Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagae

. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educagao- REASE

doi.org/10.51891/rease.v10i7.14771

MANIFESTACOES CLINICAS DE APENDICITE EM PACIENTES
PEDIATRICOS: CONDUTA CIRURGICA E CQNSIDERAC()ES SOBRE
CUIDADOS POS-OPERATORIOS

Felipe Berger Jacobsem!
Davi Fernando Gomes Pereira2
Milena Melo Gambogi?
Marco Antonio Barbosa de Oliveira4
Marcos Fernando Theodoro de Almeida’

A apendicite é uma das emergéncias cirirgicas mais comuns na pratica pedidtrica,
caracterizada pela inflamacdo do apéndice vermiforme. Em pacientes pedidtricos, sua apresentacio
clinica pode variar significativamente, muitas vezes complicada pela dificuldade em comunicar
sintomas especificos. A deteccio precoce e o manejo adequado sdo essenciais para evitar
complicagdes graves, como a perfuracdo apendicular. A conduta cirdrgica e os cuidados pds-
operatérios desempenham um papel crucial na recuperagio desses pacientes, garantindo tanto a
resolu¢do da condi¢do aguda quanto a prevengio de futuras complicagdes. Objetivo: Esta revisido
sistendtica visa sintetizar as evidéncias disponiveis sobre as manifestacées clinicas da apendicite em
pacientes pedidtricos, explorar as melhores préticas na conduta cirdrgica e fornecer recomendagdes
para os cuidados pés-operatdrios, com o objetivo de orientar profissionais de saiide na melhoria do
manejo dessa condi¢io especifica. Metodologia: A metodologia seguiu as diretrizes do PRISMA.
Foram pesquisadas as bases de dados PubMed, Scielo e Web of Science utilizando os descritores
"appendicitis”, "pediatric", "clinical manifestations", "surgical management", e "postoperative care".
Os critérios de inclusio foram estudos publicados nos dltimos 10 anos, focados em pacientes
pedidtricos com diagnéstico confirmado de apendicite, e que abordassem aspectos clinicos, manejo
cirdrgico ou cuidados pés-operatérios. Critérios de exclusdo incluiram estudos em adultos, relatos
de caso isolados e revisées nio sisteméticas. Resultados: Os resultados destacaram a variedade de
apresentagdes clinicas da apendicite em criangas, a importincia da avaliagio diagndstica precoce,
diferentes abordagens cirirgicas e estratégias para otimizar a recuperacdo pds-operatdria. As
complicacdes potenciais e a necessidade de vigilincia a longo prazo também foram discutidas,
oferecendo insights valiosos para a pritica clinica. Concluso: Esta revisio reitera a complexidade
da apendicite em pacientes pedidtricos e a necessidade de uma abordagem multidisciplinar. A
identificacdo precoce de sintomas, o manejo cirdrgico adequado e os cuidados pds-operatérios sdo
cruciais para minimizar complica¢des e promover a recuperagio completa dos pacientes. Mais
pesquisas sdo necessarias para aprimorar protocolos de tratamento e melhorar os resultados a longo
prazo para essa populagio especifica.
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INTRODUCAO

A apendicite é uma condi¢do comum em criangas, caracterizada pela inflamacdo do
apéndice vermiforme, uma pequena extensdo do intestino grosso. Ela se manifesta de
diversas maneiras, o que torna seu diagndstico desafiador. As apresentages clinicas podem
variar amplamente, desde dor abdominal vaga até sintomas mais especificos como dor
localizada no quadrante inferior direito, nduseas, vomitos e febre. Em pacientes pediétricos,
essa variagdo é especialmente complexa devido 4 dificuldade que as criangas tém em
descrever seus sintomas de forma clara e precisa. Portanto, é crucial que os profissionais de
satide estejam atentos a sinais e sintomas sutis que podem indicar apendicite, mesmo em
casos onde a comunicagio é limitada.

Além da diversidade de apresentacdes clinicas, o diagndstico diferencial também
representa um desafio significativo. A distin¢do entre apendicite aguda e outras condices
abdominais, como gastroenterite, constipagio severa ou adenite mesentérica, é essencial para
garantir o tratamento adequado e evitar complicaces. Isso requer uma abordagem integrada
que combine avaliag¢do clinica minuciosa, exames laboratoriais para identificar sinais de
inflamacdo (como leucocitose e aumento da proteina C reativa), e a utilizagdo de métodos
de imagem, como ultrassonografia abdominal ou tomografia computadorizada quando
indicado. A precisio diagndstica ndo apenas acelera o inicio do tratamento apropriado, mas
também ajuda a evitar intervencdes desnecessérias, promovendo melhores resultados para
os pacientes pedidtricos.

A conduta cirtrgica na apendicite peditrica desempenha um papel crucial na gestio
eficaz desta condi¢io. A apendicectomia laparoscépica é frequentemente preferida devido
aos seus beneficios, como recuperacio mais ripida e menor incidéncia de complica¢des pés-
operatdrias, em comparagio com a abordagem aberta. Esta técnica minimamente invasiva
permite uma visdo clara do apéndice inflamado e facilita a remogdo precisa, com menor
trauma tecidual e diminui¢io do tempo de internacgio hospitalar.

Apébs a cirurgia, os cuidados pds-operatérios sio fundamentais para otimizar a
recuperacio dos pacientes pedidtricos. Isso inclui monitoramento rigoroso quanto a
complica¢bes como infec¢do da ferida cirtrgica, ileo paralitico e a formagdo de abscessos
intra-abdominais. Além disso, orienta¢des adequadas sobre dieta, atividades fisicas e sinais

de alerta sdo essenciais para garantir uma transicdo segura para a vida pés-hospitalar.
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As complicagdes potenciais da apendicite nio tratada ou diagnosticada tardiamente
podem afetar significativamente o progndstico dos pacientes pedidtricos. A perfuracio
apendicular, por exemplo, pode resultar em complica¢des graves como peritonite e sepsis,
aumentando a morbidade e o tempo de recuperagio. Portanto, a detec¢io precoce, o
diagndstico preciso e a intervengdo cirtirgica oportuna sio cruciais para minimizar essas
complica¢bes e melhorar os resultados a longo prazo. Uma abordagem multidisciplinar,
envolvendo pediatras, cirurgides pedidtricos e equipes de enfermagem especializadas, é
fundamental para garantir um manejo eficaz da apendicite em pacientes pediétricos,
assegurando um cuidado abrangente e personalizado desde o diagnéstico até a completa

recuperacio do paciente.

OBJETIVO

Esta revisio sistemdtica de literatura tem como objetivo sintetizar e analisar as
evidéncias atuais sobre a manifestacio clinica da apendicite em pacientes pedidtricos, bem
como explorar as melhores praticas na conduta cirtirgica e nos cuidados pés-operatérios. O
estudo visa oferecer uma visio abrangente das diversas apresentacdes clinicas da apendicite
nessa faixa etéria especifica, discutir as op¢Ses de tratamento cirtrgico disponiveis e avaliar
os protocolos de cuidados apés a intervencdo cirtrgica. Ao fazer isso, busca-se fornecer
subsidios para melhorar a gestio clinica desta condi¢do, promovendo melhores resultados e

qualidade de vida para os pacientes pediitricos afetados pela apendicite.

METODOLOGIA

Para conduzir esta revisio sistemética de literatura, foi seguido o protocolo do
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). A
pesquisa foi realizada nas bases de dados PubMed, Scielo e Web of Science, utilizando os
seguintes descritores: "appendicitis”, "pediatric", "clinical manifestations”, "surgical
management”, e "postoperative care". Foram incluidos estudos publicados nos dltimos 10
anos que abordaram aspectos clinicos, manejo cirirgico ou cuidados pés-operatérios da
apendicite em pacientes pedidtricos. Para a selecdo dos estudos nesta revisio sistematica,
foram estabelecidos critérios especificos de inclusio e exclusio. Foram incluidos estudos
publicados nos dltimos 10 anos que investigaram exclusivamente pacientes pedidtricos,
definidos como aqueles com idade igual ou inferior a 18 anos. Os artigos selecionados

focaram na descri¢io detalhada das manifesta¢des clinicas da apendicite em criancgas, bem
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como na avaliacio de diferentes abordagens de manejo cirtrgico e nos cuidados péds-
operatdrios desses pacientes apds apendicectomia. Também foram considerados estudos
originais, revisdes sistemdticas e metanélises, todos submetidos ao processo de revisio por
pares para garantir a qualidade e a validade dos dados analisados.

Por outro lado, foram excluidos estudos que nio abordaram especificamente a
apendicite pedidtrica ou que nio forneceram anélises sistemdticas sobre o tema. Relatos de
casos isolados sem anilise de dados sistemdtica, revisdes nio sistemdticas, editoriais, cartas
ao editor e comentérios foram excluidos da anilise. Além disso, estudos que incluiram
pacientes com idade superior a 18 anos ou que nio estavam disponiveis integralmente ou em
idiomas que nio fossem inglés, portugués ou espanhol foram igualmente excluidos para

manter a consisténcia e a relevincia dos dados revisados.

RESULTADOS

Foram selecionados 15 artigos. A apendicite pediitrica apresenta uma ampla
variedade de manifestacdes clinicas, o que pode dificultar o diagnéstico precoce e preciso.
Inicialmente, os sintomas podem ser inespecificos, incluindo dor abdominal difusa, nduseas
e mal-estar geral. Conforme a inflamac3o progride, a dor tende a se concentrar no quadrante
inferior direito do abdémen, conhecido como ponto de McBurney. Este sintoma é
frequentemente acompanhado por febre baixa a moderada e pode ser exacerbado pela
palpacdo abdominal. A presenca de sintomas como vémitos persistentes e anorexia também
sdo comuns, refletindo a resposta inflamatéria sistémica caracteristica da apendicite aguda.

A varia¢do na apresentacdo clinica da apendicite em criancas pode ser atribuida a
fatores como idade do paciente, estigio da doenca no momento da avaliagdo e até mesmo a
presenca de outras condi¢Ses de base. Criancas mais novas podem ter dificuldade em
expressar seus sintomas de maneira clara, o que demanda um alto indice de suspei¢do por
parte dos profissionais de satde. Além disso, a localizacdo atipica da dor abdominal,
especialmente em criancas pré-escolares, pode ser um desafio adicional na diferenciacio
diagndstica. Portanto, uma abordagem cuidadosa e sistemdtica que integre histéria clinica
detalhada, exame fisico meticuloso e uso criterioso de exames complementares é crucial para
estabelecer um diagnéstico preciso e iniciar o tratamento adequado.

O diagnéstico de apendicite em pacientes pediitricos requer uma avaliagdo
meticulosa e abrangente. Inicialmente, a anamnese detalhada é fundamental para identificar

a progressdo e a natureza dos sintomas apresentados pelo paciente. A dor abdominal é o
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sintoma predominante, variando de leve a intensa, e sua localizacdo especifica no quadrante
inferior direito é um indicativo importante, especialmente quando associada 4 sensibilidade
a palpagdo. Além disso, a presenca de sintomas sistémicos como febre, vémitos e
irritabilidade também sio indicativos significativos da apendicite aguda.

A avaliagio fisica inclui a realizacdo de testes clinicos especificos, como o sinal de
Blumberg, que avalia a dor desencadeada pela retirada rdpida da pressio manual sobre a
regiio do apéndice. No entanto, devido & variabilidade na apresentagio clinica, a utilizagio
de métodos de imagem torna-se crucial para confirmar o diagnéstico. A ultrassonografia
abdominal é frequentemente utilizada como primeira linha de investigacio devido a sua
capacidade de identificar alteragdes no apéndice, como espessamento da parede e presenca
de liquido ao redor. Em casos de suspeita diagnéstica inconclusiva ou complicada, a
tomografia computadorizada oferece uma visdo mais detalhada da anatomia abdominal,
auxiliando na decisdo terapéutica. Em suma, a combina¢io de avaliacdo clinica cuidadosa
com o suporte diagndstico por imagem permite um diagndstico precoce e preciso da
apendicite pediétrica, essencial para um manejo clinico eficaz e reducdo de complicacdes
associadas.

A apendicectomia laparoscdpica representa a abordagem preferencial no tratamento
da apendicite pediitrica devido aos beneficios significativos que oferece. Este método
minimamente invasivo permite uma visualizacdo clara do apéndice inflamado através de
pequenas incisdes no abddémen, utilizando uma cimera e instrumentos cirtargicos
especializados. A técnica laparoscépica nio apenas reduz o trauma tecidual e a dor pés-
operatdria, mas também diminui o tempo de recuperacio hospitalar, possibilitando uma
rdpida retomada das atividades cotidianas das criancas. Além disso, estudos indicam que a
apendicectomia laparoscépica estd associada a uma menor taxa de complica¢des intra e pds-
operatdrias, como infec¢des da ferida cirtrgica e formacdo de aderéncias abdominais,
comparada a abordagem tradicional aberta.

No entanto, a escolha entre a apendicectomia laparoscépica e aberta pode variar
dependendo da gravidade da apendicite, da experiéncia do cirurgido e das condi¢des clinicas
especificas do paciente pediitrico. Em casos de apendicite complicada, como quando hi
perfuragio ou abscesso periapendicular, a abordagem aberta pode ser necessaria para garantir
a remocio completa do tecido inflamado e a drenagem adequada de cole¢des purulentas.

Independentemente da técnica utilizada, o objetivo principal do tratamento cirdrgico é
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remover o apéndice inflamado de maneira segura e eficaz, minimizando o risco de
complicages a curto e longo prazo.

Apés a apendicectomia, os cuidados pds-operatérios desempenham um papel crucial
na recuperacio completa e na prevencio de complicacSes adicionais em pacientes
pedidtricos. Os primeiros dias apds a cirurgia exigem monitoramento continuo para detectar
e tratar precocemente possiveis complicagdes, como infec¢des da ferida operatdria e ileo
paralitico. A administra¢io de analgésicos adequados para controle da dor e a implementagio
de medidas para promover a mobilidade precoce sdo essenciais para minimizar o desconforto
pSs-operatdrio e acelerar a recuperagio.

Além disso, orientacSes nutricionais sio fornecidas para garantir uma dieta adequada
que promova a cicatrizagdo e evite problemas gastrointestinais. A medida que o paciente se
aproxima da alta hospitalar, instru¢des detalhadas s3o oferecidas aos pais ou responséveis
sobre sinais de alerta que possam indicar complica¢des tardias, como febre persistente, dor
abdominal intensa ou sintomas de obstrugio intestinal. O acompanhamento ambulatorial
regular é recomendado para monitorar o progresso da recuperacgio e garantir que o paciente
retorne as suas atividades normais de forma segura e eficaz.

A apendicite pedidtrica pode resultar em complicagdes graves se nio for
diagnosticada e tratada de maneira oportuna e adequada. A perfuracio do apéndice é uma
das complica¢Ges mais temidas, ocorrendo quando o processo inflamatério ndo é controlado
e o apéndice se rompe. Isso pode levar 4 disseminacdo de material fecal infectado para a
cavidade abdominal, resultando em peritonite, uma condi¢io potencialmente fatal que
requer intervencio médica imediata. Além da peritonite, a perfuracio apendicular também
aumenta significativamente o risco de formacdo de abscessos intra-abdominais, que sio
colecdes de pus encapsuladas que podem se desenvolver ao redor do apéndice perfurado.

Outra complicagio grave é a sepse, uma resposta inflamatéria sistémica
desencadeada pela disseminagio de bactérias e toxinas na corrente sanguinea. A sepse pode
levar a disfun¢do de multiplos érgios e sistemas, representando um risco substancial para a
vida do paciente pediitrico. A gravidade das complica¢des estd diretamente relacionada ao
tempo entre o inicio dos sintomas e o tratamento definitivo, destacando a importincia da
prontidio na interven¢io médica. Embora rara, a apendicite também pode resultar em
complicacbes a longo prazo, como aderéncias abdominais que podem causar obstrucdes
intestinais e exigir intervengio cirdrgica adicional. Em resumo, o reconhecimento precoce

dos sintomas, diagndstico preciso e intervencdo cirtrgica imediata sio fundamentais para
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reduzir o risco de complicagdes graves associadas a apendicite pedidtrica e para melhorar os
resultados a longo prazo para os pacientes afetados.

Em certos casos de apendicite nio complicada, especialmente em contextos onde o
acesso a intervencdo cirurgica imediata pode ser limitado, a terapia antibidtica pode ser
considerada como uma alternativa vidvel ao tratamento cirtirgico tradicional. Esta
abordagem, conhecida como tratamento conservador ou antibiético, envolve a
administracio de antibidticos eficazes contra bactérias comumente associadas a apendicite,
com o objetivo de suprimir a infec¢io e permitir a resolucdo do processo inflamatério sem a
necessidade de remocgdo cirtrgica do apéndice. Estudos recentes tém demonstrado que o
tratamento antibidtico pode ser eficaz em uma propor¢io significativa de casos de apendicite
nio complicada, com taxas de sucesso variando dependendo da gravidade e da extensdo da
inflamagdo apendicular.

No entanto, a decisio de adotar uma abordagem n3o cirdrgica deve ser
cuidadosamente ponderada e baseada em consideracdes clinicas individuais, incluindo a
estabilidade do paciente, a presenca de complicacdes como abscessos ou perfuracgio, e a
experiéncia da equipe médica em manejar tal estratégia. Embora o tratamento antibidtico
possa oferecer beneficios significativos, como evitagio de procedimento cirdrgico e
recuperacdo mais répida, existe também o risco de recorréncia da apendicite aguda, exigindo
intervengdo cirirgica posterior em alguns casos. Portanto, a decisdo de adotar abordagens
nio cirdrgicas deve ser individualizada e baseada em uma avaliagio completa do paciente,
considerando tanto os beneficios potenciais quanto os riscos associados.

Vrios fatores podem influenciar a incidéncia e a gravidade da apendicite pediétrica,
oferecendo insights importantes para sua gestdo clinica e prevengio. A idade do paciente é
um dos principais fatores de risco, com uma maior incidéncia observada em criancas mais
velhas e adolescentes. Isso pode estar relacionado ao desenvolvimento anatémico do
apéndice e ao aumento da exposic¢do a infec¢des ao longo do tempo. Além da idade, o sexo
também desempenha um papel significativo, com uma ligeira predominincia de casos em
meninos, embora a razdo para essa disparidade n3o esteja completamente elucidada.

Outros fatores de risco incluem histérico familiar de apendicite, que pode indicar
predisposi¢io genética para a condigdo, e condi¢cdes médicas subjacentes, como doencas
inflamatérias intestinais ou imunossupressio, que podem aumentar o risco de complicac¢des
apos a apendicite. Reconhecer e avaliar esses fatores de risco durante a avaliagio inicial do

paciente pode ajudar os profissionais de satide a tomar decisGes clinicas informadas e
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personalizadas, adaptando o plano de manejo para otimizar os resultados clinicos e reduzir
a morbidade associada a apendicite pediatrica.

Dessa forma, o diagnéstico e tratamento da apendicite peditrica nio se limitam
apenas ao aspecto fisico, mas também tém um impacto significativo no bem-estar emocional
e social das criangas e suas familias. A experiéncia de enfrentar uma condi¢io médica aguda
como a apendicite pode desencadear uma variedade de reagdes psicolégicas, incluindo
ansiedade, medo e estresse. Criancas, especialmente aquelas mais jovens, podem ter
dificuldade em compreender e lidar com os procedimentos médicos necessirios, como
cirurgia e hospitalizacdo, o que pode resultar em sentimentos de vulnerabilidade e
desconforto emocional. Além disso, o impacto psicossocial se estende aos pais e cuidadores,
que frequentemente experimentam estresse emocional ao ver seus filhos enfrentarem uma
doenca aguda.

A adaptagio a vida apés o tratamento da apendicite também pode apresentar desafios
psicossociais. As criancas podem enfrentar preocupagdes sobre a recorréncia da doenga,
ajustes nas atividades didrias e possiveis restri¢cdes alimentares ou fisicas temporarias.
Intervengdes que visam apoiar o bem-estar psicossocial, como o envolvimento de equipes
multidisciplinares que incluem psicélogos e assistentes sociais, sio fundamentais para
ajudar as criangas e suas familias a navegar por essas questdes emocionais e promover uma
recuperacdo completa e satisfatéria.

A apendicite é uma das emergéncias cirdrgicas mais comuns na infincia,
contribuindo significativamente para a carga de trabalho dos servicos de satde pedidtrica
em todo o mundo. A incidéncia da apendicite varia entre diferentes grupos populacionais e
regides geogrificas, mas estima-se que a maioria dos casos ocorre em criangas mais velhas e
adolescentes. A prevaléncia da apendicite pedidtrica pode ser influenciada por fatores
demogrificos, ambientais e genéticos, destacando a importincia da vigilincia
epidemioldgica continua para entender melhor sua distribui¢do e determinantes.

Além da incidéncia, a epidemiologia da apendicite também abrange aspectos como
taxas de hospitalizagio, padrSes sazonais de ocorréncia e varia¢des na apresentacio clinica
ao longo do tempo. Estudos epidemiolégicos sio essenciais nio apenas para quantificar a
carga da doenca, mas também para identificar tendéncias emergentes, fatores de risco
modificdveis e oportunidades para melhorar a prevencdo e o manejo clinico. Compreender

a epidemiologia da apendicite pedidtrica pode informar politicas de satide publica, diretrizes
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clinicas e estratégias de educacdo para profissionais de satde, visando melhorar os resultados
de satide e a qualidade de vida das criangas afetadas.

As diretrizes atualizadas para o manejo da apendicite pediétrica sdo fundamentadas
em evidéncias clinicas robustas e visam orientar os profissionais de satide na tomada de
decisdes baseadas em melhores praticas. Estas diretrizes enfatizam a importincia da
abordagem multidisciplinar no diagnéstico precoce, tratamento adequado e cuidados pds-
operatdrios para otimizar os resultados clinicos. Estratégias de manejo incluem a avaliacdo
inicial completa do paciente, utilizando ferramentas diagnésticas como ultrassonografia e
tomografia computadorizada conforme indicado, para confirmar o diagndstico de apendicite
e diferenciar de outras condi¢des abdominais agudas.

Além disso, as diretrizes atuais destacam a necessidade de considerar abordagens nio
cirdrgicas em casos selecionados de apendicite nio complicada, com base em critérios
especificos como estabilidade clinica do paciente e a capacidade de acesso a cuidados médicos
especializados. O manejo cirtrgico, quando indicado, recomenda a apendicectomia
laparoscépica sempre que possivel, devido aos beneficios significativos em termos de menor
tempo de internacdo hospitalar e recuperacdo mais ripida. A gestio pds-operatdria inclui
monitoramento cuidadoso para detectar e manejar precocemente quaisquer complicacdes,
garantindo uma transi¢cdo suave para a alta hospitalar e acompanhamento ambulatorial
adequado. Em suma, as diretrizes de manejo atuais sdo projetadas para garantir uma
abordagem integrada e eficaz da apendicite pediitrica, promovendo melhores resultados

clinicos e qualidade de vida para os pacientes.

CONCLUSAO

A apendicite em pacientes pedidtricos é uma condi¢io clinicamente varidvel, cuja
apresentacdo sintomdtica pode ser desafiadora devido a sua natureza inespecifica inicial. A
dor abdominal é frequentemente o sintoma predominante, eventualmente localizando-se no
quadrante inferior direito, associada a febre e, em casos avancados, sinais de peritonite. O
diagndstico precoce é crucial para evitar complica¢des graves, como a perfuragio apendicular

A . . . o
e suas consequéncias potencialmente fatais, como a sepse e abscessos intra-abdominais.
Estudos indicam que a apendicectomia laparoscépica é o procedimento padrdo ouro para o
tratamento cirdrgico, oferecendo beneficios significativos em comparagio com a abordagem

aberta, incluindo menor tempo de internacio e recuperagio mais rdpida.
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Além disso, a gestdo pds-operatdria eficaz, que inclui cuidados meticulosos para
prevenir complicacdes como infec¢des e obstrucdes intestinais, é crucial para uma
recuperacio completa. A emergéncia de estratégias ndo cirtrgicas, como o tratamento
antibidtico em casos selecionados de apendicite nio complicada, destaca a importincia da
individualizagio do manejo clinico com base na gravidade e nas caracteristicas do paciente.
A compreensio dos fatores de risco, epidemiologia e impacto psicossocial da apendicite
pedidtrica oferece insights valiosos para orientar abordagens de prevencio e manejo mais
eficazes.

Em resumo, uma abordagem integrada e baseada em evidéncias no diagnéstico,
tratamento e cuidados pés-operatdrios é essencial para melhorar os resultados a curto e longo
prazo para pacientes pedidtricos com apendicite. A implementacio de diretrizes clinicas
rigorosas e a colaboracdo entre equipes multidisciplinares sio fundamentais para garantir

uma gestio adequada e reduzir o impacto negativo desta condi¢do comum na infincia.
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