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FERIMENTO EM ZONA DE ZIEDLER POR ARMA BRANCA: UM RELATO DE
CASO

INJURY IN THE ZIEDLER ZONE CAUSED BY A STAB WOUND: A CASE REPORT

HERIDA EN LA ZONA DE ZIEDLER POR ARMA BLANCA: UN RELATO DE CASO
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RESUMO: Lesdes traumiticas, particularmente aquelas envolvendo o térax, representam um
problema significativo de satide ptblica devido 4 alta morbidade e mortalidade associadas. Entre
essas lesdes, os traumas cardiacos penetrantes sio particularmente graves, com a zona de Ziedler,
uma 4rea delimitada por linhas anatdmicas especificas do térax, sendo uma regido de alta
preocupagio devido ao seu potencial de envolvimento cardiaco. Este relato de caso examina o
atendimento a um paciente masculino de 33 anos que sofreu um ferimento por arma branca na regido
precérdia, identificando o ferimento como pertencente a zona de Ziedler. A abordagem inicial
incluiu a aplicacdo do protocolo de Suporte Avangado de Vida no Trauma (ATLS), que foi crucial
para a avaliacdo e manejo do paciente. O protocolo ATLS proporciona uma estrutura organizada
para o atendimento de vitimas de trauma, ajudando a identificar e tratar lesGes com risco iminente
de vida. No caso descrito, o paciente apresentou sinais de choque hipovolémico e tamponamento
cardiaco, o que exigiu uma toracotomia exploradora urgente. A intervencio cirdrgica revelou um
derrame pericardico e a presenca de hematoma, que foi tratado com sucesso. A répida estabilizacio
hemodinimica e a implementacdo de medidas terapéuticas adequadas resultaram em uma evolucio
clinica favordvel. Este caso sublinha a importincia do diagnéstico precoce e do tratamento imediato
em traumas toricicos, especialmente em éreas criticas como a zona de Ziedler, para melhorar as taxas
de sobrevivéncia e minimizar as complicagdes.
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ABSTRACT: Traumatic injuries, particularly those involving the chest, represent a
significant public health issue due to their high morbidity and mortality rates. Among these,
penetrating cardiac injuries are especially severe, with the Ziedler zone—a specific
anatomical region of the thorax—being a critical area due to its potential involvement with
the heart. This case report examines the management of a 33-year-old male patient who
sustained a stab wound to the precardial area, identified as being within the Ziedler zone.
The initial approach included the implementation of the Advanced Trauma Life Support
(ATLS) protocol, which was crucial for the patient’s assessment and management. The
ATLS protocol provides a structured framework for the treatment of trauma victims, aiding
in the identification and treatment of life-threatening injuries. In this case, the patient
exhibited signs of hypovolemic shock and cardiac tamponade, necessitating urgent
exploratory thoracotomy. Surgical intervention revealed pericardial effusion and a
hematoma, which were successfully addressed. The prompt hemodynamic stabilization and
appropriate therapeutic measures resulted in favorable clinical outcomes. This case
highlights the importance of early diagnosis and immediate treatment in thoracic trauma,
particularly in critical areas like the Ziedler zone, to improve survival rates and minimize
complications.
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RESUMEN: Las lesiones traumdticas, especialmente aquellas que involucran el térax,
representan un problema significativo de salud pdblica debido a su alta morbilidad y
mortalidad. Entre estas, las lesiones cardiacas penetrantes son especialmente graves, siendo
la zona de Ziedler—una regién anatémica especifica del térax—un 4rea critica debido a su
posible implicacién cardiaca. Este informe de caso examina el manejo de un paciente
masculino de 33 afios que sufrié una herida por arma blanca en el 4rea precordial, identificada
como perteneciente a la zona de Ziedler. El enfoque inicial incluyé la implementacién del
protocolo de Soporte Avanzado de Vida en Trauma (ATLS), que fue crucial para la
evaluacién y el manejo del paciente. El protocolo ATLS proporciona un marco estructurado
para el tratamiento de victimas de trauma, ayudando en la identificacién y tratamiento de
lesiones con riesgo de vida. En este caso, el paciente presenté signos de shock hipovolémico
y tamponamiento cardiaco, lo que requirié una toracotomia exploradora urgente. La
intervencién quirtrgica revelé un derrame pericidrdico y un hematoma, los cuales fueron
tratados exitosamente. La pronta estabilizacién hemodinidmica y las medidas terapéuticas
adecuadas resultaron en resultados clinicos favorables. Este caso destaca la importancia del
diagndstico temprano y del tratamiento inmediato en el trauma torécico, especialmente en
dreas criticas como la zona de Ziedler, para mejorar las tasas de supervivencia y minimizar
las complicaciones.

Palabras clave: Lesiones Penetrantes. Tamponamiento Cardiaco. Trauma Tor4cico. Zona

de Ziedler.
INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial de Satde as lesGes as lesdes violentas sdo a causa de
morte e 1,25 milhdes de pessoas, por ano, em todo mundo. Dezenas de milh&es de pessoas

sofrem lesdes ndo fatais a cada ano, o que resulta em uma busca por servicos de emergéncia,
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resultando em muita das vezes em uma incapacidade temporaria ou permanente. O género
masculino é o mais acometido, em uma proporgio de 2:1.1

No contexto brasileiro, observa-se que a maioria das vitimas de trauma é do sexo
masculino, com idade situada entre 20 e 29 anos. Além disso, as principais causas desse tipo
de lesdo sdo as quedas, seguidas por acidentes automobilisticos, e em terceiro lugar, traumas
resultantes de violéncia, como ferimentos por arma de fogo, arma branca e agressdes.>

O trauma toridcico constitui cerca de 10% a 15% de todos os casos de trauma
globalmente. No contexto brasileiro, essa incidéncia equivale a 7,3% das situagdes de trauma,
posicionando-se como o segundo tipo mais comum, logo apds o trauma em extremidades.
Ele também desempenha um papel significativo, contribuindo para aproximadamente 25%
das fatalidades resultantes de traumas e desempenhando um papel contributivo semelhante
em outros 25% dos casos. A identificagio precoce e as ag¢des iniciais de acordo com o
protocolo do ATLS s3o de extrema importincia. O atendimento durante a primeira hora
apds o trauma, muitas vezes referida como "hora de ouro” (golden hour), estd diretamente
ligado a maiores chances de diminui¢cdo da morbimortalidade.

As apresentacdes clinicas do trauma cardiaco contuso ou perfurante abrangem uma
variedade de cendrios, desde pacientes assintométicos com feridas tamponadas até aqueles
em estado de choque hipovolémico refratirio, ou até mesmo casos de tamponamento
cardiaco nos quais o sangramento foi contido pelo saco pericirdico. Essas situa¢es também
podem envolver lesdes valvares ou ruptura de vasos.3

Os sintomas clinicos mais comuns incluem dor toricica intensa, dificuldade
respiratédria, aumento da frequéncia cardiaca e insuficiéncia cardiaca. Além disso, existe a
triade classica de Beck para o diagnéstico de tamponamento cardiaco, que envolve a presenca

de abafamento das batidas cardiacas, elevagio da pressdo venosa central e hipotensdo.>

RELATO DE CASO

Paciente, sexo masculino, 33 anos, soro positivo,, deu entrada no Servico de Urgéncia
do hospital devido a ferimento por arma branca em precérdio e lesdo cértocontusa em face
apresentava-se licido, orientado, sem outras queixas.

Ao exame fisico, pupilas fotoreagentes e isocéricas, na inspegio tordcica apresentava
lesio em hemitérax esquerdo na zona de Ziedler com a presenca da arma branca.
Apresentava respiragio espontinea, com suporte de Oz, Saturacio de Oz 9390, Pressio

arterial sistélica go mmHg e diastélica 53 mmHg, Pressdo arterial média 61. Na ausculta
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bulhas cardiacas hipofonéticas. Hemograma com hemoglobina (Hb) de 12,3 hematécrito
(HCT) de 38,5, sendo optado por realizacdo de toracotomia exploradora infra-mamaéria.

Paciente foi submetido a torocatomia exploradora através de incisio infra-mamaéria
e aberturas por planos. Foi identificado derrame pericirdio sendo realizada abertura para
destamponamento, presenca de hematoma retro-esternal que havia sido drenado para dentro
do pericérdio. Inventario do coracdo sem evidéncias de lesdes cardiacas. Foi realizado rafia
com fio prolene, com pontos chuleio simples, mantendo janela pericirdica de
aproximadamente 4 cm , com dreno de térax. Realizado aproximacdo dos espagos intercostal
com polietilenotereftalato com pontos em X, rafia dos planos musculares com vicryl e rafia
de pele.

No pés operatério imediato evoluiu sem intercorréncia, com drenagem através do
dreno de térax a esquerda, estabilidade hemodinimica sem arritmias, com aparelho
cardiovascular em ritmo sinusial (a0 monitor), Frequéncia cardiaca 61 bpm, pressio arterial
média . Realizou-se profilaxia com cefalosporina 1g endovenosa de 8 em 8 horas e manteve-
se o uso de Terapia antirretroviral. Paciente evolui com estabilidade, afebril, acianético,
respirando em ar ambiente sem uso de drogas vasoativas, licido, orientado, vigil, escala de
coma de glasgow 15 pontos, membros inferiores sem edema, pulsos palpidveis, sem
empastamento de panturrilhas e sem outras queixas. Foi submetido a radiografia de térax
pOstero-anterior, na qual nio evidenciou pneumotérax e fratura de arcos costais. Foi

encaminhado para o servico de terapia intensiva, mantendo-se aos cuidados do mesmo.

DISCUSSAO

As lesGes nas cimaras cardiacas em casos de trauma penetrante no térax sio raras na
prética clinica devido i elevada taxa de mortalidade e a necessidade de diagnéstico rdpido e
intervenc¢io imediata. Aproximadamente 22% a 25% das mortes decorrentes de trauma estio
associadas a lesdes toricicas, sendo que 9oo das lesdes cardiovasculares, em especial, sdo
causadas por trauma penetrante. Uma porcentagem significativa, entre 60% a 80%, das
pessoas afetadas por essas leses perdem a vida no local do acidente ou durante o transporte
até a unidade de emergéncia, mesmo com os progressos observados, nas dltimas décadas,
em resgate e transporte pré-hospitalar.”

A presenca de lesdes na regido denominada zona "perigosa" ou é4rea de Ziedler,

delimitada pelas linhas verticais paraesternal direita e linha axilar média esquerda,

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacdo. Sao Paulo, v. 10, n. 08, ago. 2024.

1163



Revista bero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao — REASE

juntamente com as linhas horizontais formadas pela farcula esternal e a borda costal das
décimas costelas, deve sempre levantar a suspeita de trauma cardiaco.’

A sobrevivéncia da vitima em casos de lesdo cardiaca traumaitica é determinada por
diversos fatores, que incluem o mecanismo da lesdo, sua localizacdo, a presenca de lesdes
associadas, a existéncia de lesdo coronariana, a ocorréncia de tamponamento cardiaco, a
qualidade dos cuidados durante o transporte pré-hospitalar, a eventual necessidade de
toracotomia de resgate e a experiéncia da equipe médica envolvida.4

No caso de trauma cardiaco penetrante, as duas principais manifestagdes clinicas sdo
o choque hipovolémico e o tamponamento cardiaco. Embora a triade de Beck (abafamento
dos batimentos cardiacos, hipotensio e estase jugular) seja uma descrigio classica dos sinais
de tamponamento, ela é pouco comum em casos de lesdes cardiacas trauméticas. A presenga
de hemotérax pode resultar de sangramento de uma lesdo cardiaca, bem como pode ser
originada a partir do tecido pulmonar ou da parede torécica.?

Com o intuito de aprimorar o atendimento prestado as vitimas de trauma, existe uma
abordagem padronizada chamada Suporte de Trauma Avangado (ATLS). Desenvolvida
pelo Comité do Trauma do Colégio Americano de Cirurgides, essa metodologia tem como
objetivo organizar e sistematizar o atendimento inicial, visando reduzir o nimero de ébitos
e sequelas em pacientes com lesdes multiplas.? O protocolo XABCDE foi desenvolvido com
o propésito de identificar lesdes com risco iminente de vida para o individuo. Esse
mnemodnico é aplicdvel a todas as vitimas em estado critico, independentemente da idade.
Com o objetivo principal de reduzir os indices de mortalidade e morbidade em vitimas de
trauma, independentemente do tipo de lesdo sofrida. No atendimento inicial padronizado,
é crucial priorizar o controle de hemorragias externas graves antes de abordar as vias aéreas,
posteriormente realizar a manutencio das vias aéreas e protecdo da coluna cervical, seguido
de ventilacdo, avalia¢do da circulagio, avaliagdo neurolédgica e exposi¢do do paciente.

A conduta inicial no trauma tordcico depende, em primeiro lugar, da estabilidade
hemodinimica do paciente. Em casos de estabilidade, recomenda-se a realizagio do FAST
(Focused Assessment with Sonography for Trauma). Se o FAST apresentar resultado
positivo, indica-se o tratamento cirdrgico. Por outro lado, se o FAST for negativo, é

necessiria uma avaliacdo secundéria. Se houver suspeita de pneumotérax, indica-se a

o

drenagem toréicica. No entanto, se o paciente estiver instivel hemodinamicamente,

necessiria uma toracotomia de emergéncia.’
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A abordagem terapéutica ou cirtirgica no trauma cardiaco é realizada com base nas
complica¢bes diagnosticadas. Essas complicaces podem incluir tamponamento cardiaco,
contusio miocéardica, ruptura cardiaca, sindrome coronariana aguda, arritmias e lesdo
adrtica. Cada uma dessas condi¢des requer uma abordagem especifica e individualizada,
visando o tratamento adequado e a estabilizacio do paciente. O plano terapéutico é
determinado pela avaliacdo clinica e pelos exames complementares realizados para

identificar as complicagdes presentes.>

CONCLUSAO

O manejo de traumas na regido da zona de Ziedler, uma drea com alta probabilidade
de envolvimento cardiaco, representa um desafio consideravel tanto pela complexidade das
lesdes quanto pelo risco elevado de complicacdes fatais. Este relato de caso demonstra a
importincia da identificagio e intervengio precoce para otimizar o progndstico de pacientes
com ferimentos penetrantes no térax. A aplicagio rigorosa do protocolo de Suporte
Avangado de Vida no Trauma (ATLS) foi fundamental para a avaliagio eficaz e o
tratamento do paciente, proporcionando uma abordagem sistemética que permitiu a
identificacdo rdpida das lesdes e a implementacio de medidas terapéuticas adequadas. A
toracotomia exploradora realizada revelou um derrame pericirdico e hematoma, e a
intervencdo cirdrgica foi essencial para a estabilizacdo do paciente. A evolugio clinica
favordvel observada apds a cirurgia ressalta a eficicia de uma resposta bem coordenada e o
tratamento oportuno.

Além disso, o caso evidencia a importincia do treinamento continuo das equipes
médicas em protocolos de emergéncia e a necessidade de uma abordagem integrada para o
tratamento de traumas graves. A prontiddo e a eficiéncia na resposta ao trauma, aliadas a
uma avaliagdo criteriosa e ao uso de técnicas cirtrgicas apropriadas, sdo cruciais para reduzir
a mortalidade e melhorar os resultados para os pacientes. Em suma, a gestdo adequada de
traumas na zona de Ziedler pode significar a diferenca entre a vida e a morte, destacando a
importincia de um atendimento emergencial de alta qualidade e a implementac3o rigorosa

de protocolos baseados em evidéncias.
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