#*� ����2+�.��������� ����� �����&#������-��2�'���� ������� (Qiu, et al., 2007; Thompson, et al., 2010; Tokutomi,  et al., 2009)  
  �������
*�+�
2&+�$���3!�����+�61	
�
������ progesterone �9)�6��!�+�.�����+�6�,%��7������������.������L
���&+� ��#�������3#���-����3-��&����	��&���0&&1���������2&+�� Excitotoxicity 	
�&�&�5�����-�����;&�"����
���.������!�"���!����&������
�3
�!� �&��+�����;&����+� ICP ��� 5���-�������	��0����������+�6�  ��-,%��!�+��+���'��-����-�����+�6�,%��7���&'-�
*�������.2� progesterone �������! 
����+�6�	
��2��� ��#������(������+�(������!�+��&������-�����
���	�����9)�6��-���.��&'-�+���-��	
���()*� (Junpeng, Huang, & Qin, 2011; Xiao, et al., 2008) 
 ���2&+����.2�����%�&�+�6�,%��7���������	
�������+��'������#���+�6��8���+������!������������������	'�!��%!�&�� ��#�������������!�,&.����.2���������& �&�����(�@:2���#��.2���!�,&&+� 1	
��)������"1�+�,%��7�� �����&"��
�������!�,&&+� 1	
��������$���&��+�,&�����-��3+���� (Shukla, et al., 2011)5��.3��"�#���#�.�����+�,&&+� 1	������+�6�(��,%��7�� �3-� �������!� Glasgow Outcome Score (GOS) 2�#��������!� Extended Glasgow 
Outcome Score (GOSE)   �������!� Disability Rating Scale Score (DRS) �������!� 
Functional Status Examination 2�#� FSE  �������!� Functional Independence Measure (FIM) ������� 
 
 �#������� (Recommendations)  
 (��������.�����8���+��&��+�6����������������������	'�!��%!���2�+�,%��7���������	
�������+��'����  	
��+��"���21������2&+�$���3!�����+�61 
�+��
* 
 1. (��������.����"+����,%��7��	
�
"����
��� 5��"��
���"+����,%��7��	
�
"����
����%��-������!�����������	
����.�����	'�!��%!  ��#������?8����+���-��.�&�3!�   ,%��7���&'-�
* �����- ,%��7��	
�
���'�� �����
"����
���.������!������������������	'�!��%!��!�()*��#�����
���	
���+�,%��7��	
�
���'������-�   (Filippo, et al., 2009; Franschman, et al., 2011; Greuters, et 
al., 2011; Kim, 2011; Liu-DeRyke, et al., 2009; Pecha, et al., 2011; Tasaki,et al., 2009; Yang, et 
al.,2011)  
 2. (��������.����0+�����+�!��
����+�������&� / �'���!��2�';)�5�������& �&�����������+�6��-��-� "��
���0+�����+�!(��%&�+��&-�� ��#������ ,%��7��	
�.3���&��� �&�
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����������+�6������&	
�&-�3����	��.2�"����
���.������!��������������.�����	'�!��%!�%�()*� (Henzler, et al., 2007; Joosse, et al., 2012; Kim, 2011)  
 3. (��������.���������-����� ,%��7���������	
�������+��'����  "������+��������!������-�������-����%�/1 ���������� �������!����+�"���%��)��+�����������!� 
GCS �-��+��������!���������������(������"���+�.���52&�9
�6��%� (OIPhelan, et 
al., 2009; Stocchetti, et al., 2007) �������!����+�"���'����(������������ 5�����+�	
�;#�����"����
��� �����- "���� ISS > 29 (Franschman, et al., 2011)  "���� AIS (HEAD/NECK) ≥ 4  "���� SAPS II > 45 �&�"���� Marshall  > 2 (Filippo, et al., 2009) ���+�"���+�5&2!�      0!�	�&!�  <  90 mmHg (Franschman, et al., 2011) 2�#� 
����"���+�5&2!��%�	
�
���+�"���+�5&2!�0!�	�&!� > 140 mmHg  (Yang, et al., 2011; Zafar, et al., 2011) "-��L&
������+�2&���&#����� <  65 mmHg.����� 4 3+��5�2&+�����+�6� (Henzler, et al., 2007) ���+����0!���.��&#��  (O2 Saturation 2�#� Spo2) < 92 % (Chi et al., 2006) ���+��'/2�%!�-�����������-� 35.1  C �  (Clifton et al., 2011; Henzler, et al., 2007; Konstantinidis, et al., 2011; Thompson, et al., 2010) 2�#����+��'/2�%!�-������%���-� 38   �C (Sacho, et al., 2010) �&����+� ETCO2  29  < mmHg (Caulfield, et al., 2009) 
 4. (��������.�����!���,&����	��2����E!�+�!����&��������(.2���%-.����+�	
��2��� �&-��"#� ,%��7��"������+��������"��,!����!(��,&�������	��2����E!�+�!�����-����%�/1  ����������  ���������������(���+�(���&#�� (coagulopathy)5�����+� platelet 
count �-"��
"-� ≤ 229 × 103/µL ���+� PT  ≥  13.8 seconds  ���+� PTT ≥ 33.5 seconds �&� 
INR ≥ 1   (Salehpour, et al., 2011) .���/
	
�,%��7������+��-��������(���&#��	��	� �����- 
packed red blood cells �&�  Fresh Frozen Plasma �����&�����E!�+�!�����	��	
��������$��.����.2��&#��	
�3+������#���8���+������	��0���	
���!����()*� (Lustenberger, et al., 2010; 
Salehpour, et al., 2011) ���+��*����&.��&#���-"���%���!�  160 mg/dL.� 24 3+��5� 2&+��(���+�����+�6� (Liu-DeRyke et al., 2009) �-"���%���!� 150 mg/dL	'��+�������&� 1 �+���21( Salim, et 
al., 2009) �&��-"���%���!� 200 mg/dL.�3-�� 10 �+����.�,%��7���������	
����	
�����+����,-��+�  (Griesdale, et al., 2009; Pecha, et al., 2011) 5��"��"����+��*����&.��&#��.2���%-.���/I1���! (72-150 mg/dL) ��������#� (Hadjizacharia, et al., 2008) "-�  Aterial Blood Gas �-"��
���+� PaCO2 < 30 mmHg 2�#� > 39 mmHg (Warner, et al., 2008) �������+��05��"�1 �����- ���+� IL-8  �&� TNF .��&#��  ��������+��05��"�1	
��%�()*�
"���+�+� 1�+������!�"����
���.������!�����������	
����.�����	'�!��%! (Stein, et al., 2011)  ��-����������������+����+�
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�05��"�1�+��-����	
����-2&�� �
�	+*��+��-
�������.3���!�.�����	9�	�  �+��+*����2�+�(����������#����������	��2����E!�+�!����)�"���&#��.3��L����������	��2����E!�+�!���	
���������� 
"���2��� 
"��"'�"-� �&����"&����+���!�	(����-&�2�-����� 
 5. (��������.����������#������!�!�L+�  ,%��7���������	
�������+��'����  "������+����������#������!�!�L+�   5��.3��! 
���0)����!�.3���-�����-2&��.�2&��4����	9 �3-� ���.3� Transcranial Doppler Ultrasonography (TCD) ��#���+����+� AR index 5�����+�	
�������-� 2.8  ����;)�,%��7��
"��,!����!(���&#��	
����&
*������&�
"����
���.������!��������������.�����	'�!��%! (Daboussi, et al., 2009; Haddad & Arabi, 2012) 
 6. (��������.�����+�6������&,%��7���������	
�������+��'����	
�
"����
��� 2�#� ,%��7��	
���!����������������������	'�!��%! 
 - �%�&	����!�2��.��&����2��.�  5�� "�"-� SpO2 ≥ 92 % �&�
�������-�5�������&	
�.�&�	
��'�	
�
9+�����.�����+�6������&,%��7�������-��"���"&' (Joosse, et al., 
2012)  
 - �%�&�����2&��
��5&2!� 5��"��"'"���+�5&2!�0!�	�&!� > 90 mmHg "��"'"-��L&
������+�2&���&#������-.2�������-�  65 mmHg  (Henzler, et al., 2007)  
 - &�"���+�.���52&�9
�6� .2�������-� 20 mmHg 5������!����&�����!����+�"���+���52&�9
�6� (ICP monitoring) (Arabi, et al., 2010; Brain Traumatic Foundation, 2007; National Guideline, 2011) .2� manitol ���,�����+�6�(����	�1 �-��+��������!����+�"���(�(��(���&#�� (serum osmolarity) .2���%-.�3-��  315-320 mOsm/L  (Rockswold, et 
al., 2010; Wakai, et al., 2007) ���.2� Hypertonic saline  �-��+��?8����+��&��8���+������!������	��0��� 5��"��"'���+�50��
�.��&#���-.2�����-� 160 mmol/L  �&����+� serum 
osmolarity  �-.2�����-� 325 mOsm/L ���.2������+������	�&���3-��.2�������,�����+�6� �&��?8����+��8���+������	��0���������.2�.�(���	
��%��&���� �%�&.2���������&��#���8���+������!������	��0������2&+����	��,-��+���#��&�"���+�.���52&�9
�6�	+*����	��
External ventricular drain  �&� Decompresssive craniectomy  (Cooper, et al., 2011; Daboussi, et 
al., 2009; Eberle, et al., 2010; Griesdale, et al., 2010; Howard, et al., 2008) �+�	-����,%��7��  5�������+����+�2+���
��.2�9
�6�,%��7����%-�%��������������/ 30 ��9� �&��+�.2�9
�6���%-.�	-����! (Neutral position )2&
��&
�������+� �� 2�#� �!���
��9
�6� 2&
��&
��������(����5������-� 90 ��9� (Arabi, et al., 2010; Brain Traumatic Foundation, 2007; Liao, 2009) 
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"��"'�'/2�%!�-�����.2���%-.��������! (Brain Traumatic Foundation, 2007; Clifton et al., 2011; Sacho, et al., 2010)  .���/
	
���	�1����!��/�.2�����+�6�,%��7��5�����"����+��'/2�!�-�����	
� 35  �C �����&��������!�������&��!����&��?8����+� �8���+������!������	��0���2&+�����+�6� �3-� ���+�5��	��0
�.��&#��	
��������&� "-��L&
�� partial thromboplastin time �%�()*� �&� PaCO2 	
�����&� (Brain Traumatic Foundation, 2007; Clifton et al., 2011; Sacho, et al., 2010; Subhas & Smith, 2011) ��!
����+�6�����"���+�.���52&�9
�6��%��������	�� 
Hyperventilation ��-���2&+�$���3!�����+�61���-������! 
���	
�	��.2���!�"����
��� �&����� (��"�����+�.�����%�&,%��7��  ��#�����������������'��.2�2&���&#��2��+� 0)��
,&�-����(���&#��(���0&&1���  �@��'�+��)�����(��"�����+�.����.3�&�"���+�.���52&�9
�6� 5������	����-�����"���&�.�������&��+*�43+��"��� �	-��+*� (Brain Traumatic Foundation, 2007; 
McLernon, 2011; Warner, et al., 2008) 
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 (����������
����+�����8���+������!���������������	
��������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'���� 	
��+��"���21������2&+�$��  ����;������������,��%! �+��
* 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
�������	
 3.2 (��������	
���
���(����+�����8���+������!���������������	
��������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'���� 

1. �������	
���
��������������������
������� 

 -�������� 

- ���	
������� 

- ������������ 
- ������
���� 

�������	
���
��������
�� �!
���
"
��#$"���������� �%& �!�� ���������"
��#$"����������"%��� 

3. �������	
���
&�#'
��
� 

6. �������	
���
��(
)�
"
*�������  �
*���
���� ����+,*�-�(� 
- �
���*�"".,*�����+*, & 

- �
���*�
��� �,
��# 

- ���"�/	
&
*���*0�� 
- !
���"
#0� 
- ���"+1��������*0�� 
-  ���" PaCO2 -  ���".1+&.��2���*0�� 

- �
&�#'
��
��
��""���
� 
- �
&�#'
��
�����.�  

4. �������	
���
& �&
��*��
���.��*&�#�
�,����3 "�& �
 
- ���" ScvO2 - ���" Cerebral microdialysis  
- ���" AR index   
-  ���" BTpO2    5. �������	
�)0���
&�#� � #4�� 

2. �������	
���
1������& �����*
����"���
��(
)�
"
* 
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�#�������� �������(����$%�&�-� .# 
 1. "��
����+��+*�	
�L���.�����%�&,%��7�� 5�����2��.2�	
����%�&�+��&-�� ����������.�����+D������E!�+�!	��"&!�!����(��������	
�����������#�"��"�+*��
* �&�"��
����������E!�+�!�+��&-����.3�.��;�����/1��!� ��#���+D������������%�&,%��7����#���8���+��&��+������������������	
��������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'���� 
 2.  "��
����+D���"�#���#�.��������!��@��+���
����-������!������������������	'�!��%!.�,%��7���������	
�������+��'���� �"�#���#�����!�"����
����+��&-�� ����;.3���#�����"+������&�������������+�"����
���,%��7����� 	+*��
*��
,&.2�,%��7������+�����?8����+���-��.�&�3!���#�������!2���+���������-���2��� 
 3. "��
����-����!.2�
����!�+�	
���
����+������!���������������	
��������	';�!��%! 	+*��
*��#��.2������"1"���%���������%�&,%��7���&'-�
*��!�()*� ,&&+� 1�������!�+�����;��!"���%���
����+�����%�&,%��7���������	
�������+��'������� 
 4. "��
����,����-,&���9)�6�"�+*��
*.��&'-�+��E!�+�! �&�"��
���,&+��+�.2�
������"���%�	
�����������+��"���212&+�$����.3�.�����E!�+�!��-����!��+� ��#��3-���+D��"'/�������%�&.��&'-,%��7���&'-�
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EXTENDED SUMMARY 

 

 

Background and Significance of Clinical Problem 

 Traumatic brain injury was classified into primary and secondary brain 

injury according to its pathological progress (Subhas & Smith, 2011).  Primary injury 

occurred at the time of injury as a result of mechanical forces applied to the brain 

while secondary injurious processes as the additional damage of brain cell.  Patients at 

risk of secondary brain injury were those who suffered severe traumatic brain injury.  

The pathology of secondary brain injury included ionic, metabolic and inflammatory 

changes (Hickey, 2009; Maas, et al., 2008; Donkin &Vink, 2010; Stein et al., 2011). 

In addition, the physiological response to brain injury such as hypotension, hypoxia or 

hypercapnia, altered body temperature and electrolyte imbalanced had an effect on 

cerebral autoregulation leading to secondary brain injury (Hickey, 2009; Maas, et al., 

2008; Oddo, et al., 2011; Zafar, et al., 2011). The overall aims of the treatment of 

traumatic brain injury were to prevent or minimize secondary brain injury  therefore, 

continuous monitoring on early signs and symptoms or risk factors related to this 

problem was strongly recommended. Nurses are expected to serve as an important 

health care personnel who provide care aiming at management and prevention of 

secondary brain injury among these patients.  According to the database of National 

PREVENTION OF SECONDARY BRAIN INJURY IN PATIENTS WITH 

SEVERE TRAUMATIC  BRAIN INJURY: EVIDENCE BASED NURSING 

 

FLIGHT  LIEUTENANT  PRIJIT  JANSATHAIN  5337281 NSAN/M 

 

M.N.S. (ADULT  NURSING) 
 

THEMATIC PAPER ADVISORY COMMITTEE: ORAPAN THOSINGHA, 

D.N.S., SUPORN  DANAIDUTSADEEKUL, D.N.S. 
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Health Security Office during 2005-2010, the mortality rate from severe traumatic 

brain injury has gradually increased in particular among people in their early adult age 

(Bauru of Policy and Strategy, Ministry of Public Health, 2010).  Previous evidences 

supported that people who survived from severe traumatic brain injury always had 

problems with impaired physical functions, disordered mental or emotional functions, 

and many of them suffered with altered behaviors. Consequently, this problem led to a 

heavy burden on their families and society.    

 In regard to previous literature, there was limited number of studies 

focusing on prevention and management of secondary brain injury among patients 

with severe traumatic brain injury.  Those studies placed their focuses on single 

complication such as management of increased intra cranial pressure.   The 

investigator was therefore interested in studying secondary brain injury prevention 

among patients with severe traumatic brain injury.  Risk factors leading to secondary 

brain injury, physiological response to secondary brain injury as well as prevention 

and care for this problem were included in the objectives of this study.  It was 

expected that this study shall provide scientific recommendations based on related 

evidences which can be used as guidance to develop standard practice guidelines 

among patients with severe traumatic brain injury.   

 

 

Clinical problem of the study 

 Secondary brain injury was a major cause of cerebral ischemia leading to 

brain cell death and fatal complication.  People who survived always suffered with 

long term disability and impaired physical and/or emotional functions.  According to 

these problems the investigator was therefore interested in reviewing the related 

evidences regarding secondary brain injury among patients with severe traumatic 

brain injury.  This review would cover risk factors affecting secondary brain injury, 

physiological response, therapeutic prevention and nursing care for this problem. 

 

 

Objectives of the study  
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 To search, select, evaluate, analyze, and synthesize evidences concerning 

risk factors of secondary brain injury, physiological change response, including 

therapeutic prevention for secondary brain injury.  The data extracted from each piece 

of evidences would be summarized and the recommendations on practice would be 

composed.  

 

 

Expected Outcomes  

1. To synthesize knowledge obtained from empirical evidence in terms of 

risk factors, physiological response, and prevention and care of secondary brain injury 

in patients with severe traumatic brain injury. 

2. To summarize recommendations on prevention and care of secondary 

brain injury in patients with severe traumatic brain injury.  

3. The results of this study can be used as guidelines for further 

researches in neurotrauma care. 

 

 

Methodology  

 The study process was carried out with the following steps; 

1. Searching to obtain the related evidences by utilizing these following 

steps;  

1.1 Using PICO framework (Melnyk&Fineout-Overholt, 

2005)  as follows; 

  P (population)  =  Severe traumatic brain injury 

 I (intervention)  = Risk factors, early detection, 

physiologic, response, treatment, prevention, therapeutic, management, clinical 

practice 

 C (comparison)  =  N/A 

 O (outcome)    =       Cerebral ischemia, intracranial 

pressure,cerebral perfusion pressure , cerebral edema 

1.2 The scope of searching was identified by using on line 

published articles which published in English and distributed on selected database 



�������  ����� !"#$	�                                                                                                              ��"�%&'��"���� (
)
*�+�,) / 110 

during 2006-2012.  Evidences which covered at least one of these issues; risk factors 

affecting secondary brain injury, physiological response, prevention and care of 

secondary brain injury in patient with severe traumatic brain injury were selected. 

1.3 Identify searching keywords; Traumatic brain injury   

AND   Secondary brain injury, Traumatic brain injury   AND   Outcome  , Traumatic 

brain injury   AND   Physiologic , Traumatic brain injury   AND   Management, 

Traumatic brain injury   AND  Clinical practice,  Traumatic brain injury   AND   

Intracranial pressure, Traumatic brain injury   AND   Cerebral edema,  Secondary 

brain injury   AND   Response, Secondary brain injury   AND  Risk factors, 

Secondary brain injury   AND   Prevention, Secondary brain injury   AND  

Therapeutic 

1.4 The searching was carried out mainly on electronic 

database of Mahidol University comprised CINAHL ,Cochrance, OVID, Pubmed , 

Science Direct and Springerlink 

2. Evaluating each piece of evidence by using AACN (American 

Association of Critical Care Nurses) level of evidence criteria (Armola, et al., 2009). 

Level of evidence and description of each evidence are explained as follow; 

A level signifies Meta-analyses of multiple controlled studies or meta- 

synthesis of qualitative studies with results that consistently support a specific action, 

intervention, or treatment.  

 B level signifies Well-designed controlled studies, both randomized and 

Non-randomized, with results that consistently support a specific action, intervention, 

or treatment.  

C level signifies Qualitative studies, descriptive or correlational studies, 

integrative review, systematic reviews, or randomized controlled trials with 

inconsistent results.  

D level signifies Peer-reviewed professional organizational standards, with 

clinical studies to support recommendations.  

 E level signifies Theory-based evidence from expert opinion or multiple 

case Reports. 

 M level signifies Manufacturer’s recommendation only. 

 In this study, evidences in M level were rejected. 
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Results 

Totally 50 pieces of evidences were selected, evaluated, analyzed, and 

synthesized.  Those included 2 meta analyses of randomized control trial studies, 6 

experimental researches, 41 descriptive and integrative review, and 1 expert opinion 

article. It was found that patients with severe traumatic brain injury can be divided 

into 2 group, patients with isolated traumatic brain injury and patients with traumatic 

brain injury with associated brain injuries. The samples size of each study ranged from 

12 to 7,238 cases with ages ranged from 15-93 years.  The majority of the sample in 

each study was male. The causes of injury were traffic accident, fall, and physical 

assault. The recommendation obtained from evidences synthesis could be divided in 3 

major themes; 1) risk factors of secondary brain injury in patient with severe traumatic 

brain injury 2) physiological response after the injury, and 3) prevention and care for 

secondary brain injury in patients with severe traumatic brain injury.  Details of each 

theme are elaborated as follow; 

 1. Risk factors of secondary brain injury among patients with severe 

traumatic brain injury included patients’ ages, duration from sustaining injury to 

receiving proper medical management, severity of associated injuries, altered blood 

coagulation, blood sugar, electrolyte imbalance, hemodynamic status, abnormal body 

temperature, altered cerebral blood flow and cerebral perfusion pressure as well as 

increased intracranial pressure. (Caulfield, et al., 2009; Filippo, et al., 2009; 

Franschman, et al., 2011; Greuters, et al., 2011; Hadjizacharia, et al., 2008; Henzler,et 

al., 2007; Joosse, et al., 2012; Kim, 2011; Liu-DeRyke, et al.,  2009; Lustenberger, et 

al., 2010 Pecha, et al., 2011; Salim, et al., 2009Tasaki, et al., 2009; Warner, et al., 

2008 Yang, et al., 2011)  In order to gather information on risk factors, the following 

measures were suggested;         

  1.1 Taking patient history comprising of age, distance from 

injury scene to the hospital and medical treatment and care prior to ER arrival. Any 

delayed between the injury scene to the hospital or delayed appropriate medical 

treatment affect the extensive brain damage which was the risk factor of secondary 

brain injury (Henzler, et al., 2007; Joosse, et al., 2012; Kim, 2011). It was found that 

patients with brain injury who waited for brain surgery in ER for more than 4 hours 
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had higher mortality risk and longer length of stay in the hospital than those who 

received brain surgery within 4 hours after sustaining injury.   

  1.2 Physical examination comprising of neurological system 

examination and examination on severity of injury.  Level of consciousness and sign 

and symptoms of increased intracranial pressure should be closely monitored because 

they reflected the risk for developing secondary brain injury (Franschman et al., 2011; 

Greuters et al., 2011; Tasaki et al., 2009). Patients should be assessed on their severity 

of injury using widely accepted scale and physiological criteria such as ISS > 29 

(Franschman, et al., 2011),AISHead ≥ 4, SAPSII >45, Marshall >2 (Filippo, et al., 

2009), systolic pressure < 90 mmHg, diastolic pressure >140 mmHg (Nabeel, et al., 

2011), Mean Artery Pressure < 65 mmHg within 4 hours after treatment (Henzler, 

Cooper, Tremayne, Rossaint, & Higgins, 2007), blood oxygen level <92% including 

irregular basal temperature especially lower than 35 degree Celsius (Sacho, et al., 

2010) , and End tidal carbon dioxide (ETCO2) < 29 mmHg. (Caulfield, et al., 2009). 

  1.3 Laboratory results: comprising of malfunction of blood 

clotting system, i.e., platelet count ≤ 229 × 103/µL PT level ≥ 13.8 seconds, blood 

sugar level > 160 mg/dl within 24 hours after admission (Liu-DeRyke et al., 2009) and 

blood sugar level  > 150 mg/dl everyday for 1 week (Salim et al., 2009), Diabetes 

Insipidus  which patient urinate for more than 300 mL/hour for more than 3 hours 

consecutively, blood sodium level higher than 150 mmol/L and present of 

hyperosmolality which increase the risk in getting severe complication especially 

acute hypoventilation and also heighten the risk of mortality   (Salim, et al., 2009). 

The patient with PaCO2 < 30 mmHg or > 39 mmHg (Warner, et al., 2008) or ETCO2 < 

29 mmHg (Caulfield, et al., 2009) including  blood cytokine measurement which was 

found that higher IL-8 and TNF were related to increased intracranial pressure and 

brain tissue hypoperfusion (Stein, et al., 2011).  

  1.4 Special investigation such as ScvO2 measurement, brain 

oxygen measurement and measurement of cerebral blood flow.  It was stated that  

ScvO2 < 65% in 24 hours after the onset of severe traumatic brain injury is a risk 

factors that predicts secondary brain injury (Filippo, et al., 2009), brain oxygen 

measurement BTpO2< 20 mmHg signifies cerebral hypoxia especially if BTpO2 < 10 

mmHg for 12-30 minutes would increase risk of the secondary brain injury as it can 
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lead to cerebral ischemia and hypoxia which eventually cause brain damage.  Thus 

patients who had these risks were more likely to had higher mortality rate and poor 

treatment outcomes (Maloney-Wilensky, et al., 2009). Measurement of Cerebral 

mycrodialysis was recommended.  When cerebral ischemia occurred the blood sugar 

level decreased, on the contrary, Lactic, Pyruvic, Glycerol, Glutamate, and ratio 

between lactic and pyruvic increased. These phenomenon were related to poor 

neurological outcomes   (Haddad &Arabi, 2012; McLernon, 2011; Yokobori, et al., 

2011; Saran Nuntaree & Ekkawut Chankaew, 2009). In addition, transcranial doppler 

ultrasonography was used to assess the cerebral blood flow from AR index.  Is was 

indicated that AR < 2.8 signified irregular AR and reflected diminished cerebral blood 

flow (Daboussi, et al., 2009; Haddad &Arabi, 2012). 

 2. Physiological response on secondary brain injury in patient with severe 

traumatic brain injury 

  2.1 Increased intracranial pressure.  This sign was mostly 

found within the first 72 hours after injury, however it can be found after 72 hours in 

some cases (O’Phelan, et al., 2009; Stocchetti, et al., 2007).  The deterioration of 

cerebral autoregulation would be found within 48 hours and it would be prominent in 

day 3-5 post injury (Sviri, et al., 2009). 

  2.2 Body core temperature. It was found that the body core 

temperature of patients with severe traumatic brain injury was normally higher which 

frequently found within 24-72 hours after injury (Brain Traumatic Foundation, 2007). 

Some patients may experience lower body temperature, i.e., lower than 35 0C which 

normally found in patients with penetrating injury, patients with hypotension, severe 

brain injury patients who receiving mechanical ventilator  and patients underwent 

brain surgery (Konstantinidis, et al., 2011). 

  2.3 Blood clotting system dysfunction was a physiological 

response after brain injury that often found in patients with severe traumatic brain 

injury (Greuters, et al., 2011; Lustenberger, et al., 2010; Salehpour, et al., 2011). It 

occurred from the damage of capillary wall which caused inflammatory process, toxin 

released, and cerebral ischemia.  This phenomenon normally occurred within 12 hours 

after admission (23 hours after injury in average) and could sustain to 4.5 days in 
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some case.  INR reached its highest level at 6 hours and 36 hours and platelet count 

diminished at 24 hours after the time of injury (Lustenberger, et al., 2010).  

  2.4 High blood sugar level. Hyperglycemia occurred due to 

physiological response after major injury.  The body would release high level of stress 

hormone which activated anaerobic metabolism and produced the acid byproduct that 

damaged neuron and led to cerebral ischemia (Griesdale, et al., 2009; Liu-DeRyke, et 

al., 2009; Pecha, et al., 2011; Salim, et al., 2009; Zhao, et al., 2011). This problem was 

most frequently found among patients with ages over 65 years old who had medical 

history of high blood sugar prior to the injury (Pecha, et al., 2011). 

  2.5 Diabetes Insipidus. Patients with severe traumatic brain 

injury would concurrently have pituitary gland injury due to direct impact from 

hematoma, perihematomal edema, increased intracranial pressure, and pituitary gland 

vascular injury.  About 15.4% of patients with severe traumatic brain injury 

experienced Diabetes Insipidus, in particular among ones with GCS score < 9,  

AISHead >3 and brain edema  (Hadjizacharia, et al., 2008). 

  2.6 Blood cytokine level. It was found that the increased IL-8 

and TNF level was related to increased intracranial pressure and hypoperfusion to 

cerebral tissue (Stein, et al., 2011) 

  2.7 Brain biochemical change after injury.  After severe brain 

injury the biochemical agent in brain changes, i.e., the concentration of sugar in 

extracellular fluid decreased, Glycerol, Glutamate, and ratio between Lactic to  

Pyruvic increased then led to damage of the neuron function. This change can be 

found from the onset of injury and maintained until the 4th days then gradually 

returned to normal level.  (Yokobori, et al., 2011) 
 3. Therapy and prevention of secondary brain injury in patients with 

severe traumatic brain injury 

  3.1 Respiratory and airway care.   Respiratory and airway care 

is vital in patients with severe traumatic brain injury especially at the injury scene.  

Patients required prompt and accurate assessment to gather all necessary data in order 

to make accurate decision on performing tracheal intubation as well as mechanical 

ventilators.  If patients had SpO2 ≥ 92% (Chi, et al., 2006) and ETCO2 > 29 mmHg   

(Caulfield, et al., 2009) tracheal intubation and mechanical ventilation were required.  
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In order to provide safety transfer, patients should be appropriately provided with 

effective oxygen and ventilation therapy (Joosse, et al., 2012).  

  3.2 Blood circulation control.  Systolic blood pressure should 

be controlled at the level of greater than 90 mmHg while Mean Arterial Pressure 

should be greater than 65 mmHg (Henzler, et al., 2007) so that adequate cerebral 

blood flow could be achieved.  In addition, the ideal cerebral perfusion pressure was 

50-60 mmHg (Brain Traumatic Foundation, 2007).  Patients who experienced high 

blood pressure with Mean Arterial Pressure > 120 mmHg should be controlled by anti 

hypertensive drugs.  However, these patients should be monitored for cerebral 

vascular dilatation.         

  3.3 Intracranial pressure should be controlled at the level of 

lesser than 20 mmHg.  Followings are measures to control intracranial pressure;   

  - Intracranial pressure monitoring. This is the common and 

widely recognized method recommended by Brain Traumatic Foundation (2007). This 

method is carried out concurrently with increased intracranial pressure therapy 

 - Hyperosmolar treatment by using manitol at the dosage of 

0.25-1.0 gm/kg to decrease intracranial pressure (Oddo, et al., 2009; Wakai,et al., 

2007) concurrently with serum osmorality control within  the level of 315-320 

mOsm/L.  

 - Using tranquilizer especially Propofol which had a short term 

effect (Subhas& Smith, 2011; Yadla, et al., 2011). To obtain to best outcome the level 

of Propofol should not exceed 4 mg/kg/hour and the duration of its use should not 

exceed 48 hours  (Subhas & Smith, 2011). 

  - Decompressive craniectomy should be  carried out to 

decrease intracranial pressure (Cooper, et al., 2011; Daboussi, et al., 2009; Eberle, et 

al., 2010; Howard, et al., 2008) and increase cerebral blood flow.  This surgical 

procedure would be performed if patients had poor response from medication therapy 

or showed severe brain edema (Daboussi, et al., 2009; Eberle, et al., 2010).  

  - Inserting External ventricular tube to drain cerebrospinal 

fluid which also decreased intracranial pressure. This procedure was very useful 

because it could be used to continuously monitor patients’ intracranial pressure 

(Griesdale, et al., 2010). 
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  - Hypothermia therapy. Maintaining basal temperature lower 

than 35 Celsius or hypothermia therapy provided good outcomes in controlling 

intracranial pressure < 20 mmHg (Qiu, et al., 2009; Tokutomi, et al., 2009; Zhao, et 

al., 2011), decreasing blood sugar level and lactate level (Zhao, et al., 2011), and 

increasing Superoxide dismutase (SOD)  (Tokutomi, et al., 2009). This therapy should 

be performed with very high consideration because many complications such as 

pneumonia, infection, tachycardia, renal failure, and haemolysis were expected (Qiu, 

et al., 2009; Thompson, et al., 2010; Tokutomi, et al., 2009).  

  - Controlling PaCO2 level between 34-38 mmHg within 24 

hours after injury.  However if patients still showed increased intracranial pressure, 

PaCO2 level should be minimized to 30-35 mmHg (Brain Traumatic Foundation, 

2007) 

  - Positioning in proper body alignment.  Patients head should 

be kept high at 30 degree.  The neck should be prevented from hyperextension, 

hyperflexion, rotation or lateral bending because these would lead to increased 

intracranial pressure.  Patients’ hips and thigh should be kept in extension position at 

all time to prevent increased intra thoraco abdominal pressure which eventually led to 

increased intracranial pressure (Arabi, et al., 2010; Brain Traumatic Foundation, 2007; 

Liao, 2009) 
  3.4 Blood sugar level control. The optimum level of blood 

sugar level was 72-150 mg/dl (Brain Traumatic Foundation, 2007).  Insulin 

administration should be considered to control blood sugar level while continuous 

monitoring should be performed to prevent adverse effects (Salim, et al., 2008). 

  3.5 Coagulopathy.  The platelet count should be kept at the 

level of ≤ 229 × 103/µL or PT ≥ 13.8 seconds or PTT ≥33.5 seconds and  INR should 

be kept within ≥ 1.  The level of blood coagulation aforementioned should be 

maintained to prevent secondary brain injury.  Platelet transfusion therapy or other 

related coagulation therapy should be taken place to maintain the ideal level 

(Salehpour, et al., 2011; Lustenberger, et al., 2010; Salim, et al., 2008; Brown, et al., 

2010). 

  There were two pieces of evidence to support that 

progesterone should be used to prevent secondary brain injury by controlling level of 



���������	
��	 �
���	
��	����                                                                                                   �	.. (�
��	
�
��������) / 117 

intracranial pressure but the authors stated that there were no final conclusion on this 

treatment modality.  In addition, in Thailand this therapy has not been introduced to 

common practice so that this evidence needs further investigation. (Junpeng, et al., 

2011; Xiao, et al., 2008). 
 Many evidences supported the utilization of particular scales to measure 

treatment outcomes.  Those scales included Glasgow Outcome Scale or GOS, 

Extended Glasgow Outcome Score or GOSE, Disability Rating Scale Score or DRS, 
Functional Status Examination or FSE, and Functional Independence Measure or FIM.  

The measurement of outcomes would reflect the successfulness of care process so that 

this should be taken into consideration among health care personnel. (Shukla, et al., 

2011) 
 

 

Recommendations 

 The recommendations to prevent and care of secondary brain injury among 

patients with severe traumatic brain injury are presented as follow;  

 1. The recommendation on screening patient at risk.  Patients should be 

classified by their risk level to develop secondary brain injury.  Patients with supreme 

risk should be closely monitored.  Those included elderly patients    (Filippo, et al., 

2009; Franschman et al., 2011; Greuters et al., 2011; Kim, 2011; Liu-DeRyke et al., 

2009; Pecha et al., 2011; Tasaki et al., 2009; Yang, et al.,2011)  
 2.  The recommendation on history taking related to transportation time 

from the injury onset to hospital arrival  (Henzler, et al., 2007; Joosse, et al., 2012; 

Kim, 2011).  
 3. The recommendation on physical examination.  Patients sustaining 

severe traumatic brain injury should receive comprehensive physical examination 

including general and neurological examination. Level of consciousness should be 

comprehensively evaluated along with the signs and symptoms of increased 

intracranial pressure (O’Phelan et al., 2009; Stocchetti et al., 2007). Severity of injury 

should be assessed by using ISS score, AIS score, SAPS II score and Marshall score.  
(Filippo, et al., 2009). The simple vital signs such as systolic blood pressure and mean 

arterial pressure should be accurately measured because they reflect the patients’ 
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neurological deterioration (Franschman, et al., 2011;;Yang, et al., 2011; Zafar, et al., 

2011) 
 4. The recommendations on blood chemistry examination.  Patients should 

be monitored for blood coagulation system, platelet count, PT, PTT, and INR 

(Salehpour, et al., 2011). Blood sugar level should be evaluated within 24 hours after 

admission (Liu-DeRyke, et al., 2009) then every day for 1 week (Salim, et al., 2009) 

in particular among ones who received brain surgery (Griesdale,et al., 2009; Pecha, et 

al., 2011). 
 5. The recommendations on advance investigation.  Patients should be 

investigated by using Transcranial Doppler Ultrasonography (TCD) to measure AR 

index. The AR index level of lower than 2.8 referred to abnormality of cerebral 

perfusion which led to secondary brain injury (Daboussi, et al., 2009; Haddad & 

Arabi, 2012) 
 6. The recommendations on prevention and care.  The following measures 

should be conducted to prevent and care for secondary brain injury; airway 

management and oxygen therapy to keep SpO2 level for more than 92 %.  Systolic 

pressure should be kept at the level of greater than  90 mmHg, Mean Artery Pressure 

should be kept at the level of greater than  65 mmHg (Henzler, et al., 2007;Joosse, et 

al., 2012). Intracranial pressure should be kept in the level of lesser than 20 mmHg to 

ensure adequate cerebral blood flow (O’Phelan, et al., 2009; Stocchetti, et al., 

2007).Using Manitol concurrently with serum osmolarity ranged from  315-320 

mOsmol/kg (Rockswold, et al., 2010; Wakai, et al., 2007) and using Hypertonic 

Saline to control blood sodium level < 160mmol/L and serum osmolarity < 325 

mOsmol/kg  were recommended (Rockswold, et al., 2010). Tranquilizer such as 

Propofal was recommended to use in a short period of time with closed monitoring 

system to prevent adverse events (Brain Traumatic Foundation, 2007; McLernon, 

2011; Subhas & Smith, 2011; Yadla, et al., 2011).  Patients’ positioning as well 

hypothermia were also recommended. Hyperventilation was not recommended for 

decreasing intracranial pressure because it led to vasoconstriction which caused 

decreased cerebral blood flow and brain tissue ischemia (Arabi, et al., 2010; Brain 

Traumatic Foundation, 2007; Liao, 2009) 
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 The recommendations on prevention of secondary brain injury in patients 

with traumatic brain injury are illustrated in diagram 3. 2  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

Diagram 3.2 The recommendations on prevention of secondary brain injury in 

patients with severe traumatic brain injury 

- Blood sugar level 
- Blood clotting system level 
- Blood sodium level 
- PaCO2  level 
-  Blood cytokine level 

  - Neurological examination 
  - General physical examination 

- ScvO2   level 
- Cerebral microdialysis level 
- AR index  level 
-  BTpO2 level   

Blood circulation control 

 2.Taking patient history;  distance from injury 

scene to the hospital, medical treatment and 
care prior to ER arrival. 

 
1. Screening patient at risk  

4. Laboratory test 

3. Physical examination 

5. Special investigation 

 
The 

recommendations 
to prevent and 

care of secondary 
brain injury 

among patients 
with severe 

traumatic brain 
injury 

6. Therapy and 
prevention Decreased 

Intracranial 

pressure 

- Drug 

administration 

- Brain Surgery 

- Hypothermia 

- Positioning 

- Respiratory and airway care 



�������  ����� !"#$	�                                                                                                              ��"�%&'��"���� (
)
*�+�,) / 120 

Suggestion of implementation 

 1. Specific patient care team should be established.  This team should 

work as a core group to develop clinical practice guidelines based on the 

recommendations of this study.  This guideline should be implemented in clinical 

practice in order to improve the care process to prevent and manage secondary brain 

injury among patients with severe traumatic brain injury.   
 2. The risk assessment tool to identify patients at risk for secondary brain 

injury should be developed.  This tool can be used to screen and classify patients’ risk 

level so that ones who are at risk for secondary brain injury will be closely monitored 

and provided with proper management.   
 3. Researches related to severe traumatic brain patients with secondary 

brain injury should be conducted to gain more knowledge in caring for this group of 

patients. It is expected that results from further studies will fill the knowledge gap in 

this research area.   
 4. Knowledge obtained from this study should be distributed among 

related health care team so that the care process will be standardized.  Integration of 

this finding in to clinical practice should be strongly supported so that patients with 

severe traumatic brain injury will obtain high quality care.      
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Decompressive Craniectomy �6
����&	
�8�����������	 (���6����$�)  73 �� �2����
�����������������3($�*�)�������1����� 2 ���6� )����/0�1�!�
6� ���)6���� decompresssive 
craniectomy ���	������1���#�����������������������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���$��������	&��5�( ��6�
�"$ ����������
��
����	 	��.���/��1��*�   ( ����� ICP > 20 
mmHg ) �����������#)*(�+
5�6�$��	$��6$������1��(
�$6����	��2���>�������� &�6������/0�1�	����5�6!��
�����!�	%����
6��)���!%����������1��������
�������#)*(�+
���#��3(����������1��0��
����#�3(�������)6���� 	$����	����!�
6����������)6���� decompressive 
craniectomy ���������
�&���<($	��#�2���> �"$ ��
�����'"�$ 5�(&�6 �$�����'"�$ (�($�� 39.5 ) �������'"�$ 	������	��$�&��	�2�53��	����  (�($�� 4.7 ) &���������'"�$&������� 	���&���"$� (�($�� 4.7)  
 ��������� 5 �
������������ : �����  B       ������� / �� �.  : Qiu, et al. /2007. !��������� : Effects of therapeutic mild hypothermia on patients with severe traumatic brain   
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injury after craniotomy. �������"�#��: Journal of Critical Care, 22(3), 229-235. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Prospective Randomized control trail ��
������������!"#$ /0�1�)�3$�������1��(
����2� �($�4��*���#2���,�	($ (mild hypothermia) �6$)*(�+
�����,���$��������	&������������2�)6���� craniotomy ��#�3(����������1� 	 Department of 
Neurosurgery Hangzhou Second Hospital �����/��	 ���
6�� �.�. 2002 - %.�. 2004 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&������������2�)6���� craniotomy �2�	
	 40 �� &�6����	���6���#5�(���������1��(
����2� �($�4��*���#2���,�	($ 20 �� &�����6���#5�65�(�������2� �($�4��*���#2���,�	($ 20 �� )����/0�1�!�
6� ������1�)*(�+
�����,���#��$��������	&�� .�����2� �($�4��*����$� $*6 	'6
� 33-35  2C ���	�
�� 4 
�	(.���� '( cooling blanket &��cooling cap ��"$����� '(���	�2�&3,�
���$��$&��3��	���!�#��3(����(�$�4��*����5�6������ 	 2 '.�.) ���	
�%������#��������&���2�������1����������������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���$��������	&��5�( ��6�
�"$ ���������6��-��#����� ICP  	 24 48 &�� 72 '.�.����������1�<0#��6�)��6$���5���
�	3$���"$�&��$$�<���	5��������$� �!�#������ Superoxide dismutase (SOD)  	
�	��# 3 &�� 7 <0#������ SOD ��#�#2����
��)��6$����!�#������$$�<���	$������������2��� Blood brain barrier �6�)��6$�������#	&���3$��
�������� 	���$� �(���)6�	3$���$���"$� 	��$� (permeability) �������#
3$�	�2�$$������$���"$� .����	&���6
	����$��6��H3$���"$�)6�	�3(�5����	"�$��$� ����$�	����6$�<�����$�&����$���"$���$������ &�����!�#�.$����������)���!%����������1���#��30�	 2.58 ��6� (OR= 2.58; 95% confidence interval 
1.03-2.46)  &�6!�
6�����
�&���<($	��# ����30�	 �"$ ���������
��$�$����� &����
�
Thrombocytopenia  
 ��������� 6 �
������������: ����� B ������� / �� �. : Qiu, et al. /2006 !��������� : Noninvasive selective brain cooling by head and neck cooling is protective in severe 
traumatic brain injury.   �������"�#��: Journal of Clinical Neuroscience, 13(10), 995-1000. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Prospective randomized control trail ��
������������!"#$/0�1�)�3$� noninvasive selective brain cooling (SBC) .���� '(��
�&��������$��$ 	)*(�+
�����,���$��������	&�� ��#�3(����������1���# Department of Neurosurgery Hangzhou 
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Second Hospital �����/��	 ���
6���I 2002 &�� 2004 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���#��$��������	&���2�	
	 90 �	 &�6����	���6���#5�(���������1��(
 noninvasive selective brain cooling �2�	
	45 �� &�����6���#5�65�(���  noninvasive selective brain cooling �2�	
	 45 ��  .����#��2��� �(������1��(
 noninvasive selective brain cooling �� 	 0G5.6 '�#
.�� (�-��# 4.1  '�#
.��) ��������3(����������1���#.��!���� ��"$ ��������2�)6���� craniotomy .���$�4��*��3$���$� 	'6
� 33-35  2C ���	�
�� 3 
�	 )����/0�1�!�
6� ������1�)*(�+
�����,���#��$��������	&�� .�����2� �($�4��*����$� $*6 	'6
� 33-35  2C ���	�
�� 3 
�	 (.���� '(��
���$������
���($	 &����!�	�$��$��#�� 	�����	�2�&3,�  <0#��������2� �($�4��*������5�(�� 	 2 '.�.) ���	
�%������#��������&���2�������1����������������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���$��������	&��5�( ��6�
�"$ ���������6��-��#����� ICP  	 24 , 48 &�� 72 '.�. ����������1�5�($6����	��2���>����������#����� P < 0.01 &�����!�#�.$����������)���!%����������1���#��30�	 2.531 ��6�  (OR = 2.531; 95% CI, 1.070 - 5.986 p=0.033) &�6!�
6�����
�&���<($	����30�	������������1��(
����2� �($�4��*���#2� �"$ ��
�Thrombocytopenia &�����������
��$�$����� &�6������/0�1�	��!�
6�����
�&���<($	��#����30�	������������1��(
����2� �($�4��*���#2�����
6����6��
����$6����	��2���>�������� �"$��
��$�$����� (p=0.005) &����
� 
Thrombocytopenia (p=0.011).�)*( �+ 
��# ����
�Thrombocytopenia ����)���
�����($��8�������������� 	 3 
�	���������������1��(
����2� �($�4��*���#2 �  <0# ���
�&���<($	��#����30�		�����������1�&��5�6�6�)������#��	&���6$)���!%����������1�3$�)*(�+
 
 ��������� 7  �
������������ : ����� B ������� / �� �. . : Xiao, et al. /2008  !��������� : Improved outcomes from the administration of progesterone for patients with acute 
severe traumatic brain injury.  �������"�#�� : Critical Care, 12(2), 111-112. ������"�� : ��	
���	�����	������	������  Prospective randomized control trail ��
������������!"#$������	������%���! 	������1��(
 progesterone �6$)���!%�������������� 	����
3$�)*(�+
�����,���$���	&������-��!��	��#�3(����������1���# Neurotrauma Center Clinical 
Medical College of Hangzhou �����/��	 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 
159 �� &�6����	���6���#5�(���������1��(
 progesterone 82 �� &�����6���#5�65�(���������1��(
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progesterone 77 �� )����/0�1�!�
6� ������1�)*(�+
�����,���#��$��������	&�� 	����-��!��	�(
 progesterone �6
����������1����&	
�8�����������	3$� American Association 
of Neurologic Surgeons  �����������������������,���$���������*��5�(  .���)� �()*(�+
��)���!%����������1���#��30�	 (
��.� GOS &�� FIM Score 3 &�� 6 ��"$	������5�(��������,�) ��$����������'�
��$6����	��2���>�������� ��&	
.	(�'6
��������
����	 	��.���/��1� 	 
3 
�	 &�� 7 
�	��������������,�5�( &����5�6!���
�&���<($	��#��	&�����������1� &�6 	���/0�1�	��)*(
���������5�65�(
6�������1�)*(�+
���6�	���(
��� '( progesterone �����	
�%�������1���#������� &����	$
6��($�������2����/0�1��6$5� 	���6���
$6����#����
6�	�� �!"#$��3($���� 	���	2�5� '(�!"#$���1�&���9$���	���������
���������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���#��$��6$5� 
 ��������� 8  �
������������ : ����� B ������� / �� �. . : Zhao, et al. /2011 !��������� : Mild hypothermia therapy reduces blood glucose and lactate and improves neurologic 
outcomes in patients with severe traumatic brain injury. �������"�#�� : Journal of Critical Care, 26(3), 311-315. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Prospective randomized control trail ��
������������!"#$/0�1��
�����!�	%����
6�������	�2���� 	��"$� ����������� &��)���!%���������������
�����������	)�3$�������1��(
��
�����2� �($�4��*��������,�	($ ( mild hypothermia ) �6$����������	�2���� 	��"$� ����������� 	)*(�+
�����,���$��������	&����#�3(����������1� ��# 
Liaocheng of Taishan Medical University �����/ ��	 ���
6�� �.�.  2006 G ��.. 2009  ���6���
$6���"$ )*(�+
�����,���$��������	&���2�	
	 81 �� &�6����	���6���#���1��(
����2� �($�4��*���#2���,�	($  40 �� &��$�4��*������ 41 �� )����/0�1�!�
6� ������1�)*(�+
�����,���$��������	&�� .�����2� �($�4��*���#2������ 32.7 °C  ���	�
�� 72 '.�. .���� '( cooling 
blanket ���	�����&���2�������1����������������,���$���������*��5�( ��6�
�"$ ��������������6��-��#����� ICP $6����	��2���>�������� ( p < 0.05) �������	�2���� 	��"$� &������� 
lactate  	��"$�5�($6����	��2���>�������� ( p < 0.01)  	$����	����!�
6������	�2���� &������� 
lactate 	��"$���#�*�30�	���
�����!�	%������&		 GOS ��#����$6����	��2���>�������� ( p <.01) &�������	�2���� 	��"$���#����
6� 10 mmol/L �!�#��
�����#� 	�������)���!%����������������#5�6�����	 5.7 ��6� ( RR=  5.7; 95% CI, 1.4-13.2; P < .05) &�� ������1��(
����2� �(����
�
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$�4��*���#2� �!�#�.$��� 	�������)���!%����������������#�����	 4.9 ��6� (RR = 4.9; 95% CI, 
1.0-15.6 ; P < .05) 
 ��������� 9 �
������������ : ����� C    ������� / �� �. . : Brown, et al. / 2010 !��������� : Recombinant factor VIIa for the correction of coagulopathy before emergent craniotomy 
in blunt trauma patients. �������"�#�� : The Journal of Trauma Injury, Infection, & Critical Care, 68(2), 348-352. ������"��: ��	
���	�����	������ Retrospective cohort  study ��
������������!"#$ /0�1�������%���!3$� Recombinant Factor VIIa (rFVIIa)  	������1�)*(�+
�����,���#��$���#���
��)���������#
����������&3,���
3$���"$���#�($�5�(������)6���� Craniotomy  	��
�-���-�	 ���6���
$6���"$ )*(�+
�����,���#��$�������  Blunt trauma ��#�2����	�($�5�(������)6���� craniotomy ����&�6 	�($�-���-�	 &�����
��)���������#
����������&3,���
3$���"$� ( �6� serum international normalized 
ratio ��"$ INR >1.3 ) �2�	
	 28 �� )����/0�1�!�
6� ��� '( rFVIIa <0#�5�(�������������������K�����# '( 	���&3,���
3$���"$� (FactorVII )  	������1��
��)������ 	���&3,���
3$���"$� ���	
�%�������1�&���9$���	���������������,���$�����������*�� 	)*(�+
�����,���#��$��������	&��&���2����	�($�5�(������)6���� Craniotomy  	��
�-���-�	 <0#���������	
���&��� �(��,	�0�������%���! 	������1� ��6�
�"$ �6� INR ��������
6�)*(�+
��#5�65�(��� rFVIIa  	34���#)*(�+
��$��&�����
��������������	� wafarin ����
6� &����'6
�������4&���6����1������� '( packed red blood cells &��  Fresh Frozen Plasma $6����	��2���>�������� �
�������5�6!���
�&���<($	���#
����
��)������ 	���$����	3$���$���"$�   ��������� 10 �
������������ : ����� C   ������� / �� �. . : Caulfield, et al. / 2009 
 !��������� : Prehospital hypocapnia and poor outcome after severe traumatic brain injury �������"�#�� : The Journal of Trauma Injury, Infection, and Critical Care, 66(6), 1577-1583 ������"��:  ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
����������� �!"# $/0�1�)�3$��6� ETCO2  	����6$	���0�.��!���� �6$���������
���������,���$�����������*�� &���6$)���!%��������������3$�)*(�+
��#�3(����������1� 	 R Adams Cowley Shock 
Trauma Center (STC)  	&)	� trauma resuscitation unit (TRU) &�� ICU �����/�����$������
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.� '(3($�*����
6����"$	 ���L��� 1999 G ����	�	 2002 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 100 ��&�6����	 ���6���#���6� ETCO2 > 29 mmHg �2�	
	 65 �	 &�� ≤  29 
mmHg �2�	
	 35 �	 )����/0�1�!�
6� !�
6�������6�ETCO2 ���	�K�����#��)��6$���������
���������,���$�����������*�� ��6�
�"$ ����� ETCO2 > 29 mmHg �2� �(����� ICP �� 	 
96 '.�.������������,����� 	)*(�+
�����,���$��������	&�� ��$����������'�
������&���!�#�)���!%�������������� �(��30�	  
 ��������� 11 �
������������ : ����� C   ������� / �� �.  : Chang, et al. / 2009 !��������� : Physiologic and functional outcome correlates of brain tissue hypoxia in traumatic brain 
injury. �������"�#�� : . Critical Care Medicine, 37(1), 283-290. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ Retrospective  cohort review  ��
������������!"#$������	$�������������
� brain tissue hypoxia &�����14��
�����!�	%����
6����
� brain hypoxia ��� )���!%����������1�3$�)*(�+
�����,���$��������	&�� ��#�3(����������1� 	���
����� Texas 
Southwestern Medical Center �����/�����$������ ���
6�� �.�. 2004 G %.�. 2005 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 27 �� )����/0�1� !�
6� ��
� Brain hypoxia   ( 
BTpO2    <  20 mmHg 
���6� Brain tissue oxygen ������ �6 Electrode �3(�5� �(�"#$��(���$��6
	 
Dura 2-3 cm ) ���	��
���#!�5�(�6$ 	)*(�+
�����,���$��������	&�� 	2�5��*6���������������,���$���������*�� �6�)� �()���!%����������1���#5�6�� (
��.� The GOSE &�� FSE 6-9��"$	��������������,� ) .�!�
6������ ICP > 20mmHg ����� MAP < 80 mmHg  &��  CPP 
< 60 mm Hg  �!�#��
�����#� 	���������
� brain hypoxia ���30�	 ���	3.0 , 2.8 &�� 1.79  ��6�����2���� (RR = 3.0,2.28 ,1.79 p < 0.0001 ����2���� )  
 ��������� 12 �
������������ : ����� C ������� / �� �. . : Chi, et al. / 2006 !��������� : Prehospital hypoxia affects outcome in patients with traumatic brain injury �������"�#�� : The Journal of Trauma injury, Infection, and Critical Care, 61(5), 1134 G1141. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ Prospective cohort study ��
� ���������� �!"# $  /0 �1�$�����������������
� hypoxia &�� ��
� hypotension 	����6$	���0��.!. &���
�����!�	%�
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3$���
������6�
�6$������'�
�� &�� �
��!������"#$�2��	6����.��!����  	)*(�+
�����,���$��������	&����#�3(����������1���# 4 .��!���� (level I trauma center)  	'6
� �.!.1998 G �.�. 2000 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 150 �� )����/0�1�!�
6� ��
� hypoxia (SpO2 < 92%) &�� ��
� hypotension (������
����	.����<��.���� ��"$ SBP < 
90mmHg)  	����6$	���0� �.!. ���	�K������#��2���>��#�2� �(������������,���$�����������*�� 	)*(�+
�����,���#��$��������	&�� .��������
� hypoxia &��/ ��"$��
� hypotension 	��	�!�#��
�����#� 	��������
��!�������30�	 2.1 ��6� (OR = 2.1, 95% CI )&�������2�	
	
�		$	�
�����
6�)*(�+
��#5�6����
������6�
 .��-!����
� hypoxia 	��	!�
6���)��6$����!�#��
�����#� 	������'�
�����30�	 1.037 ��6� (OR = 1.037,95% CI ) &���������� '(���	�K����2�	�������'�
�� 	)*(�+
�����,���#��$��������	&��5�( 
 ��������� 13  �
������������ : ����� C   ������� / �� �.  : Daboussi, et al. /2009 !���������: Cerebral hemodynamic changes in severe head injury patients undergoing decompressive 
craniectomy.  �������"�#��: Journal Neurosurgical Anesthesiol, 21(4), 339-345. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ prospective observational study ��
������������!"#$������	 intracranial hemodynamic ���������)6���� decompressive craniectomy ��# University 
hospital of Toulouse�����/O��#��/� ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&����#�3(����������1��2�	
	 26 �� ����������6$	&������)6���� )����/0�1�!�
6� ���)6���� decompresssive 
craniectomy ���	������1���#�����������������������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���$��������	&����#����
���$��
���� (midline shift > 5mm &���� ��"$5�6��,	 basal cisterns ��� CT scan ) ��#5�(���������1��(
�&�(
5�6)�5�( ��6�
�"$ ����������
��
����	 	��.���/��1��*� ( ����� ICP > 20 mmHg ) &�����!�#����5���
�	3$���"$� 	��$� (
��.� 
Trancranial Doppler)$6����	��2���>�������� &�6�,!���
�&���<($	�������)6���� 5�(&�6 �6� 
PaO2/FiO2  �6�Hb  ����� Na &�� plasma osmolarity ����  
 ��������� 14 �
������������ : ����� C    ������� / �� �. . : Eberle, et al. /2010 
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 !��������� : Decompressive craniectomy: Surgical control of traumatic intracranial hypertension 
may improve outcome.  �������"�#�� : Injury, 41(9), 894-898. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study  ��
������������!"#$ ������	)����)6���� decompressive craniectomy  	)*(�+
�����,���$��������	&����#����
��
����	 	��.���/��1��*� (5�65�(���	)�����������"$� 	��$���������������,� ) ��#�3(����������1���# Los Angeles County &�� Southern California university �����/�����$���������
6�� �.�. 2004 - %.�. 2008 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&����	&�� ��#����
��
����	 	��.���/��1��*�(��#5�65�(���	)�����������"$� 	��$���������������,�) �2�	
	 
43 �� )����/0�1�!�
6� ������1��(
���)6���� Decompressive Craniectomy �6
����&	
�8�����������	 ���	
�%�������1���#'6
��������
����	 	��.���/��1� <0#����	����9$���	���������
���������,���#��$���������*�� 	)*(�+
�����,���$��������	&��5�(��,
�
6�������1��(
 &	
�8�����������	$6�����
 $��������������������
�� 	.��!���� &������
����� �6���"#$�'6
�� �5�($6����	��2���>�������� (p<0.001)  &�6!�
6����
�����#� 	�������)���!%����������1���#5�6�����30�	���	 2.29 ��6�3$����6���#���1�.� '(&	
�8�����������	$6�����
 ( 
OR = 2.29 ; 95%CI, 1.14 4.26 ; p = 0.02)   
 ��������� 15 �
������������ : �����  C   ������� / �� �. . : Filippo, et al. / 2009 !��������� : Low central venous saturation predicts poor outcome in patients with brain injury after  
major  trauma.  �������"�#��: Scandinavian Journal of Trauma , Resuscitation and Emergency 
Medicine,17(1),123-130. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$/0�1�&��������	)�3$������ central venous oxygen saturation ( ScvO2 ) 	 24 '�#
.��&����������������,� �6$)���!%����������1� &�����!���4�.�� ���6���
$6���"$)*(�+
��#5�(��������,���#����������,���#/��1��6
��(
.���GCS ≤ 13  ISS ≥ 15  ��#�3(����������1���# The Intensive Care 
Unit of Careggi Teaching Hospital �����/ $����� ����&�61 ��.. 2006 �0� 31 ��	��� 2008 �2�	
	 
121�� &�6����	���6���#�$�'�
�� 99 �	 &�����6���#���'�
�� 22 �	 )����/0�1� !�
6� �K�����#��)��6$����������������������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���#��$��������	&�� .� '(
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$����������'�
�����	��

������$��(
 1. �K����(�	$�� �"$ ��$�� ≥ 40 �I  2. �K����(�	$����������	�� �
����	&��3$���������,�<0#�
���(
 ISS score > 30,AIS Head  ≥ 4 ��&		 SAPS II > 
45 ,��&		 Marshall score > 2 ��&		 arterial lactate concentration ≥ 3 mmol/l  &������� ScvO2 
≤ 65%  &����!�
6�  ����� ScvO2 ≤ 65%  ��)��2� �(�2�	
	
�		$	�
���# ICU &�� 
�		$	�
� 	.��!�����!�#�30�	 
 ��������� 16 �
������������ : ����� C  ������� / �� �. . : Franschman, et al. / 2011 !��������� : Effect of secondary prehospital risk factors on outcome in severe traumatic brain injury 
in the context of fast access to trauma care. �������"�#�� : The Journal of Trauma Injury Infection and Critical Care, 71(4), 826-832. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$/0�1��K������#����������������,�����������*�� ( ��
� hypoxia  ��
��
����	.�����#2� &�� ��� �6�6$'6
�� �) �6$)���!%����������1�3$�)*(�+
�����,���$��������	&�� ��#�3(����������1���# a Level I 
trauma center  	Amsterdam ��"$ Nijmegen �����/ Netherlands  	'6
��I 2003 �0�  2007 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 339 ��  )����/0�1�!�
6� �K������#�3$����������������,���������*�� 	)*(�+
�����,���$��������	&����#��)��6$����!�#�$����������'�
�� ����$��(
 1. ���5�6���8�������6$&��3$��*�6�	�� (OR = 5.75 ; 95% CI  3.0 - 11, P < 
0.001) 2. ��
��
����	.�����#2���# SBP < 90 mmHg (OR= 3.54 ; 95% CI  1.51-8.31, P < 0.001) 3. $��  > 52 �I   (OR= 1.06 ; 95% CI  1.04 G 1.08, P < 0.001) 4. ��&		 ISS > 29 (OR= 1.03  ; 95% 
CI  1.00 G 1.06, P < 0.05 
 ��������� 17 �
������������ : ����� C   ������� / �� �. . : Greuters, et al. / 2011 !��������� : Acute and delayed mild coagulopathy are related to outcome in patients with isolated 
traumatic brain injury. �������"�#�� :   Critical Care, 15(1), 111-117. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study �� 
� � �� � ������ � !"# $ /0 �1 �$��������4����������
� coagulopathy &�� �
�����!�	%����)���!%����������1� 	)*(�+
�����,���$� ���6���
$6���"$ )*(�+
�����,���#��$� (.�5�6����������,���#��	&��3$�$
�
�$"#	�6
��(
) 
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�2�	
	 107 �� (�����,���#��$��������	&���2�	
	 69 ��) )����/0�1� !�
6� ��
� 
coagulopathy (3($�6�'������$��(
�����3($ �3($�	0#�����6$5�	�� 1) aPPT > 40 seconds 2. 
International Normalized Ratio (INR) > 1.2  3. platelet count < 120000 /mm3 ) 	)*(�+
�����,���#��$����	��
���#!�5�(�6$����&�6&����� 	&)	�-���-�	������	�($�� 24 �	�����#� 24 '.�.���������,�!��!�#�30�	���	�($�� 54 <0#�!�
6�)*(�+
��#����
� coagulopathy ������
��)������3$�����5���
�	.����&��5�(������	�2��6$	���0�.��!���������4��� ���
��)������3$�������8�������6$&��3$��*�6�	�� �
��������6� hemoglobin, platelet counts �#2� &��������� PT , aPTT ��#�*� &�������	
�����!��K������#� 	������'�
�� 	)*(�+
�����,���#��$� ����$��(
 �����$���!�#�30�	 (OR = 1.07 (95% CI 1.03 -1.11; P = 0.001) ������
��)������3$��8������3$��*�6�	���6$&�� (OR = 4.48 (95% CI 1.35 -17.00; P = 0.02) &���������
�coagulopathy ��#&)	�-���-�	 	&)	�-���-�	&���� 	 24 '.�.������������,� ( OR = 3.75 (1.107-13.51); P = 0.04 &�� OR 
= 11.61 (95% CI 2.79 to 48.34); P = 0.003)����2���� 
 ��������� 18 �
������������ : �����  C ������� / �� �. . :  Griesdale, et al. /2009 
 !��������� : Glucose control and  mortality  in patients with severe traumatic brain injury.  �������"�#�� :   Neurocritical Care, 11(3), 311-316. ������"��:  ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$ /0�1��
�����!�	%����
6�������	�2���� 	��"$��6$$����������'�
�� 	)*(�+
�����,���$��������	&��&���!"#$/0�1������	�2���� 	��"$���#)�������6$�
�����#� 	������'�
����#�3(����������1���# 
ICU   	.��!���� Vancouver �����/ &�	���  	'6
� !.�. 2000 G ��.�. 2006 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 170 �� )����/0�1�!�
6� �����	�2���� 	��"$���#�*� 
(≥11.1 mmol/l ��"$ 200 mg/dl) 	'6
� 10 
�	&�����������������������,���#��$��������	&�� ���	�K������#� 	���������������,���$� 	��������*��.��2� �(�6������������)�)��>&��5�6 '($$�<���	����)�)�������(����	��� �6�)� �(��������2����<��������� &���2� �(������
���$�3����"$������������� �6�)��6$����!�#��
�����#� 	������'�
���*�30�	 3.6 ��6� (OR 
3.6,95%CI : 1.2-11.2, p= 0.02 ) &�65�6!��
�����!�	%����
6�������	�2���� 	��"$���#�#2� ( ≤  4.4 
mmol/l ��"$ 80 mg/dL) ���$����������'�
�� 
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��������� 19 �
������������ : ����� C   ������� / �� �.  : Griesdale, et al. / 2010 !��������� : External ventricular drains and mortality in patients with severe traumatic brain injury. �������"�#��: The Canadian Journal of Neurological Sciences, 37(1), 43-48. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study  ��
������������!"#$��
��$�����8��������&	
�8�����3$� BTF  	����*&�)*(�+
�����,���#��$� &�� /0�1��
�����!�	%����
6��������1�.� external ventricular drain (EVD) &��$����������'�
�� ���6���
$6�� �"$ )*(�+
�����,���#��$��������	&�� (GCS ≤   8 �� ) �2�	
	 171 �� ��#�3(����������1� 	  ICU  Vancouver General Hospital �����/ $���P1 )����/0�1�!�
6� ��� �6 external 
ventricular drain (EVD )  	)*(�+
�����,���#��$��������	&��  ���	������1� �!"#$����	�2���6$��$�&��53��	����&����������������������
����	 	��.���/��1��!"#$���	��������������������,���$���������*�������
��
����	 	��.���/��1��*�5�( .�����
���-��#��# �6�����4 8 
�	 &��!�
6�������1��(
��� �6 EVD 	��	���
�����#� 	������'�
�� 	 28 
�	&�� 	.��!���� 	)*(�+
��#�� GCS < 6  ��&		 (OR 0.47, 95% CI: 0.11 G 2.1,p=0.32 &�� OR 0.76, 
95% CI: 0.18 G 3.2, p=0.71 ����2����) &�6 	)*(�+
��#�� GCS > 6 ��&		!�
6����	����!�#��
�����#� 	������'�
�� 	 28 
�	�!�#����	 5 ��6� ( OR 5.0, 95% CI: 1.5 G 16.7, p < 0.01)  &���
�����#� 	������'�
�� 	.��!�����!�#�30�	 5.6 ��6� ( OR 5.6, 95% CI: 1.7 G 18.4, p < 0.01) 
 ��������� 20 �
������������ : ����� C   ������� / �� �. . : Hadjizacharia, et al. /2008 !��������� : Acute diabetes insipidus in severe head injury.   �������"�#�� : Journal of the American College of Surgeons, 207(4), 477-484. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Prospective cohort Study ��
������������!"#$/0�1�$�����������&���K������#� 	���������
�����"� ������������������������,���$���	&�� &��)��6$)���!%��������������  	)*(�+
�����,���$��������	&����#�3(����������1� 	  Medical 
Center surgical ICU   	 Los Angeles County &�� Southern California �����/�����$������ ���
6�� �.�. 2005- !.�. 2007 ���6���
$6�� �"$ )*(�+
�����,���$��������	&���2�	
	 43 ��  )����/0�1�!�
6� ��
�����"� ���	��
���#!�5�(�*��0��($�� 15.4  	)*(�+
�����,���$��������&��!��
�����#� 	����������30�	 	)*(�+
��#�����������
����	&��3$���������,��*� 
��.� 
GCS  <  9 ��&		 (�
�����#��!�#����	 3.36 ��6�) )*(�+
��#�� AISHEAD ≥ 3 ��&		  (�
�����#��!�#�
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���	 2.6 ��6� ) )*(�+
��#����
���$��
� ( �
�����#��!�#����	 2.84 ��6�  ) &��)*(�+
��#����
���"$�$$� 	'6$��
	������� ��"$ Intraventricular hemorrhage (�
�����#��!�#����	2.18 ��6�) &��!�
6���
�����"����	��
���#�!�#��
�����#� 	���������������,���$���������*�� �6�)��6$����!�#��
���
�����#� 	���������
�&���<($	 .��-!����
� ARDS &�������	����!�#��
�����#� 	������'�
�����	 3 ��6�3$�)*(�+
��#5�6����
�	�� ( OR=  3.96; 95% CI 1.65, 9.72; p value < 
0.002 
 ��������� 21 �
������������ : ����� C     ������� / �� �. .  : Henzler, et al. / 2007 !���������:  Early  modifiable factors associated with fatal outcome in patients with severe 
traumatic brain injury.  �������"�#��:   Critical Care Medicine, 35(4), 1027-1031. ������"�� :  ��	
���	�����	������	������ case control study  ��
������������!"#$/0�1��K�����#��)��6$���������������,���$�����������*����#������&�(����#	535�( .����������3($�*����
6��)*(�+
�����,���$��������	&����#�$�'�
�����)*(�+
�����,���$��������	&����#���'�
��)*(�+
 ��#�3(����������1���# The Alfred Hospital Intensive Care Unit �����/ $$������� ���
6�� 1 ������ 1999 �0� 30 �.�. 2000 )����/0�1�!�
6� �K������#��6$���������������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���$��������	&������$��(
 1.  �K�����#���#
3($������>>�4'�!3$�)*(�+
 5�(&�6 �����������6��-��#&����	��$���"$�&��   (Mean arterial pressure ��"$ MAP )  	��� 4 '�#
.������������1� ≤ 65 mmHg  ������
����	.����<���$��� 	��� 4 '�#
.������������1� < 105 mmHg �����$�4��*���6���� 	 ��� 4 '�#
.������������1���# < 35.1  2C  2. �K�����#���#
3($��������
	������1�!���� 	��"#$������������O9���
����
��
����	 	��.���/��1�����&�6���&��H  3. ����
	������1�!������#�6�'(� 
 ��������� 22 �
������������ : ����� C  ������� / �� �. . : Honeybul, S. / 2010 !��������� : Complications of decompressive craniectomy for head injury.  �������"�#�� : Journal of Clinical Neuroscience, 17(4), 430-435. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$ /0�1���
�&���<($	��#����30�	�������������2�)6���� decompressive craniectomy  	)*(�+
�����,�
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/��1��������	&�� ��#�3(����������1���# .��!���� Western Australia  .��!���� Sir Charles 
Gairdner &�� .��!���� Royal Perth  �����/ $$������� ���
6�� �.�. 2006 �0� �.�. 2007 ���6���
$6���"$ )*(�+
�����,�/��1��������	&����#5�(�������2�)6���� decompressive craniectomy �2�	
	 41 �� )����/0�1�!�
6� ��
�&���<($	��#!� 	���&������������2�)6���� 
decompressive craniectomy <0#��!�#��
�����#� 	���������������,���$���������*�� ����$��(
 ��
�  subdural effusion  ��
�brain herniation  ���'�����,� &��  hydrocephalus ������	�($�� 62 ,51, 14 &��  11 ����2���� &��!�$����������'�
��������	�($�� 2.5  �2�������
�&���<($	��#!�����������2�)6���� cranioplasty ����$��(
 bone flap resorption  ��
�����'"�$  $����)�����������������$���.���/��1�$$� &��!�$����������'�
��������	�($�� 
2.5  
 ��������� 23 �
������������ : ����� C ������� / �� �. . : Howard, et al. / 2008 !���������: Outcome after decompressive craniectomy for the treatment of severe traumatic brain 
injury. �������"�#�� : Journal of Trauma Injury, Infection, & Critical Care, 65(2), 380-386. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$/0�1�)�3$�������1��(
 Decompressive craniectomy �6$ functional outcome ����
 	)*(�+
�����,���$��������	&�� ��#�3(����������1� 	 Level I trauma center ���
6��  1 �.�. 2003 - 31 %.�. 2005 <0#���&	
���������1���� Brain Trauma Foundation Guidelines ���6���
$6�� �"$ )*(�+
�����,���$��������	&����#5�(���������1��(
 Decompressive craniectomy �2�	
	 40 �� )����/0�1�!�
6� Decompresssive craniectomy ���	������1���#�����������������������,���$���������*�� 	)*(�+
�����,���#��$��������	&��5�( .��6
	 �>6����2� 	��4���6��6
	 ��#!��
��)���������!�%����!��#�*�����&�6 	���&������5�(��������,� &�� '(���1�)*(�+
��#����
��
����	 	��.���/��1��*���#���1��(
�5�65�()� <0#�������/0�1�!�
6�����������
��
����	 	��.���/��1��*�5�($6����	��2���>�������� (p=0.005) &�6 	����
!�
6�)*(�+
��#�$�'�
���($�� 70 ��)���!%����������������#5�6�� ������
���!���!�*� &������������2�)6���� ��!���
�&���<($	 	��"#$��������'"�$ 	������	��$�&��	�2�53��	����  &��������/0�1�	����!�
6� ���5�6���8�������6$&��3$��*�6�	�� �����GCS ��#�#2���"#$�3(����������1� ���	�K����2���>��#��)��6$�������)���!%����������������#5�6�� 	)*(�+
�����,���#��$��������	&�� 
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 ��������� 24  �
������������ : ����� C    ������� / �� �.  : Joosse, Saltzherr, van Lieshout, Exter Pieternel, Ponsen, & Vandertop / 2012 !���������: Impact of secondary transfer on patients with severe traumatic brain injury �������"�#�� : The Journal of Trauma and Acute Care Surgery, 72(2), 487-490. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study  ��
������������!"#$/0�1� ������	 &��
������������
	 	������1�)*(�+
�����,���#��$��������	&����#5�(�������6��6$���.��!����$"#	��#�6�)��6$)���!%����������1�3$�)*(�+
 ���6���
$6�� �"$ )*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 80 �� ( AISHEAD ≥ 3 ) ��#5�(���������1����/��&!��������������$�.����)6����-���-�	�� 	 6 '.�.��������3(����������1� 	.��!���� the Academic Medical 
CenterLs  (Level I trauma center ) �����/ �	�%$��&�	�� )����/0�1�!�
6� ��������#�2� �()*(�+
�����
���6�'(� 	����
	������1� ����������
6�����������	��������,� 	���&�� (4 �����������) '6
����
6������6��6$)*(�+
 &��'6
����
6����#�$�2� CT brain  �2� �(����
����# '(���������#����
6��($�5�(���������1�.����)6����	��	����
6� 	���6���#5�(�������6���
����������������.����$6����	��2���>�������� p < 0.001  (  304 	���������� 151 	��� ) �2� �()*(�+
��$����������'�
���� 	 30 
�	��#����
6����6���#5�(�������6��6$.���� 4 ����������� 
 ��������� 25 �
������������ : ����� C   ������� / �� �. . : Kim, Y. J. / 2011 !��������� : The impact of time from ED arrival to surgery on mortality and hospital length of stay in 
patients with traumatic brain injury �������"�#�� : Journal of Emergency Nursing, 37(4), 328-333. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ cross-sectional design ��
������������!"#$��������
������($�-���-�	�	�0��($�)6������#�6�)��6$$����������'�
�� 	.��!����&��
�		$	�
�3$�)*(�+
��#5�(��������,���#��$���#�3(����������1� 	 level I &�� II trauma center 17 &�6�  	'6
��I 
2002-2003 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$���#�($��3(�������)6���� �2�	
	 493 �� ()*(�+
�����,��������	&���2�	
	 222�� ) )����/0�1�!�
6� ����
�����5�(������)6������#����
6� 4 '.�.��������3(����������1� 	�($�-���-�	3$�)*(�+
�����,���#��$����	�K������#� 	���������������,���������*����6�
�"$ ���	����!�#����������
���$���"#$	 ������3���
3$��($	��"$� &�����	�2� �(������
����	 	��.���/��1��*�30�	&�����5�(������)6������ 	 4 '.�.������
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���
�����#������6�
5�( .��������!�#�)���!%���#�����������1� ��6�
�"$ ���������
�����#�������'�
�� &������
��
�		$	�
� 	.��!����5�( (OR  = .49, 95% CI = .24, .99 &�� 
Estimate = G.10, 95% CI = G.19, G.01) 	$����	��������/0�1���!�
6�)*(�+
��#��$�� ≥ 65 �I ���	���6���#��$����������'�
������
6�)*(�+
���6�$"#	 (p<0.01) &��� �(��,	
6� $�� > 65 �I ���	�K������#���#�2���> 	���������������,���$� 	��������*��$���(
 
 ��������� 26 �
������������ : ����� C  ������� / �� �. . : Konstantinidis, et al. / 2011 !��������� : The impact of nontherapeutic hypothermia on outcomes after severe traumatic brain  
Injury. �������"�#�� : The Journal of Trauma, Injury, Infection,  and Critical Care.70(6) 1627-1631. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$����)�3$�$�4��*���#2� (��#5�65�(���	������1�) �6$)���!%�3$�)*(�+
�����,���$��������	&����#�3(����������1� 	 ICU /������ ��"$� Los  Angeles  &�� ���
����� Southern California Medical Center�����/�����$������ 	'6
��I �.�. 2000 �0�%.�. 2008 ���6���
$6���"$ )*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 1,281�� &�6����	 ���6���#��$�4��*���#2�($�4��*����≤ 35  2C) 140 �� &�����6�$�4��*������ ($�4��*���� > 35  2C) 1141 �� )����/0�1�!�
6� ��
�$�4��*���6�����#2� (��#5�65�(���	������1�) 34��3(����������1���# ICU ($�4��*���� ≤ 35  2C) 	)*(�+
�����,���#��$��������	&��.�5�6����������,���#��	&��3$�$
�
�$"#	�6
����	��
���#!�5�(����0��($�� 10.9 ���)*(�+
�������<0#����!� 	)*(�+
��#����������,���#��$�������penetrating  )*(�+
����
��
����	.�����#2� )*(�+
��#��������
����	&��3$���������,���#�*� 5�(������ �6�6$'6
�� � �
�����5�(���������1�.����)6���� ������/0�1���"#$�
������
&���K�����#$���6�)��6$)���!%�3$�)*(�+
 !�
6���
�$�4��*���6�����#2��6�)��6$����!�#��
�����#� 	������'�
�����	 2.95 ��6�3$�)*(��#��$�4��*���6��������  &����!�
6�)*(�+
��#��$�4��*���6�����#2����2�	
	
�		$	�
� 	 ICU  &�� 	.��!��������
6����6���#$�4��*������ .��K������#���#�2���> 	���������
�$�4��*���#2� ����$��(
 ��������,���#��$������� penetrating ������
����	&��3$���������,��*� (ISS ≥ 
25 ) &�����5�(������)6���� laparotomy   
 ��������� 27 �
������������ : ����� C     ������� / �� �.  : Leitgeb, et al. / 2011 
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!���������: Effects of gender on outcomes after traumatic brain injury.  �������"�#�� : The Journal of Trauma Injury, Infection, and Critical Care. 71 (6),1620-1626. ������"��  ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study  ��
������������!"#$/0�1��K����(�	�!/�6$)���!%����������1���������������,���#��$����6���
$6�� �"$)*(�+
�����,���#��$� ��#����&		 AIS Score  > 2  �2�	
	 439 ��  ��#�3(����������1� 	.��!�������������*�� 17 &�6� 	�����/$$����� )����/0�1�5�6!�
6��!/��)��6$$����������'�
�� &��)���!%����������1�������#��&��5�6�������������������,���#��$� 	)*(�+
�����,���$��������	&�� &�6!�
6�$����������'�
���!�#�30�	$6����	��2���>�������� GCS ��#���� $����#�!�#�30�	 ��������,���������� penetrating ���5�6���8�������6$&��3$��*�6�	��   (p < 0.001) &�� Rotterdam CT scores ��#�!�#�30�	 (p < 0.03) &��!�
6�$����#	($ �*�6�	����#���8�������6$&�� ��&		��������,� ISS, AIS ��#	($ ��&		 GCS &��Rotterdam CT scores ��#����
6����
���2�!�	%����$��������$�'�
�� 	 
ICU  	.��!���� &��)���!%����������1���#��  
 ��������� 28 �
������������ : ����� C ������� / �� �. . : Liu-DeRyke, et al. / 2009 !��������� : Clinical impact of early hyperglycemia during acute phase of traumatic brain injury �������"�#�� : Neurocritical Care, 11(2), 151-157. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective observation study ��
������������!"#$/0�1��
�����!�	%����
6�������	�2���� 	��"$�&��)���!%����������1� 	)*(�+
�����,���$�����-��!��	��#�3(����������1���# level I trauma center  	 Salt Lake Utah city   �����/�����$������  	'6
��I �.�. 2005 G %.�. 2006 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$� �2�	
	 380 �� ()*(�+
�����,���$��2�	
	 57 ��) )����/0�1� !�
6� �����	�2���� 	��"$���#�*� ( ����� ≥ 160 mg% )  	
�	��# 1 �����3(����������1��������2�	��
�����#� 	������'�
�� 	)*(�+
�����,���$�5�( &��!�
6� �����	�2���� 	��"$���#$*6 	'6
� ≤ 60 mmHg &��≥ 160 mg%  	 24 '.�.&�������3(����������1� �����	����!�#��
�����#� 	������'�
�� 	)*(�+
�����,���$� &����!�
6��K�����#���
�����#��6$������'�
�� 	)*(�+
�����,���$�����$��(
 1. $�� > 65 �I  (OR = 1.010; 95% CI 
1.001G1.019; P = 0.037) 2. ����� ��&		 GCS ��#��������
����	&����������,��*� (OR = 1.033; 
95% CI 1.011G1.056; P = 0.003) 3. �����	�2���� 	��"$���#)������.� ≤ 60 mmHg &�� ≥ 160 
mg%  	 24 '.�.&�������3(����������1� ( OR = 1.130; 95% CI 1.034- 1.235; P = 0.007 &�� OR 
= 1.034; 95% CI 1.021G 1.047, P < 0.001 
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��������� 29 �
������������ : ����� C   ������� / �� �.  : Lustenberger, et al. / 2010 !��������� : Time course of coagulopathy in isolated severe traumatic brain injury  �������"�#�� : Injury, 41(9), 924-928 ������"�� : ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study  ��
������������!"#$/0�1�����
��������� �
��)���������#
����������&3,���
3$���"$�&���
�����!�	%� ���)���!%� 	���
6��������1���#.��!���� 	)*(�+
�����,���$��������	&����#�3(����������1� 	 Los 
Angeles County &�� Southern California university �����/�����$������ ���
6�� �.�. 2005- %.�. 2007  ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&����	&�� �2�	
	 278 ��&�6����	���6���#���
��)���������#
����������&3,���
3$���"$�127 �� &�����6���#5�6���
��)���������#
����������&3,���
3$���"$� 151 �� )����/0�1�!�
6� ��
��
��)���������#
����������&3,���
3$���"$� !�5�(�6$ 	)*(�+
�����,���$��������	&�� .�)*(�+
 penetrating injury ����$���������������
6� Blunt  injury &��$��������������!�#�30�	���������
����	&��3$���������,���#/��1���#�!�#�30�	 (AISHEAD ) .���#
5� ��������� 	 12 '�#
.�� &���������3(����������1� (�-��#��6���� 23  '�#
.��) 	�	�����4  0-4.5 
�	 .��6� INR ���*������"#$�
��  6 '�#
.�� &�� 36 '�#
.�� �6
	�6� Platelet counts ��������������"#$ 24 '�#
.�� �����3(����������1� &��!�
6�)*(�+
���
�����#� 	���������
�&���<($	 5�(&�6 �������'"�$&�����������
�����"��!�#�30�	 �
��������	����!�#��2�	
	
�		$	�
� 	 ICU  	.��!���� �!�#��2�	
	
�	 �6���"#$�'6
�� � &���!�#��
�����#� 	������'�
�����30�	���	 5.03 ��6� ( OR =  5.03 ; 95% CI, 1.48G16.95)  
 ��������� 30 �
������������ : ����� C    ������� / �� �.  :  Maloney-Wilensky, et al. / 2009 !���������: Brain tissue oxygen and outcome after severe traumatic brain injury  �������"�#��: Critical Care Medicine, 37(6), 2057-2063. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ systematic review ��
������������!"#$/0�1��
�����!�	%����
6����
� Brain hypoxia .����
���������� Brain tissue oxygen (BtO2) ��#�����������!�#��
�����#�3$��������)���!%����������������#5�6�� &���!"#$/0�1��
����$��� 	�����������
� Brain hypoxia �(
��� '(���
���������� BtO2  	)*(�+
����������,���#��$��������	&�� .����6���
$6���"$)*(�+
�����,���#��$��������	&�� �2�	
	 150 �	 <0#������������	��#��!��!����
6�� �.�. 1993 G �.. 2008 ������� 3 -��� )����/0�1�!�
6��������
� brain hypoxia (BtO2 
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< 10mmHg) ���	��
���#!�5�(�6$�������������������,���$��������	&�� ��)��6$����!�#��
�����#� 	���������
���������,���$���������*�� &����!�
6��������
� brain hypoxia ����
6� 15- 30 	��� ���2� �()*(�+
��$����������'�
���!�#�30�	���	 4.6 ��6� (OR 4.6; 95%Cl 2.2-9.6)  &���
�����#� 	�������)���!%���#5�6	6�!0�!$ ����������1��!�#�30�	 4 ��6� (OR 4.0; 95%Cl 1.9-
8.2) 
��.���&		 GOS 6 ��"$	�����������������,� 
 ��������� 31 �
������������ : ����� C ������� / �� �. . : OLPhelan, et al. / 2009 !��������� : Patterns of increased intracranial pressure after severe traumatic brain injury. �������"�#�� : Neurocritical Care, 10(3), 280-286. ������"��: ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study��
������������!"#$/0�1�'6
��
�� 	���������
��
����	 	��.���/��1��*� 	)*(�+
�����,���$��������	&����#�3(����������1� 	.��!����      The QueenLs Medical Center , Honolulu Hawaii �����/�����$������  ���
6�� ��.�. 2006 - ��.�. 2008 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&��  �2�	
	 77 ��  )����/0�1�!�
6� ��
��
����	 	��.���/��1��*�(ICP > 20 mmHg ) 	)*(�+
�����,���$��������	&�� �6
	������������ 	 72 '.�.&��������������,�&�6 	���/0�1�	���,!�
6���)*(�+
����0�17% ��#������
�	������ 72 '.�.��#5�(��������,� &�����������#	&������)� 
CT Brain ������ 24 '.�.	($�
6����6���#���� 	 72 '.�.&�� &��!�
6�)*(�+
���6�	������'6
��
����#����
��
����	 	��.���/��1��*�	�	�*���� 7 
�	 ����������6���#���� 	 72 '.�.&�� �"$ 	�	 4 
�	 <0#�$�����	)������)*(�+
�6
	 �>6��#5�(���������1��!"#$��������
����	 	��.���/��1� ������	���6���#���� 	 72 '.�.&������������1��(
 Osmotic Therapy ���)6���� �
���������2� �(��$�4��*���#2� <0#��(
	���	�K�����#�2���>��#�2� �()*(�+
������
����#��������
��
����	 	��.���/��1��*�	($�� �6�)�.�����6$�����&���9$���	���������������,���$���������*�� .��2���$����������'�
�� 	.��!��������$6����	��2���>�������� (p <0.001) 
 
 ��������� 32 �
������������ : �����  C   ������� / �� �. . : Oddo, et al. / 2011 !��������� : Brain hypoxia is associated with short-term outcome after severe traumatic brain injury 
independently of intracranial hypertension and low cerebral perfusion pressure. �������"�#�� : Neurosurgery , 69(5), 1037-1045. 
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������"�� : ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$
���������
�����!�	%����
6�� Pbto2  ,   intracranial pressure (ICP) &�� cerebral perfusion pressure (CPP) &��
�������� )�3$���
� Brain hypoxia ���)���!%����������1� 	������	��������������,���$��������	&�� ��#�3(����������1���# The hospital of the university of Pennsylvania, 
Philadelphia ( level 1 trauma center) �����/ �����$������ 	'6
��I �.�.2002 �0� �.�. 2005 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&�� �2�	
	 103 ����#5�(����������������� ICP &�� �������6� Pbto2    )����/0�1�!�
6� ��
���$�!�6$�$$�<���	 ( Pbto2 < 15 mmHg )  	)*(�+
�����,���$��������	&�� ���!� 	)*(�+
��#����
��
����	 	��.���/��1��*� ( ICP > 20 
mmHg ) ��"$ ��
�&����	�2�<��3$���$��#2� ( CPP < 60 mmHg) <0#����������������������6�&����	�2�<��3$���$� ����$6��	($ 10  mmHg �	"#$�����
����	 	��.���/��1��*� ( ICP > 
20 mmHg  ) ��"$ �6�&����	��$���"$�&�� (MAP)  ����$6��	($ 10  mmHg �6� Pao2 < 90 mm Hg ����� hemoglobin concentration <  9 g/dL ��
�$�4��*���6�����*� > 38.3  2C ���	�(	 <0#��6�)��6$����!�#��K������#� 	���������������,���$� 	��������*��  �2� �(����)���!%���#5�6�� 	������	(
��.� GOS 30 
�	������,�3($�*�) &����!�
6��K����2�	�)���!%�3$�)*(�+
�����,���#��$��������	&����
���$�!�6$�$$�<���	 ( Pbto2 < 15 mmHg )  	)*(�+
�����,���$��������	&�� �"$���	�K������#� 	���������������,���$� 	��������*��  �2� �(����)���!%���#5�6�� 	������	 (
��.� GOS 30 
�	������,�3($�*�) &��!�
6��K����2�	�)���!%�3$�)*(�+
�����,���#��$��������	&�� ����$��(
 1. $��  2. �
����	&����������,� 5�(&�6 ��&		 GCS, Acute Physiology 
and Chronic Health Evaluation (APACHE) II score &�� Marshall CT scan classification   3. ��
�!�6$�$$�<���	3$���$� 4. ��
��
����	 	��.���/��1��*� 
 ��������� 33 �
������������ : ����� C ������� / �� �. . : Oddo, et al. / 2009 !��������� : Effect of mannitol and hypertonic saline on cerebral oxygenation in patients with severe 
traumatic brain injury and refractory intracranial hypertension. �������"�#�� :   Journal of Neurology, Nerosergery & Psychiatry, 80(8), 916-920. ������"��:  ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
������������!"#$/0�1�)�3$� mannitol &�� hypertonic saline �6$ brain tissue oxygen tension (PbtO2) &��)��6$��
��
����	 	��.���/��1��*� 	)*(�+
�����,���$��������	&���3(����������1� 	.��!���� 
University of Pennsylvania �����/�����$������   	�I 2005 - 2006  <0#���&	
���������1���
�
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�
����	 	��.���/��1��*��(
 Osmotherapy .� '( mannitol ���	�2����&�� &�����5�6��������������
����	 	��.���/��1�5�(��5�(���������1��(
 Hypertonic saline ���	�2��������� ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���$��������	&����#5�(���������1���
��
����	 	��.���/��1��*� �2�	
	 12 �� &�6����	���1��(
 mannitol (28 �����) &�� Hypertonic saline (14 �����) )����/0�1�!�
6� ������1�)*(�+
�����,���#��$��������	&����#����
��
����	 	��.���/��1��*� (����� ICP > 20mmHg ) �(
 Osmotherapy .���� '( Hypertonic saline &�� mannitol 	��	!�
6���������������
����	 	��.���/��1�5�(&������������%���!�*����������������1� 30-
60 	��� &����!�
6�)*(�+
��# �(������1��(
 mannitol &�(
��
��
����	 	��.���/��1��*���5�6��30�	&��5�(���������1��(
 Hypertonic saline ���	�2�����6$��!�
6���������������
����	 	��.���/��1��!�#������ PbtO2  &������� CPP $6����	��2���>��������   		�����# 60 &�� 	�����# 120 $���������	����!�#� Cardiac out put 5�($6����	��2���>��������   	34���#5�6!�)������6�
���������1��(
 mannitol �!��$6�����
 	$����	����!�
6�������������1��(
 
Hypertonic saline ���!�����!�#�30�	3$������.<���� 	��"$� &�65�6!��
��)�����������6�
���������1��(
 mannitol 
 ��������� 34 �
������������ : �����  C ������� / �� �. . :  Pecha, et al. /2011  !��������� :  Hyperglycemia during craniotomy for adult traumatic brain injury �������"�#��  :  Anesthesia & Analgesia, 113(2), 336-342. ������"�� :  ��	
���	�����	������	������ Retrospective cohort study ��
����������� �!"#$/0�1��������#	&��������	�2���� 	��"$�&���K������#���#�2� �(������������	�2���� 	��"$��*� 	���
6�����)6���� craniotomy  	)*(�+
�����,���$���#�3(����������1���# Harborview Medical Center 
(level 1 trauma) �����/ �����$������ 	'6
��.�. 2007 G !.�. 2010 ���6���
$6���"$)*(�+
�����,���#��$���#5�(������)6���� craniotomy �2�	
	 185 �� )����/0�1�!�
6� ��
������	�2���� 	��"$��*� (≥ 200 mg%)  	)*(�+
�����,���#��$����
6�����)6���� craniotomy ���	��
���#!�5�(�6$  &��!���� 	)*(�+
��#����������,��������	&���2����� �2������K������#���#�2� �(�����	�2���� 	��"$��*�!��!�#�30�	 	)*(�+
�����,���#��$��������	&�� (OR = 4.9 , 95% CI: 1.6G15.1; 
P < 0.006) )*(�+
��#��$�� 65 �I30�	5� (OR=  3.9 , 95% CI: 1.4G10.3]; P < 0.007) )*(�+
��#����
���"$�$$� �(�"#$��(���$�'��	�*�� (OR = 5.6 , 95% CI: 1.4G22.2 ; P < 0.02) &��)*(�+
��#����
������	�2���� 	��"$��*� 	'6
��6$	)6����(OR  = 4.4 ,95% CI: 1.7G11.6 ; P < 0.003)  	$����	����
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!�
6�)*(�+
��#����
������	�2���� 	��"$��*� 	���
6�����)6���� ��$����������'�
��&���2�	
	
�		$	�
� 	.��!��������
6�)*(��#�������	�2���� 	��"$�����$6����	��2���>�������� 34����
��	)����/0�1�	��5�6!���
������	�2���� 	��"$��#2� 	���
6�����)6���� craniotomy  	)*(�+
�����,���#��$�  
 ��������� 35 �
������������ : ����� C ������� / �� �. . : Rockswold, et al. / 2009 !��������� : Hypertonic saline and its effect on intracranial pressure , cerebral perfusion pressure and 
brain tissue oxygen. �������"�#�� : Neurosurgery, 65(6), 1035-1042. ������"�� : ��	
���	�����	������	������ Prospective observational  study ��
������������!"#$/0�1�)�3$� Hypertonic saline �6$ ����� ICP,CPP &�� PbtO2 ��#�3(����������1���# ICU /������ 
Hennepin County Medical Center University of Minnesota ���6���
$6���"$ )*(�+
�����,���#��$��������	&�� ��#����
��
����	 	��.���/��1��*���#5�(���������1��(
 23.4%  NaCl Bolus �2�	
	 25 �� )����/0�1�!�
6� ������1�)*(�+
��#����
��
����	 	��.���/��1��*� (ICP > 20 
mmHg )�(
 Hypertonic saline ( 23.4%  NaCl 30 CC Drip $6��	($ 15 	��� ) !�
6� �������������  ICP 5�($6����	��2���>����������#����� p < 0.05 ( �-��#����� ICP ���� 8.3 mmHg ) �!�#������ CPP  	)*(�+
��#������� CPP < 70 mmHg $6����	��2���>����������#����� p < 0.05 (.��-!��$6���#������ CPP < 60 mmHg �!�#�30�	�����4 14.2 mmHg �� 	 1 '.�.&���!�#����	 15.8 mmHg ��"#$�
��)6�	5� 6 '.�.)�!�#������  MAP  	���6���#���6� MAP ≤ 79 mm Hg $6����	��2���>����������#����� p < 0.05 ( MAP �!�#�30�	 12 mmHg �� 	 4 G5 '.�.)&���!�#������ 
PbtO2 3.1 mmHg ������������1� 	'�#
.����# 1 ,3 &��4 $6����	��2���>����������#����� p < 
0.05 &��� �(��,	
6�
�%�������1�)*(�+
��#����
��
����	 	��.���/��1� �(
Hypertonic saline ���	
�%���#�������9$���	&���2�������1���
���������,���$���������*��  	)*(�+
�����,���#��$��������	&��5�(	$����	����!�
6���
�&���<($	��#���!����������5�(��� Hypertonic 
saline  �"$�
��)������3$���������"$&�6 &����������� 	�6���� ���	��	�0��($��O9���
��&���9$���	���������
������6�
���5�(���������1��(
 Hypertonic saline 
 ��������� 36 �
������������ : ����� C ������� / �� �. . :  Sacho, et al. / 2010 
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���������� :The effect of spontaneous alterations in brain temperature on outcome: a prospective 
observational cohort study in patients with severe traumatic brain injury. �	
�������� : Journal of Neurotrauma, 27(12), 2157-2164. ��������: 
�������������������������� prospective cohort study ��� !"���#
$%�&'()*+�,�-�.)
�������(��/��
)"0��1��#�)
 2)-���&3%��
������,�����/��4�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
��(�.5���7������,�4� ICU ;�
&��7�� Greater Manchester Neurosciences Centre at Salford 
Royal NHS Foundation Trust �����* )�
�<, 4�=2
 ��.$. 2007- ��.�. 2008 ��"2� �)�2�
$')-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 �>���67 ��� -����*+�,�&72� -15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
��(��)"0��1��#�)
��( (>��2���8�7 37.0   >C �����?�����#�(�
4�������8���7�8��974������" ���1����(�&�(�.+��#2
-� 2)-���&3%��
������,���(@�28� /��)� ������#��=�� 4�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 �)���������
&72����$
��8�7)"0��1��#�)
��()�124�=2
 36.5-38 C ������8�7��(#����!�8����#��=�� 4�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
@85 /����$��#��&��3% 2)-���&3%��
������,���(@�28����
���7�8��97 3 �8')� ( �8 ��;8� GOSE)  
 ��������� 37 ��������	
����� : ��8�7 C   ������� / �  !.#. : Salehpour, et al. / 2011 ���������� : Correlation between coagulopathy and outcome in severe head trauma in neurointensive 
care and trauma units  �	
�������� : Journal of Critical Care, 26(4), 352-356. �������� : 
�������������������������� Cross-sectional study ��� !"���#
$%�&'()*+�,�$��#��&��3%���2�
����������-� �� blood coagulation panel ���4�=�(;�
/��������
���7�8��97��7���&����0%;�$4�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
��(�.5���7������,���( Tabriz 
University Hospital �����*)���2�� ���2�
 �.$. 2009 !+
 �.$. 2010 ��"2� �)�2�
$') -15�6�7�8��97��(#�)
���8�7�"�/�
�>��� 52 ��� -����*+�,�&72� ��8�7 blood coagulation panel .)
-15�6�7�8��97��(#�)
���8�7�"�/�
 ��$��#��&��3%��7-���&3%��
��77���#�� ��2�$') ��8�7$2� PT,PTT,INR 4���')8��(#1
 ($���#�(�
4�������8���7�8��97#�)
�����" ���1����(�&�(�.+�� ) #2
-��#�� 2)-���&3%��
��77���#�� (�8;8�GOS) /���&�(�)� ������#��=��  /����8�7 Platelet 
count ��(#1
.+�� ($���#�(�
4�������8���7�8��97#�)
�����" ���1���8�
) ���8-�8� 2)-���&3%��
��77���#�� (�8;8�GOS) /���8)� ������#��=�� @85 ;8���8�7��(!')�����?�����#�(�
 @85/�2 
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��8�7platelet count ≤ 229 × 103/µL ��8�7 PT ≥ 13.8 seconds  ��8�7 PTT ≥ 33.5 seconds /�� 
INR ≥ 1   
 ��������� 38  ��������	
����� : ��8�7 C ������� / �  !.#. : Salim, et al. / 2008 ���������� : Role of anemia in traumatic brain injury. �	
�������� : The American Surgeon 75(1), 25-29. �������� : 4����*+�,������
@�2��.5)#�"�=�8���2����;��� ��
 (��8�7 hemoglobin < 9 g/dL �8 2)���)�2�
�5)� 3 $���
) ��-� 2)����&�(�$���#�(�
4�����#��=�� /��������8���/���C5)�4�-15�6�7�8��97#�)
 !+
/�52�-15�6���(�����C�8�����)���4� ICU /�����)���4�;�
&��7������2���"2���(@�2C�8�9 �� / 2����89�#>�$�D��(&74����*+�,���� $')&72����@85��7��')8�����?�����#�(�
4�����&�(�)� ������#��=�� /��������8���/���C5)�)�2�
�����#>�$�D��
#!� � @85/�2 ������4��5�����E��7&��� acute respiratory distress syndrome Acute respiratory 
failure  bacteremia or fungemia, multisystem organ failure pulmonary embolism, �)8)���#7 /�� ��� �8�='�)4�-15�6�7�8��97��(#�)
���.+��/����
&72��"�F 1,000 ������� ���(-15�6�7�8��97��(#�)
@85��7���&�(�$���#�(�
4����������8���/���C5)����.+��  1.76 ��2� /���&�(�$���#�(�
4�����#��=��  1.95 ��2�  
 ��������� 39 ��������	
����� : ��8�7 C   ������� / �  !.#: Salim, et al. / 2009 ����������:  Persistent in severe traumatic brain injury: An independent predictor of outcome �	
�������� : The American Surgeon 75(1), 25-29. ��������:  
��������������������������  Retrospective cohort study ��� !"���#
$%�&'()*+�,�-�.)
��� persistent hyperglycemia  2)-���&3%��
������,�.)
-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 ��(�.5���7������,���( the Los Angeles county and university of Southern California general hospital 
surgical intensive care unit ��')
 Los Angeles /�� ;�
&��7������������ Southern California �����*#����)������4�/-�� ICU *������� ���2�
 �.$.1998 !+
 3.$. 2005 ��"2� �)�2�
$') -15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 �>��� 834 ��� /72
������"2���(�����  persistent 
hyperglycemia �>���105 ��� /����"2���(@�2����� persistent hyperglycemia 729 ��� -����*+�,�&72� ��� persistent hyperglycemia (��8�7��>� ��4���')8 ≥ 150 mg% �"���������� 
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1 #��8��% ) ������
���7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 �����?�����#�(�
4�������8������7�8��97#�)
�����" ���1�� ;8��>�4�5�&�(�$���#�(�
4�����#��=�� ���.+�� 4.91 ��2�  ( OR = 4.91;  95% CI  
2.8-8.56, P < 0.0001) /��������,���� persistent hyperglycemia 85����4=5 insulin 4�����/��#����!�8������8���/���C5)�@85  
 ��������� 40 ��������	
����� : ��8�7 C ������� / �  !.#. : Stein, et al. / 2011 ���������� : Relationship of serum and cerebrospinal fluid biomarkers with intracranial hypertension 
and cerebral hypoperfusion after severe traumatic brain injury �	
�������� : Journal of Trauma Injury Infection & Critical Care, 70(5), 1096-1103. �������� : 
�������������������������� Prospective cohort study ��� !"���#
$%�&'()*+�,�$��#��&��3%���2�
��8�7 Cytokine  ��7��8�7 ICP /�� CPP 4�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 ��(�.5���7������,���( R Adams Cowley Shock Trauma Center �����*#����)������ ��"2� �)�2�
$')-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 �>��� 24 ��� (�������4����*+�,����
��8 6 �8')� ) -����*+�,�&72� ������
���7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 �2�
��������������(��/��
��8�7 
cytokine 4���')8 ��2�$') ��8�7 IL-8  /�� TNF ����$2��&�(�.+��C+(
��$��#��&��3%��7���$��8��4���;���*��,�#1
 (ICP > 20 mmHg )/����� Hypoperfusion  (CPP < 60 mmHg) / 2@�2&7$��#��&��3%.)
��7��8�7 IL-1, IL-6 /�� IL-10 4���')8 /��4� CSF  
 ��������� 41 ��������	
����� : ��8�7 C     ������� / �  !.#.  Stocchetti, et al. /2007 ����������: Time course of intracranial hypertension after traumatic brain injury.  �	
��������: Journal of Neurotrauma, 24(8), 1339-1346. �������� : 
�������������������������� Prospective cohort study �� �  !" � ��#
$% � &'( ) *+ �, �)"7� ����������8 $���"�/�
 �����
=2
�������.)
������8���$��8��4���;���*��,�#1
4�-15�6�7�8��97#�)
��( �.5���7������,���(  ICU *����������#��4�;�
&��7��  Milan 
Policlinico �����*)� ��� 4�=2
 �.$. 1997 B 3.$. 2003  ��"2� �)�2�
$')-15�6�7�8��97#�)
��(@85��7��� �8 ����8�7 ICP (ICP monitored) �����������2� 12 =.�.  �>��� 201 ��� -����*+�,�&72� -15�6�7�8��97#�)
#2�4�D2��$2��E��(���8�7 ICP #1
#"8���4� 72 =.�. /�����
���@85��77�8��97 / 2�9#����!&7$2��E��(���8�7 ICP #1
#"8@854�=2
 5 �����
7�8��97�=2���� 
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C+(
&72�4�-15�6���"2��������$2� ICP�E��(���(#1
��(#"8 �>�������( 5)
@85��7������,��&'()�8��8�7 ICP 85��3���(C�7C5)� �)���������
&72�������8���$��8��4���;���*��,�#1
#����!���8@85�������(
����( 12 -13 �+
�>�����)�2�
��(
��(-15�6� 5)
@85��7��� �8 ��/���IJ����
������8���$��8��4���;���*��,�#1
)�2�
 2)��'()
�&'()��������J)
���������8���7�8��97#�)
��8�7�" ���1�� ���� 
 ��������� 42 ��������	
�����: ��8�7 C ������� / �  !.#. : Sviri, et al. / 2009 ���������� : Time course for autoregulation recovery following severe traumatic brain injury �	
�������� : Neurosurgical, 111(4), 695-700. ��������: 
�������������������������� Retrospective cohort study �� �  !" � ��#
$% � &'( ) *+ �, ��������KLM� �.)
��@����$7$"�)� ;��� �.)
#�)
 ( cerebral autoregulation  ��') AR) 4�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
��(�.5���7������,�4�  Harborview Medical Center Washington    �����*#����)������  ���2�
 ��.�. 2003-�.$. 2004 ;8����4=5 Transcranial Doppler �8��8�7 
AR /��$>��0$2� AR index ��� bilateral MCA mean blood flow velocity ��$����% AR index  4�=2
 2�
F ������
���@85��77�8��97 ��"2� �)�2�
$')-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 �>��� 
36 ���-����*+�,�&72� ������
������7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 �2�
���������� )7#�)
;8��������(��/��
����>�
��.)
��@�$7$"�)� ;��� �.)
#�)
 ;8����(�&7$��-�8�� �.)
 
AR ���4� 48 =.�. /��&7$��-�8�� ����#"84�����( 3-5 ���
7�8��97 /����
#����!&7$��-�8�� �@85���4�=2
����( 9-11 ���
���7�8��97�=2���� #>����7���KLM� �.)
 AR ���&7���4� 
15-23 �����
���7�8��97 / 2)�������KLM� ���(�2�=5�/���5����@854�=2
 2 #��8��%������
������7�8��97@85 C+(
������84�-15�6���(�� GCS  (>� -15�6�7�8��97������  Diffuse brain injury -15�6���(����8�7ICP #1
 ��') ��-���&3%��
������,���(@�28�   
 ��������� 43 ��������	
����� : ��8�7 C   ������� / �  !.#. : Tasaki, et al. /2009 ���������� : Prognostic indicators and outcome prediction model for severe traumatic brain injury �	
�������� : The Journal of Trauma  Injury, Infection, and Critical Care, 66(2), 304-308. �������� : 
�������������������������� Retrospective cohort study ��� !"���#
$%�&'()��7"�?������(#>�$�D��(#"84����&����0%;�$/���&'()&�N�������1�/77��(4=5�>����-���&3%��
������,�4�-15�6�



���������	
��	 �
���	
��	����                                                                                                      �	.. (�
��	
�
��������) / 157 

7�8��97#�)
��8�7�"�/�
��(�.5���7������,���( critical care medical center of Osaka University 
Graduate School of Medicine �����* D�(�"6� ���2�
�8')� ��.�. 1997 - ��.$. 2005 ��"2� �)�2�
$')-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 �>��� 104 ��� -����*+�,�&72� �?����#>�$�D��(#2
-� 2)���&����0%;�$��(@�28�.)
-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
����)785� 1. )��"��(��� 2. ���@�2���O������� 2)/#
.)
�1�2�� � 3. �������')8))�4 5=��� arachnoid �����0��� 4.  ���$��8��4���;���*��,�#1
 5. ����� midline shift  /�������1�/77��(4=5�>����-���&3%��
������,���(��$���2��='()!')  Positive predictive value of the model =  97.3%, negative predictive value = 87.1%, /��$2� overall predictive value = 94.2%. $2� Sensitivity = 94.7%  $2�  specificity = 93.1% ���4 5&'����( AUC = 0.977  ( 95% CI ) 
 ��������� 44 ��������	
����� : ��8�7 C  
 ������� / �  !.# :  Thompson, et al. / 2010 ���������� : Hypothermia and rapid rewarming is Associated with worse outcome following 
traumatic brain  injury �	
�������� : Journal of Trauma Nursing, 17(4), 173-177. �������� : 
�������������������������� Retrospective cohort study ��� !"���#
$%�&'()*+�,�!+
)"7� ����0%/����8�7)"0��1��.)
-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 /��*+�,�-�����7.)
)� ������>�4�5)"0��1���&�(�.+��4���"2����)"0��1���2�
��� (>� 2)-���&3%.)
-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
��(�.5���7������,���(�5)
E"��E��4� level I trauma center ����8')�����$� 2000 B ����$� 
2002 ��"2� �)�2�
$') -15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
�>��� 147 ��� /72
������"2�)"0��1���2�
��� (>� 59 ��� (��"2�)"0��1���2�
��� (>��&�(���8�7)"0��1��.+��=5�  12 ���/����"2���()"0��1���&�(�.+�� 47 ��� ) /����"2�)"0��1���2�
����� � 88 ��� -����*+�,�&72����)"0��1���2�
��� (>� (<  35°C ) 4��5)
E"��E�� ���������(&7@8572)� ;8�&7���!+
�5)���40 .)
-15�6�7�8��97#�)
���
��8��(�.5���7������,���(�5)
E"��E��4�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 C+(
���&74�-15�6���(��$�/�� GCS Score ���
������=2�=�� ��( (>�/����$2� ISS ��(#1
 �����
���&74�-15�6���(�����/���C5)�4����2�
���,� !')2�@852����)"0��1���2�
��� (>� �����?�����#�(�
4�������8���7�8��97#�)
�����" ���1��4�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 #2
-�4�5���8����&�(�)� ������#��=��  ����������)���4� ICU  ��-� 2)�����-���&3%��
������,���(@�28� (�8;8� GCS /�� GOSE ) /��������*+�,���
&72�����>�4�5)"0��1�� (>��&�(�.+��)�2�
=5�F ( ≤ 0.25  >C/h ) ��
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/�;�5�=2��>�4�5)� ������#��=�� /������������)���4� ICU �5)��2���"2���(�>�4�5)"0��1���&�(�.+��)�2�
�8��9 ( > 0.25  >C/h ) 
 ��������� 45 ��������	
����� : ��8�7 C   ������� / �  !.#. :Tokutomi, et al.  / 2009 ���������� : Effect of 35°C hypothermia on intracranial pressure and clinical outcome in patients 
with severe traumatic brain injury. �	
�������� :  The Journal of Trauma  Injury, Infection, and Critical Care, 66(1), 167-172. �������� : 
������������������� Retrospective cohort  study ��� !"���#
$%�&'()*+�,�-�.)
������,�85�)"0��1�� 35 °C  2)$��8��4���;���*��,� /�� ���/���C5)� �����
-���&3%��(���8.+��������
 6 �8')����
���7�8��97�����7����7��7)"0��1����8�7 33 °C 4�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 ��"2� �)�2�
$') -15�6�7�8��97��(#�)
���8�7�"�/�
�>��� 52 ��� /72
������"2���(���,�85�)"0��1�� 33°C  (�.$.1994 B 3.$.1999)  31 ��� /����"2���(���,�85�)"0��1�� 35°C (�.$. 
2000 B��.�. 2005) 30 ��� -����*+�,�&72�������,�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 ;8�����>�4�5)"0��1�� (>����
��(��8�7  35 °C /�� ��8�7 33 °C ������� 2-3 �� (;8����4=5 cooling blanket ) �����3������(#����!�8/��7>�7�8���,�������8���7�8��97#�)
�����" ���1��4�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
@85 ��2�$') #����!=2�$7$"�$��8��4���;���*��,�4�5�5)��2� 20 
mmHg@85 / 2�9&7-��#���������>�4�5���8���)"0��1�� (>����
 2 ��8�7)"0��1�� ����)785�  ��8�7;&/�#�C���4���')8 (>��
4�����( 1 /��3 ���
������,� ;8��E&��4�����( 3 /�� 5 ��"2�)"0��1�� (>���8�7 33°C ������8�
.)
;&/�#�C���4���')8����2���"2�)"0��1�� (>���8�7 35°C )�2�
�����#>�$�D��
#!� � ( p< 0.05 ) ����&�(�.+��.)
��8�7CRP  ( ���
 2 ��"2�) C+(
4�����( 14 /�� 21  ��"2�)"0��1�� (>���8�7 33°C ����8�7 CRP ��(#1
�2���"2�)"0��1�� (>���8�7 35°C )�2�
�����#>�$�D��
#!� � ( p < 0.05) �����
&7���/���C5)�4�3 #��8��%/��������
���7�8��97���
 2 ��"2� ����)785�  ����)8)���#7 ��� �8�='�) �����4�� 5���9 @ �� C+(
���&72���"2�)"0��1�� (>���8�7 33°C ���8����2� /����/�;�5�2���"2�)"0��1�� (>���8�7 35°C  ��)� ������#��=��  (>��2���"2�)"0��1�� (>���8�7 33°C   
 ��������� 46 ��������	
����� : ��8�7 C    ������� / �  !.#  : Warner, et al. / 2008 ���������� : Emergency department ventilation effects outcome in severe traumatic brain injury  
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�	
�������� :  The Journal of Trauma Injury, Infection, and Critical Care, 64(2), 341-347. �������� : 
�������������������������� Retrospective cohort study ��� !"���#
$%�&'()��7"$2� 
PaCO2 ��(�����#����2�
������,���(/-��E"��E��4�-15�6�7�8��97��(@85��7���4#2�2)=2����4��&'()-���&3%��(8� 2)-15�6� ��"2� �)�2�
$')-15�6���(@85��7���4#2�2)=2����4���
��� ��
/ 2�2)���!+
;�
&��7��/��!1�#2
 ����,� 2)��( level I Trauma center4� Washington �����* #����)���������2�
 ��.$.2004-��.$.2006 �>��� 547 ��� �>������$����%.5)�1� 2 $���
 �����$����%$���
��( 1 ��"2� �)�2�
/72
���� 2 ��"2� $') ��"2���( PaCO2)�124�=2
��J����� ( PaCO2)�12���2�
 30-39mmHg ) �>��� 284 ��� /����"2���( PaCO2 @�2)�124�=2
��J����� �)8 �>��� 138 ��� /�������$����%$���
��( 2 ��"2� �)�2�
/72
���� 4 ��"2� $')��"2���( PaCO2@�2)�124�=2
��J����� �)8 �>��� 138 ��� ��"2���( PaCO2)�124�=2
��J����� �)8 �>��� 160 ��� ��"2���(@85��7���/�5@.�&'()4�5 PaCO2)�124���J������>��� 124 ��� /�� ��"2���( PaCO2)�124�=2
��J�����4�����/����(��!+
/ 2@�2)�124���J��������2�
=2
��(���,�4�/-��E"��E�� �>���125 ��� ;8��>���������7����7.5)�1����2�
��"2� �)�2�
��������$����%���
 2 $���
-����*+�,�&72� ��8�7 PaCO2  (>��2� 30 mmHg /��#1
�2� 39mmHg �����?�����#�(�
��(��-� 2)������8������7�8��97#�)
��8�7�" ���1��4�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 /��&72���8�7$2� PaCO2 ���2�
 30-39mmHg #����!�8$���#�(�
4�������8���8�
��2�@85 ��2�$') #����!�8)� ����� �� �&�(�����)8=��  )�2�
�����#>�$�D��
#!� �/��4�-15�6���(��8�7 PaCO2  @�2)�124�=2
��(�>���8��'()�����/�5@.4�5��8�7 PaCO2  )�12���2�
 30-39 mmHg #2
-�8�����)8.)
 2)-15�6�)�2�
�����#>�$�D��
#!� ��=2��8�����  ��������� 47 ��������	
����� : ��8�7 C   ������� / �  !.#. : Yang, et al. / 2011 ���������� : The association between anemia and the mortality of severe traumatic brain injury in 
emergency department  �	
�������� : Journal of Trauma Injury Infection & Critical Care. 71(6), 132 -135. ��������: 
�������������������������� Retrospective cohort study  ��� !"���#
$%�&'()�������-�.)
���;��� ��
4�����/��.)
-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
��(�.5���7������,���(/-��E"��E��4�;�
&��7��*1��%���
��')
4������*@ 5������2�
 �.$. 2003 -  ��.�. 2008 ��"2� �)�2�
$') -15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
�>���  234 ��� /72
������"2���(�����;��� ��
 23 ��� /����"2���(@�2�����;��� ��
 17 ��� -����*+�,�&72� ���;��� ��
 (��8�7 HB < 10 
mg/dl ) ���������(&7@8572)�4�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 ��
/ 2�.5���7������,�4�/-��
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E"��E�� C+(
&72�-15�6���(�����;��� ��
�����$�/�� GCS ��(�5)��2���"2���(@�2C�8 �����
�����$��8��;���  (>� (SBP < 90mmHg ) �>����� 5)
@85��7���KLM�$'�=�&85����4�5#����>�/��@85��7������,�85����4�5����� "5�$��8��;��� ����2���"2���(@�2�����C�8)�2�
�����#>�$�D��
#!� � / 2@�2&7$��#��&��3%��7�>������)���4�;�
&��7�� /��)� ������#��=��   ������*+�,����&72��?�����#�(�
 2))� ������#��=�� .)
-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 ����)785� ������$��8��;���  (>� (SBP < 90mmHg )4�/-��E"��E��;8��&�(�$���#�(�
���.+�� 18.8 ��2�  
( OR = 18.8; 95% confidence interval  4.1B 86.6; p < 0.0001) )��"��(  > 55.6 �P �&�(�$���#�(�
���.+�� 1.03 ��2� (OR, 1.03; 95% CI, 1.01B1.04; p < 0.0001) 
 ��������� 48 ��������	
����� : ��8�7    C    ������� / �  !.# :  Yokobori, et al. / 2011 ����������:  Time  course of recovery from cerebral vulnerability after severe traumatic brain injury.  �	
�������� : The journal of Trauma  Injury, Infection, and Critical Care, 71(5), 1235-1240. ��������  
�������������������������� Retrospective cohort study  ��� !"���#
$%�&'()*+�,�=2
���4����KLM� �.)
�C��%#�)
������
@85��77�8��974�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 ��"2� �)�2�
 $') -15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 (GCS 3-8 ) �>��� 25 �����(�.5���7������,�4�;�
&��7��  Nippon Medical School �����* D�(�"6� -����*+�,�&72� ������
������7�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 �����8��� )7#�)
�������(��/��
.)
�2�
���;8��������(��/��
��
=��$��4�#�)
C+(
�8��� Cerebral microdialysis (MD) ;8����4#2#��4���'�)#�)
7���04��5�$��
��7#2���(���8���7�8��97�&'()�8��8�7�������(��/��
��
=��$�� ;8�&72� ��8�7$���.5�.5�.)
��>� ������)��C��%���8�
 4�.0���(��8�7����C)�)� ��1 ���� /�� )� ��#2�.)
��$� � 2)@&�1������$2�#1
.+���>���C+(
����>��������>���5���(.)
�C��%#�)
4������ � #2
-�4�5���8-���&3%��(@�28�  2)-15�6� (�8;8� GOS 6 �8')����
���7�8��97) �)���������
&72�$2��E��(� 
PRx C+(
/#8
!+
���KLM� �.)
��@�$7$"�)� ;��� �.)
#�)
 (�8;8� Cerebral Vascular 
Autoregulation) ����$��-�8�� � ��
/ 2��/����(@85��77�8��97/������$2��.5�#12��8�7�� ���'()����( 
5 ������
���7�8��97 ;8�&72���8�7)� ��#2�.)
��$� � 2)@&�1������$2��8�
 /��$���.5�.5�.)
��>� ������)��C��%#�)
��#1
.+�� 
 ��������� 49 ��������	
����� : ��8�7 C   ������� / �  !.# : Zafar, et al. / 2011 
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���������� : Presenting blood pressure in traumatic brain injury: A bimodal distribution of death  �	
�������� : The Journal of Trauma Injury Infection and Critical Care,70(5),1179-1184. �������� : 
������������������� Retrospective cohort study ��� !"���#
$%�&'()*+�,�$��#��&��3%���2�
��8�7$��8��C�#�)�����'()��!+
��(/-��E"��E����7-���&3%4�����/��.)
-15�6�7�8��97#�)
������
!+
7�8��97#�)
��8�7�"�/�
 ���*1��%���
���.5)�1����7�8��97 NTDB ����2� 
900 /�2
4�#����)������ ��"2� �)�2�
$')-15�6�7�8��97#�)
������
!+
7�8��97#�)
��8�7�"�/�
�>��� 7,238 $� /72
���� 3 ��"2�����)785� ��"2���(�� ��8�7$��8��C�#�)���< 120 
mmHg 1,177 ��� ��8�7$��8��C�#�)��� ���2�
 120-140 mmHg 1,931 ��� /����"2���(�� ��8�7$��8��C�#�)��� > 140 mmHg  4,130 ��� -����*+�,�&72� ��8�7$��8��C�#�)���4�/-��E"��E����(����8�7 < 120 mmHg  /�� > 140 mmHg�����?�����#�(�
4�������8���7�8��97#�)
�����" ���1�� 4�-15�6�7�8��97��(#�)
��8�7������
!+
��8�7�"�/�
;8��>�4�5)� ������#��=�� �&�(�.+�� 
= 2.7  ��2� (95% CI, 2.13-3.48) /��  1.6  ��2� (95% CI ,1.32-1.96)  ���>�8�7 /����'()�&�(���8�7$��8��C�#�)���4�5)�12���2�
 120 B 140 mmHg &72�#����!�8$���#�(�
4�������8���7�8��97�����" ���1��@85  
 ��������� 50 ��������	
����� : ��8�7 E ������� / �  !.# :  Subhas, & Smith / 2011 ����������:  Critical care management of head injury �	
�������� : Anaesthesia & Intensive Care Medicine, 12(5), 194-197. ��������  ���������'()
�������7�$����(�.���.+��;8�-15�=�(�=�D85����77���#��#�)
.)
)�
�<,�����'�)���������#�"�@852� -15�6���(@85��77�8��97��(#�)
��8�7�"�/�
 5)
�������8������,��&'()�J)
���������8���7�8��97#�)
��8�7����" ���1�� ;8��>�����������(�
�?������(��(���(�.5)
 �=2� ��� hypoxaemia  ��� hypotension �&'()$
$2�  cerebral perfusion pressure /�� ��� oxygenation ;8������8���81/�-15�6�7�8��97#�)
��8�7�"�/�
4��)-15�6���< ��8�
���
 1. ������,���(@� 
 -��77��4�/����
�8�����4� :;8�����������(�
��� hypoxaemia /����� 
hypotension ;8����4=54�5#����>������� Isotonic crystalloid  ���4�5 colloid  ��')���4�5 
norepinephrine �&'()$7$"�$2�$��8��;���  /��$2� cerebral perfusion pressure��(�&��
&) /�������4=5�$�'()
=2����4��&'()#2
�#���4�5�����@������)���*��(&��
&) 
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 -���4�5����
�7$���15#+�/����/�5�8 (Sedative/ Analgesia) : Propofol ��������(4=5)�2�
/&�2���� ��'()
���=2�4�����8 ICP /��#����!��(�����7��8�7��4�5�����#�/��-15�6��� '(���9 / 2�������( 5)
���
��'()4�54����������� $')������8���/���C5)�������4�5�� �=2� metabolic acidosis ��8�7 creatinine�&�(�.+�� ��� rhabdomyolysis /�� ECG ����(��/��
;8�)� ����(4�5@�2$�����2� 4mg/kg/hr �)���������
������(����4=5 �=2� A short-acting benzodiazepine  �=2�  midazolam ��/�5�8 @85/�2 acetaminophen , opioids �=2� fentanyl, morphine  
  - ���;�=�����: $������4�5)�����&'()4�5�2�
���@85��7&��

����(�&��
&)/�����(�4�5�������'()@�2��.5)�5�� /��  ��'()
�����=2��8���#1D�#�� nitrogen @85�����0 15%  2)#��8��% 
 - ���$7$"���8�7��>� ��4���')8 : $�$7$"�4�5)�124���0R%�� ��������(�
 /�����  hyperglycemia ;8����4=5 insulin 4����$7$"� / 2 5)
���
���(���7������8��� 
Hypogycemia������
������,� @�2$�4�5������,�!5���8�7��>� �� < 10 mg/dl 
 - ����J)
���������8��� Venous  thromboembolism: ;8�����J)
��� ��
/ 24�����/�� �=2����4=5 stockings  /�� intermittent pneumatic compression /�����4�5�� 
(lowmolecular-weight heparin) 
 2. ������,���(���(�.5)
��7#�)
;8� �
 
 - ������,����;8� �
4���;���*��,� /�����cerebral perfusion pressure : 4�=2
�*��,��(-2��������5�����8�E&�� ICP �&'()$
$2� CPP /���J)
������#�)
!1��>���� C+(
$2� CPP .+��)�12��7����&�(�.)
$2� Systolic blood pressure )�2�
@��9 ��������,���8�7$2� CPP ��
��.5).�8/�5
)�12 ��'()
��� ��;)��#4�����&�(����/���C5)�4�������8���7�8��97 2)�)8@85  C+(
��� CPP ��(�����#�)�124�=2
 50-70 mmHg  /���)���������
��������,��&'()$
 
 - �����8������$��8��4���;���*��,�#1
 : ;8������4�5������,���'()$2� ICP > 
20 mmHg 
 - ����>� Hyperventilation : ��'()
�������8�
.)
$2� PaCO2 ���>�4�5 Cerebral 
blood flow �8�
 #2
-�4�5��8�7 ICP �8�
 / 2)���>�4�5���8���#�)
.�8��')8@������
�?��"7���+
@�2#��7#�"�4�5�>� ;8�$2���(�����#� PaCO2 $�)�124�=2
 4.5-5.0 KPa  )�2�
@��9 ����������4=5 Hyperventilation $�)�124�=2
 4.0-4.5 / 2 5)
��monitoring cerebral �&'()�J)
������#�)
.�8��')8  
 -  ���4=5 Hyperosmolar  
 manitol (0.25-1.0 g/Kg)  ��=2�4�����8��8�7 ICP @85�������'()
����&�(� plasma expansion /���&�(����@������.)
��)8��')84�#�)
.��8��9� / 2��
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���/���C5)���(&7 @85/�2 ������8���$��8��;���  (>� $��@�2#�8"�.)
����-�-��D�2�
��� #����>�/�����')/�2 C+(
)��#2
-� 2)#�)
 
  Hypertonic saline (HS)  -�.)
 osmotic action #2
-�4�5���8-�8� 2)
vasoregulatory, immunological  /��  neurochemical  =2�4�����&�(������0��')84���)8��')84�5���.+���>�4�5 CPP�&��
&) 
 -  ��� Hypothermia : �������8�)
4�
������&72����4=5)"0��1����8�7 33-35 C @�2@85�&�(�-���&3%��
������,�8�
�����3������4=5��'()�3�����8��8�7 ICP 85��3�)'(�@�2@85-� &7���/���C5)���()�����8.+�� @85/�2  �����')8))�
2�� ��� �8�='�)��
�8�����4�  $��-�8�� ����(���7#����>� /�����')/�2 
 - Barbitulate : ���4�5��4������S��(#1
����-� 2)����8��8�7 ICP / 2&72������/���C5)���()�����8.+��@85��� �=2� ���$��8��;���  (>� /����8�7��)�124��2�
�����(�����#2
-� 2)����������)����.)
-15�6� 
 - ���-2� �8: ;8����-2� �8�)��5)���')8))� ����>� EVD �&'()��7�� CSF 
 - ���$7$"�)����=��  
 - ������,�#�8"�.)
 Na 4�5)�124���8�7�� � ;8�$2� plasma osmolality 278- 305 
mmol/kg; plasma sodium 135-145 mmol/litre; urine osmolality 350-1000 mmol/kg; urine sodium 
20-60 mmol/litre ��')100- 250 mmol/24 hours.���
������8��� SIADH DI /�� CSW 
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