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RESUMO: Introdugio: O manejo de lesGes hepiticas decorrentes de trauma abdominal
representou um dos maiores desafios na medicina de urgéncia, dado o risco elevado de
hemorragia e a complexidade das intervencdes necessdrias para estabilizar o paciente. A
escolha entre tratamento cirdrgico e nio cirdrgico dependia de diversos fatores, como a
gravidade da lesdo, a estabilidade hemodinimica do paciente e as condicdes clinicas
associadas. Ao longo dos dltimos anos, os avangos na medicina e a crescente adogio de
abordagens multidisciplinares possibilitaram uma melhor compreensio das estratégias mais
eficazes para cada caso, destacando-se a importincia da personalizacio do tratamento. O
suporte psicolégico e o respeito pelos valores do paciente também emergiram como aspectos
criticos, influenciando diretamente os resultados clinicos e a recuperagio. Objetivo: Esta
revisio sistemdtica teve como objetivo analisar e sintetizar as evidéncias cientificas
disponiveis sobre as melhores priticas no tratamento de lesdes hepiticas traumdticas,
focando na comparagio entre intervengdes cirirgicas e nio cirdrgicas, bem como na
avaliagdo dos impactos de uma abordagem multidisciplinar no desfecho dos pacientes.
Metodologia: A metodologia seguiu o checklist PRISMA e utilizou as bases de dados
PubMed, Scielo e Web of Science para a selecdo de artigos publicados nos dltimos 10 anos.
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Os descritores empregados incluiram "trauma abdominal,” "leses hepaticas,” "tratamento

' e "abordagem multidisciplinar." Foram incluidos

cirdrgico," "tratamento ndo cirdrgico,’
estudos que apresentavam dados clinicos robustos, avalia¢des comparativas entre diferentes
métodos de tratamento e que abordavam a recuperacio pds-operatdria. Critérios de exclusio
aplicaram-se a estudos com amostras pequenas, publicacdes que nio apresentavam anélise
estatistica adequada e artigos sem acesso completo aos dados. Resultados: Os resultados
mostraram que o tratamento ndo cirdrgico foi eficaz em pacientes hemodinamicamente
estiveis com lesGes hepiticas menos graves, enquanto a cirurgia permaneceu como a
principal intervencdo para casos de hemorragia significativa ou lesdes complexas. A
abordagem multidisciplinar, com a integracio de suporte psicolégico, nutricional e
fisioterapéutico, foi associada a uma recupera¢io mais rdpida e melhores resultados a longo
prazo. Concluiu-se que a personaliza¢do do tratamento, alinhada com as condicdes clinicas
e os valores do paciente, foi crucial para o sucesso terapéutico, com reducio significativa na
mortalidade e nas complica¢des pds-operatérias.
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INTRODUCAO

O trauma abdominal, especialmente quando envolve lesdes hepéticas, representa um desafio
significativo no atendimento de emergéncia devido & complexidade e & gravidade potencial dessas
lesdes. A abordagem inicial para pacientes com trauma abdominal requer uma avaliagdo imediata e
criteriosa, seguida de intervencdes rdpidas para garantir a sobrevivéncia e minimizar complicagdes.
A estabilizagio do paciente, que envolve a manutengio da via aérea, controle da respiragio e
circulagdo, é fundamental neste processo. A identificacdo precoce da gravidade das lesdes hepaticas
¢ vital para determinar o curso de tratamento, uma vez que essa avaliacdo influencia diretamente as
decises terapéuticas subsequentes.

As indicacdes para o tratamento cirtdrgico de lesdes hepiticas no contexto de trauma
abdominal sio cuidadosamente consideradas com base em virios fatores clinicos. A estabilidade
hemodinimica do paciente desempenha um papel central na tomada de decisio, uma vez que
pacientes que nio respondem ao tratamento inicial muitas vezes necessitam de intervencdo cirirgica
para controle de hemorragias e reparo de danos extensos ao figado. Além disso, a extensdo das lesdes
hepaticas, identificada através de exames clinicos e de imagem, também ¢é determinante para a
escolha entre um manejo cirdrgico ou nio cirtrgico. Dessa forma, o discernimento clinico é crucial
para selecionar a abordagem mais adequada, buscando sempre a preservacio da vida e a reducio de
complicagdes.

O manejo de lesdes hepéticas no contexto de trauma abdominal requer uma abordagem
multifacetada que envolve tanto o tratamento ndo cirdrgico quanto o uso de ferramentas
diagnésticas avangadas. Em casos onde o paciente apresenta estabilidade, o tratamento conservador
se torna uma opcio vidvel e muitas vezes preferida, permitindo que o corpo se recupere
naturalmente, desde que monitorado de perto para detectar qualquer deterioragio. Esse tipo de
tratamento, que evita intervencdes invasivas desnecessdrias, reduz o risco de complicacdes
associadas a cirurgia e promove uma recuperagio mais segura.

Além disso, as tecnologias de imagem tém um papel central na avaliacdo detalhada das lesdes
hepéticas. Ferramentas como a tomografia computadorizada e a ultrassonografia proporcionam uma
visualizagdo precisa da extensdo e da localizagdo das lesdes, orientando as decisGes terapéuticas e
monitorando a eficdcia do tratamento. A importincia dessas ferramentas nio pode ser subestimada,
pois elas permitem um diagnéstico preciso e a escolha da abordagem mais adequada para cada caso
especifico.

Outro aspecto essencial no tratamento de lesdes hepéticas trauméticas é a gestio das
complicagdes que podem surgir apds o trauma inicial. A vigilincia constante é necessaria para
detectar e tratar problemas como abscessos hepiticos ou sangramentos secundérios, que podem

comprometer a recuperacdo do paciente. A abordagem a essas complicacdes deve ser adaptada as
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circunstincias individuais, utilizando intervencdes cirtrgicas ou conservadoras conforme a

necessidade, com o objetivo de otimizar os resultados a longo prazo.

OBJETIVO

O objetivo da revisdo sistemdtica de literatura com tema "Trauma Abdominal e Lesdes
Hepéticas: Tratamento Cirdrgico e Nao Cirdrgico" é analisar de forma abrangente as abordagens
terapéuticas utilizadas na gestdo dessas lesdes, com foco em identificar as melhores préticas baseadas
em evidéncias. A revisio busca sintetizar os dados disponiveis na literatura cientifica para comparar
a eficicia, seguranca e resultados a longo prazo das intervengdes cirirgicas e ndo cirdrgicas,
proporcionando uma visdo clara das diretrizes atuais e das lacunas existentes no conhecimento.
Dessa forma, a revisdo pretende oferecer subsidios para a tomada de decisdes clinicas mais

informadas, visando melhorar os desfechos dos pacientes que sofrem com essas lesdes.

METODOLOGIA

A metodologia adotada para a revisdo sistemética de literatura sobre "Trauma Abdominal e
Lesdes Hepaticas: Tratamento Cirtrgico e Nio Cirtirgico” seguiu rigorosamente o protocolo do
checklist PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Esta
metodologia permitiu uma anélise critica e estruturada das evidéncias disponiveis, utilizando as
bases de dados PubMed, Scielo, e Web of Science, além de cinco descritores especificos: "trauma
abdominal,” "lesdo hepética,” "tratamento cirdrgico,” "tratamento nio cirdrgico,” e "abordagem
terapéutica."O processo metodolégico iniciou-se com uma busca abrangente nas referidas bases de
dados, selecionando artigos relevantes publicados até a data da pesquisa. Todos os estudos
identificados foram filtrados de acordo com critérios de inclusio e exclusio pré-definidos,
assegurando a pertinéncia e a qualidade dos trabalhos considerados.critérios de inclusio:Estudos que
abordassem diretamente o manejo de lesdes hepaticas em traumas abdominais, tanto com tratamento
cirdrgico quanto nio cirdrgico.Publicacdes revisadas por pares e indexadas nas bases de dados
mencionadas.Artigos publicados em portugués ou espanhol, uma vez que se buscou garantir a
inclusdo de literatura relevante em idiomas amplamente acessiveis aos profissionais da 4rea.Estudos
que apresentassem dados quantitativos ou qualitativos sobre os desfechos dos pacientes tratados com
as abordagens mencionadas.Trabalhos publicados nos dltimos 10 anos, para garantir que as
informacdes estivessem atualizadas e refletissem as praticas contemporineas. Critérios de exclusio
Estudos que nio abordassem especificamente lesdes hepaticas, mesmo que relacionados a traumas
abdominais foram excluidos, além de Artigos de revisdo, editoriais, e cartas ao editor, visto que a
revisio sistemdtica priorizou estudos originais e robustos.Publicacdes que nio apresentassem

resultados claros ou detalhados sobre os desfechos dos tratamentos, como relatos de casos isolados
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sem analise substancial. Trabalhos duplicados nas diferentes bases de dados, foram excluidos para
evitar a repeticio de informagdes e viés nos resultados. além dsso, foram excluidos Estudos com
amostras muito pequenas, que nio permitissem uma andlise estatisticamente significativa dos
desfechos.

Apés a aplicacio dos critérios, os artigos selecionados foram submetidos a uma anilise
detalhada e sistemética, utilizando o checklist PRISMA como guia para garantir a transparéncia e a
replicabilidade do processo. As etapas incluiram a extragio de dados relevantes, a avaliacdo da
qualidade metodolégica dos estudos, e a sintese dos resultados de maneira coerente e alinhada com
os objetivos da revisdo. Esta abordagem permitiu a construgio de uma visio abrangente sobre o tema,

oferecendo subsidios fundamentados para a pratica clinica e futuras pesquisas na érea.

RESULTADOS

A avaliacdo inicial do paciente com trauma abdominal e possiveis lesdes hepéticas constitui
uma etapa essencial para o direcionamento adequado do tratamento subsequente. Este processo, que
ocorre logo apds a chegada do paciente ao servigo de emergéncia, é realizado de maneira sistemaitica,
visando identificar rapidamente sinais de comprometimento vital e determinar a gravidade das
lesdes. Durante a triagem, sio utilizados critérios clinicos e protocolos especificos que orientam a
priorizacdo das intervengdes necessdrias. Assim, a equipe médica procede & verificagio do estado
hemodinimico do paciente, que é crucial para avaliar a necessidade de intervencdes urgentes.

Além disso, o uso de exames fisicos e laboratoriais, bem como a aplicagio de escalas de
gravidade, possibilita uma avaliacdo abrangente, garantindo que nenhuma les3o significativa passe
despercebida. A rapidez e a precisdo com que essas etapas sio conduzidas impactam diretamente as
decises clinicas, uma vez que a identificagdo precoce de lesdes hepaticas graves pode significar a
diferenca entre a vida e a morte. Portanto, a avaliacdo inicial e a triagem s3o fases fundamentais que
preparam o terreno para as abordagens terapéuticas subsequentes, garantindo que o tratamento seja
direcionado de forma eficiente e eficaz.

A estabiliza¢do hemodinimica do paciente com trauma abdominal é uma prioridade absoluta
no manejo de lesGes hepiticas, pois a manutencdo da pressio arterial e da perfusio tecidual é vital
para a sobrevivéncia. Esta fase do tratamento envolve uma série de intervencdes que visam controlar
a hemorragia, restaurar o volume sanguineo perdido e assegurar a funcio dos érgios vitais. A
administracio de fluidos intravenosos, produtos sanguineos, e, em alguns casos, agentes
hemostaticos especificos, faz parte da abordagem inicial para estabilizar o paciente. Ademais, a
utilizacdo de manobras de compressdo externa e outras técnicas de controle temporirio de
sangramentos contribui para evitar a deterioragio clinica enquanto se planeja a intervengdo

definitiva.
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A estabiliza¢io hemodinimica, no entanto, nio se limita ao controle imediato da hemorragia.
Ela também envolve o monitoramento continuo dos sinais vitais e a avaliagdo da resposta do paciente
as terapias implementadas. Esse acompanhamento é crucial para detectar qualquer mudanca no
estado do paciente que possa indicar a necessidade de ajustes no tratamento ou de uma intervengio
cirtirgica emergente. Assim, a estabiliza¢io hemodindmica constitui um pilar essencial na gestdo de
traumas abdominais com lesdes hepdticas, proporcionando uma janela de oportunidade para
intervencdes terapéuticas mais definitivas, garantindo, assim, uma abordagem mais segura e eficaz
para o paciente.

O tratamento cirdrgico de lesdes hepiticas no contexto de trauma abdominal torna-se
imperativo quando o paciente apresenta sinais de instabilidade hemodinimica que n3o respondem
adequadamente as medidas de estabilizagio. Nesses casos, a cirurgia emergencial visa controlar
hemorragias graves que podem comprometer a vida do paciente, sendo uma intervencio de alta
complexidade que exige decisdes rdpidas e precisas. As indicagbes para a cirurgia incluem lesdes
hepaticas extensas, rompimento de vasos sanguineos principais, e presenca de hematomas
subcapsulares em expans3o, entre outros fatores que ameacam a integridade dos érgdos vitais.

Além disso, a cirurgia é considerada quando exames de imagem revelam lesdes hepéticas que
nio podem ser controladas por métodos nio invasivos, ou quando hé sinais de perfuragio de outros
4rgios abdominais que requerem reparo imediato. A decisdo de optar pela intervengio cirdrgica deve
ser cuidadosamente ponderada, levando em conta a condigio geral do paciente, a extensdo das lesdes
e a probabilidade de sucesso da operacdo. Dessa forma, o tratamento cirtirgico, embora invasivo,
oferece a melhor chance de sobrevivéncia em situagdes onde outras abordagens nio sio vidveis,

sendo uma opgdo terapéutica crucial em determinados cenérios clinicos.

Manejo Nio Cirdrgico

O manejo nio cirdrgico das lesdes hepaticas trauméticas, por sua vez, é uma estratégia que
se aplica a pacientes hemodinamicamente estdveis e cujas lesdes sdo consideradas controldveis sem
a necessidade de intervencido invasiva. Esta abordagem, que inclui a observagio clinica rigorosa e o
uso de terapias de suporte, tem ganhado relevincia devido 4 sua capacidade de reduzir complicacdes
associadas a cirurgia, promovendo uma recuperagio mais segura e menos traumética para o paciente.
Assim, o sucesso dessa estratégia depende do monitoramento continuo e da capacidade de intervir
prontamente caso ocorra alguma deterioracdo no estado do paciente.

Este manejo também requer o uso frequente de exames de imagem para acompanhar a
evolucdo das lesdes e assegurar que nio haja necessidade de ajustes na estratégia terapéutica. Caso o
paciente permaneca estdvel e as lesdes mostrem sinais de cicatrizagio, o tratamento conservador se

mantém como a abordagem ideal. Portanto, o manejo nio cirdrgico, quando aplicado em condi¢des
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adequadas, demonstra ser uma alternativa eficaz e segura, oferecendo ao paciente a oportunidade de
recuperacdo sem os riscos inerentes a cirurgia.

A utilizacdo de imagens diagnésticas no manejo de trauma abdominal com lesdes hepiticas
desempenha um papel central na definicdo da estratégia terapéutica adequada. Ferramentas como a
tomografia computadorizada (TC) e a ultrassonografia sio empregadas com o intuito de fornecer
uma visualizacio detalhada da extensio das lesdes, permitindo que a equipe médica tome decises
informadas sobre o melhor curso de acdo. A tomografia, por exemplo, é especialmente ttil por
proporcionar imagens de alta resolucdo que revelam nio apenas a localizacio exata das lesdes
hepéaticas, mas também a presenca de possiveis complica¢des, como hematomas ou sangramentos
ativos.

Ademais, a ultrassonografia, sendo uma modalidade nio invasiva e rdpida, é frequentemente
utilizada no ambiente de emergéncia para uma avalia¢do inicial, oferecendo informacdes valiosas
que podem guiar intervengdes imediatas. O uso continuo dessas tecnologias no acompanhamento do
paciente é igualmente crucial, pois permite monitorar a evolugdo das lesGes e ajustar o tratamento
conforme necessdrio. Portanto, a integracio das imagens diagnésticas no manejo do trauma hepético
¢ fundamental, garantindo que cada decis3o clinica seja respaldada por dados precisos e atualizados,
resultando em uma abordagem mais segura e eficiente para o paciente.

O gerenciamento de complicacées que surgem apds o tratamento de lesdes hepéticas
traumdticas constitui um aspecto crucial no processo de recuperagio do paciente. A complexidade
das lesdes hepiticas frequentemente resulta em complicagdes como infecgdes, abscessos intra-
abdominais, e formacdo de fistulas biliares, as quais exigem monitoramento rigoroso e intervengdes
adequadas. A deteccdo precoce dessas complicacdes, através de acompanhamento clinico regular e
exames de imagem complementares, possibilita a implementacio de tratamentos direcionados que
visam mitigar o impacto dessas condi¢Ses na recuperacio do paciente.

Além disso, o manejo dessas complica¢des pode incluir abordagens como drenagem
percutinea de abscessos ou, em casos mais graves, intervengdes cirtrgicas adicionais. A adogio de
medidas preventivas, como a administracdo de antibidticos profildticos, também desempenha um
papel importante na reducdo da incidéncia de complica¢des infecciosas. Portanto, o gerenciamento
eficaz das complicacdes pds-tratamento é essencial para assegurar que o paciente tenha uma
recuperagio completa, minimizando os riscos de sequelas a longo prazo.

A reabilitacdo e a recuperacio funcional apés um trauma abdominal com lesdo hepitica sio
etapas fundamentais que visam restaurar a satde e a qualidade de vida do paciente. A reabilitagio
envolve um conjunto de préticas terapéuticas que tém como objetivo ndo apenas a cicatrizagio das
lesGes hepéticas, mas também a recuperacdo da capacidade funcional do paciente. Neste contexto, a
fisioterapia desempenha um papel central, auxiliando na recuperacio da mobilidade e na prevencio

de complica¢des decorrentes da imobilidade prolongada, como trombose venosa profunda.
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Além disso, a reabilitagio nutricional é igualmente importante, uma vez que o suporte
nutricional adequado é necessério para promover a cicatrizagdo tecidual e a recuperacio das reservas
energéticas do organismo. A recuperacio funcional, por sua vez, é um processo continuo que requer
o acompanhamento multidisciplinar, assegurando que o paciente recupere plenamente suas
atividades didrias e sua qualidade de vida. Assim, a reabilitagio e a recuperagio funcional sio
componentes essenciais do tratamento, contribuindo para um desfecho clinico positivo e para a
reintegragio do paciente em suas atividades cotidianas.

As consideragdes éticas no tratamento de lesdes hepéticas decorrentes de trauma abdominal
sio fundamentais para garantir que as decisdes médicas respeitem os direitos e a dignidade do
paciente. A ética médica exige que os profissionais de satde ponderem cuidadosamente as opgdes
terapéuticas, levando em conta nio apenas a eficicia dos tratamentos disponiveis, mas também os
valores e desejos do paciente. Em situacdes onde o paciente ndo pode expressar sua vontade, como
em casos de trauma grave, a tomada de decisdo deve seguir diretrizes éticas rigorosas, priorizando o
bem-estar do individuo e minimizando o risco de intervencdes invasivas desnecessérias.

Ademais, é imperativo considerar o principio da autonomia do paciente, que, quando
possivel, deve ser plenamente informado sobre os riscos e beneficios de cada intervengio, permitindo
que participe ativamente das decisdes que afetam sua satide. Questdes como o consentimento
informado e a avaliacdo da capacidade do paciente para tomar decisbes sio aspectos centrais nas
discussdes éticas, especialmente em casos de tratamentos cirirgicos emergenciais. Portanto, as
consideracdes éticas no manejo de lesdes hepiticas traumaticas envolvem uma abordagem sensivel
e equilibrada, que busca alinhar a pritica médica com os principios fundamentais de respeito a pessoa
e i vida.

O impacto psicoldgico do trauma abdominal, especialmente quando envolve leses hepéticas
significativas, é uma dimens3o frequentemente subestimada no tratamento, mas que tem
repercussdes profundas na recuperagio global do paciente. O trauma fisico muitas vezes é
acompanhado de estresse psicolégico, ansiedade e, em alguns casos, transtorno de estresse pds-
traumético (TEPT), que podem complicar o processo de reabilitacdo. Assim, é crucial que a equipe
médica adote uma abordagem holistica, que integre o suporte psicolégico como parte essencial do
plano de tratamento, promovendo uma recuperagio mais completa e equilibrada.

Neste contexto, a interveng¢io precoce de psicélogos ou psiquiatras pode ser decisiva para
ajudar o paciente a lidar com as consequéncias emocionais do trauma, proporcionando estratégias de
enfrentamento e suporte continuo ao longo do processo de recuperacio. Além disso, o impacto
psicolégico do trauma também pode influenciar a adesdo ao tratamento e a participacdo do paciente
em programas de reabilitacdo, tornando o suporte emocional uma componente vital para o sucesso
do tratamento. Dessa forma, o cuidado psicolégico é indispensavel para assegurar que a recuperacio

seja abrangente, contemplando tanto a satde fisica quanto o bem-estar mental do paciente.
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A abordagem multidisciplinar no tratamento e recuperagio de pacientes com lesdes hepaticas
decorrentes de trauma abdominal é essencial para garantir um cuidado integral e eficaz. Esta
abordagem envolve a colaboracio de profissionais de diferentes especialidades, como cirurgides,
intensivistas, radiologistas, fisioterapeutas, nutricionistas, e psicélogos, cada um contribuindo com
sua expertise para o manejo das complexidades do quadro clinico. A integracdo dessas especialidades
permite que o tratamento seja personalizado, atendendo s necessidades especificas de cada paciente,
desde a intervencio cirdrgica até o suporte nutricional e psicolégico necessario para a recuperagio.

Além disso, a comunicagio constante entre os membros da equipe multidisciplinar é vital
para assegurar que todas as decisdes sejam tomadas de forma coordenada e que os cuidados oferecidos
sejam consistentes e centrados no paciente. Essa cooperagio também facilita a identificacdo precoce
de complicacdes e a adaptagio do plano de tratamento conforme a evolug¢do do quadro clinico,
promovendo uma recuperagio mais rapida e completa. Portanto, a abordagem multidisciplinar nio
s6 aprimora a qualidade do tratamento oferecido, mas também contribui significativamente para a
melhoria dos resultados clinicos e da qualidade de vida dos pacientes apés um trauma abdominal

com lesdes hepiticas.

CONCLUSAO

A conclusio sobre o tratamento de lesdes hepaticas decorrentes de trauma abdominal, com
base em estudos cientificos, demonstrou que tanto as abordagens cirirgicas quanto as nio cirdrgicas
desempenharam papéis fundamentais na redugio da mortalidade e na melhoria dos resultados
clinicos. Estudos revisados indicaram que a escolha do método de tratamento dependeu amplamente
da gravidade da lesdo, do estado hemodinimico do paciente e das condig¢Bes clinicas associadas.
Intervencgdes cirtirgicas, quando necessérias, mostraram-se eficazes na estabilizagio de pacientes
com hemorragias significativas e em casos onde o tratamento n3o cirdrgico nio foi suficiente para
conter a lesdo. No entanto, a tendéncia crescente de optar por manejos nio operatérios em lesdes
hepéticas contusas, especialmente em pacientes hemodinamicamente estéveis, evidenciou-se como
uma alternativa segura e eficiente, reduzindo o tempo de recuperagio e as complicagdes pés-
operatorias.

Ademais, as consideracdes éticas emergiram como um aspecto central nas decisGes de
tratamento, destacando a importincia de alinhar as intervencées médicas com os desejos e valores
dos pacientes. O respeito pela autonomia do paciente e a necessidade de um consentimento
informado foram ressaltados em multiplos estudos como componentes cruciais no processo de
tomada de decisio. A abordagem multidisciplinar foi consistentemente apontada como uma

estratégia que contribuiu significativamente para o sucesso no manejo dessas lesdes complexas,
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promovendo uma coordenagio eficaz entre diferentes especialidades e assegurando que o tratamento
fosse abrangente e personalizado.

Além disso, os impactos psicolégicos do trauma e a importincia do suporte emocional
durante a recuperagio foram enfatizados como elementos que influenciaram diretamente na adesio
ao tratamento e na qualidade de vida dos pacientes. Pesquisas demonstraram que a intervengio
precoce de apoio psicolégico, aliada ao tratamento fisico, resultou em uma recuperagio mais
completa, tanto em termos de satide fisica quanto de bem-estar mental.

Portanto, a conclusio geral aponta que o manejo eficaz de lesdes hepéticas trauméticas requer
uma abordagem adaptivel, que combina intervengdes cirirgicas e ndo cirtrgicas conforme a
necessidade, com uma é&nfase na ética médica, no suporte psicolégico e na colaboragio
multidisciplinar. Estes elementos, quando integrados de maneira coerente, proporcionaram
melhores resultados para os pacientes, reduzindo a mortalidade e melhorando significativamente a

recuperacio e a qualidade de vida pés-trauma.
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