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RESUMO

Objetivo: Descrever a utilizacdo do EFAST (Extended Focused Assessment with
Sonography for Trauma) na avaliagdo incial no trauma. Metodologia: A analise em
questdo trata-se de uma revisao de literatura integrativa descritiva, sendo que para a
realizacdo foram utilizadas as bases de dados: Biblioteca Virtual em Salude (BVS)
LILACS (Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences) e PubMed (US
National Library of Medicine). Foram aplicados os descritores “eFAST”, “trauma
toracico”, “abordagem inicial” e o operador booleano “and”, sendo encontrados 98
estudos ao total. Como critério de inclusdo, foram escolhidos artigos gratuitos em
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portugués, inglés e espanhol, publicados nos altimos quinze anos, que proporcionam uma
avaliagdo completa do tema em discussdo. Ao final foram selecionados 8 artigos.
Resultados e Discussdo: O EFAST revoluciona o cuidado de pacientes em com traumas
toracicos, detectando precocemente condic¢des criticas como hemotdrax e pneumotdrax,
melhorando resultados clinicos e reduzindo mortalidade. Embora supere limitacGes das
radiografias de térax, sua eficacia depende da habilidade do operador. Complementa a
avaliagdo clinica, permitindo intervencBes rapidas e direcionadas, sendo crucial na
reducdo da morbidade e mortalidade em emergéncias médicas. Consideracdes Finais:
Diante disso, é necessario reconhecer a grande contribuicdo do EFAST no diagndstico de
situagbes criticas em traumas toracicos. Sua correta utilizacdo pode reduzir
significativamente a mortalidade, possibilitando intervencdes precoces e direcionadas ndo
apenas em casos de trauma toracico.

Palavras-chave: EFAST; traumas toracicos; avaliagdo inicial.
ABSTRACT

Objective: Describing the use of EFAST (Extended Focused Assessment with
Sonography for Trauma) in the initial assessment of trauma Methodology: The analysis
in question is a descriptive integrative literature review, for which the following
databases were used: Biblioteca Virtual em Saude (BVS) LILACS (Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences) and PubMed (US National Library of
Medicine). The descriptors "eFAST,” "thoracic trauma,” "initial assessment,” and the
Boolean operator "and" were applied, resulting in a total of 98 studies found. As
inclusion criteria, free articles in Portuguese, English, and Spanish, published within the
last fifteen years, providing an analytical assessment of the topic under discussion were
chosen. In the end, 8 articles were selected. Results and Discussion: EFAST
revolutionizes patient care in thoracic traumas, early detecting critical conditions such as
hemothorax and pneumothorax, improving clinical outcomes, and reducing mortality.
Although it surpasses the limitations of chest radiographs, its effectiveness depends on
the operator's skill. It complements clinical assessment, allowing for quick and targeted
interventions, being crucial in reducing morbidity and mortality in medical emergencies.
Final Considerations: In view of this, it is necessary to recognize the significant
contribution of EFAST in diagnosing critical situations in thoracic traumas. Its proper use
can significantly reduce mortality, enabling early and targeted interventions not only in
cases of thoracic trauma.

Keywords: EFAST; thoracic trauma; initial assessment.

1 INTRODUCAO

A répida urbanizacdo e o crescimento populacional tém transformado o cenério
global, especialmente em paises em desenvolvimento, onde a industrializacdo promoveu
um rapido crescimento civil e no transporte automotivo. Devido a isso, em paralelo,
observa-se um aumento significativo nos indices de trauma, colocando-o como uma
ameaca & saude publica devido a sua associacdo com altos niveis de morbidade e
mortalidade. Dentro dessa ampla gama de lesdes traumaticas, o trauma toracico surge
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como um preocupacgdo critica, representando de 20-25% de todos os traumas, sendo

considerado a terceira causa mais comum de Obito, apds lesbes abdominais e
traumatismos cranioencefalicos (Aswin K et. al., 2023; lhosvany et. al., 2021).

Em uma anélise mais detalhada, foi demonstrado que uma a cada quatro mortes
relacionadas a trauma resulta de lesdes torécicas, sendo em sua maioria traumas
contusos decorrentes de acidentes. O trauma torécico abrange uma ampla variedade de
leses, incluindo danos a parede toracica, 6rgdo e estruturas toracicas, resultantes de
forcas externas como aceleracdo, desaceleracdo, compressdo, entre outras (lhosvany et.
al., 2021).

Diante dessas circunstancias, uma avaliacao inicial completa de traumas contusos
torna-se fundamental, sendo a obtencdo de imagens toracicas um passo indispensavel.
Contudo, selecionar um meétodo diagnéstico adequado pode ser desafiador e resultar em
atrasos do atendimento resolutivo, se ndo feito de maneira consciente. Dessa maneira, 0
Protocolo de Avaliacdo Focada Estendida com Sonografia em Trauma (EFAST) tem
conquistado lugar de destaque na avaliacdo inicial do trauma, dada a sua gama de
beneficios para o diagnostico no trauma, o que fundamenta o presente estudo, a fim de
levantar levantar dados que contribuam para uma pratica clinica assertiva . (Attia YZ,
et. al., 2023).

Nesse contexto, a ultrassonografia emergiu como uma técnica eficiente a beira do
leito, ganhando espaco nos atendimentos de emergéncia, especialmente com o advento
do Protocolo de Avaliacdo Focada com Sonografia no Trauma (FAST) e sua evolucédo
para o protocolo EFAST. Essa técnica, ao possibilitar a rapida identificacdo de
condicdes criticas, como hemotdrax, desempenha um papel crucial na otimizacdo dos
cuidados ao paciente, reduzindo potencialmente a morbidade e a mortalidade associadas

ao trauma toracico e outras emergéncias médicas (Kithinji SM, et. al., 2022).

2 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo de literatura narrativa, do tipo
descritiva. As bases de dados utilizadas foram: Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PubMed (US National Library of Medicine), LILACS (Latin American and Caribbean
Literature in Health Sciences). Na busca, foram utilizados descritores, provenientes do
MeSH (Medical Subject Headings), “EFAST”, “trauma toracico”, “abordagem inicial”.

Foi utilizado o operador booleano “AND” para a busca dos artigos. Foram selecionados
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0s seguintes critérios de inclusdo: artigos publicados na integra entre os anos de 2009 e

2024, com idioma em portugués, inglés e espanhol, explorando trabalhos que tinham
como assunto principal “Protocolo de Avaliacdo Focada Estendida com Sonografia em
Trauma”, “EFAST” ¢ “trauma toracica . Desse modo, buscou-se artigos que abordassem
a utilizacdo do EFAST no diagnéstico em traumas contusos e, também artigos que
discutiam métodos comparativos de diagndstico no trauma toracico. Nesse viés, foram
excluidos os estudos que ndo abordavam a tematica de forma adequada. De um total de
98 artigos encontrados, 8 foram explorados neste capitulo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Como resultado da rapida urbanizagdo e crescimento populacional, a
industrializagdo possibilitou um aumento drastico do transporte automotivo, o0 que
assegura o trauma como uma ameaca a saude publica, visto sua associacao a altos indices
de morbidade e mortalidade em paises em desenvolvimento. O trauma toracico representa
cerca de 20-25% de todos os traumas e é a terceira causa mais comum de 6bito, apos
lesbes abdominais e traumatismos cranioencefalicos. (Aswin K et. al., 2023)

Uma a cada quatro mortes por trauma € decorrente de uma lesdo toracica, sendo
que 70% a 80%, dos traumas toracicos sdo frequentemente contusos e decorrem de
acidentes automobilisticos (Ihosvany et. al., 2021).

Assim, o trauma toracio abrange quaisquer lesbes ocorridas na parede toracica,
orgdos ou estruturas dentro do térax. De acordo com o Advanced Trauma Life Support
(ATLS), esse tipo de trauma decorre de forcas externas, como aceleracdo, desaceleracao,
compressdo, impacto em alta velocidade, penetracdo em baixa velocidade e lesdes
elétricas que lesam a estrutura ssea e 0s 0rgdos internos, o que coloca em prova a funcdo
vital dos 6rgdo e a vida do paciente (Ihosvany et. al., 2021).

Para a avaliacdo inicial de traumas contusos, a obtencdo da imagem toracica é
indispensavel. Entretanto, a selecdo incorreta do método diagnostico pode ser
dispendiosa, além de poder resultar em atraso do atendimento resolutivo. Diante disso, a
ultrassonografia, definida como eficiente técnica a beira leito, tem ganhado espaco nos
atendimentos de emergéncia (Attia yz, et. al., 2023).

O uso da ultrassonografia no protocolo de Avaliagcdo Focada com Sonografia no
Trauma (FAST), tem inicio documentado em meados da década de 1990, no

atendimento de traumas sugestivos de hemorragia intra-abdominal. Desse modo, a fim de
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avaliar o térax de forma semelhante, foi incorporada janelas de visualizagbes adicionais

ao FAST, o que resultou no protocolo de Avaliacdo Focada Estendida com Sonografia
em Trauma (EFAST). Assim, os espacos pleurais direito e esquerdo podem ser avaliados
nessa ultrassonografia. A linha axilar anterior, entre o 6° e 9° espagos intercostais, é
utilizada como referéncia, assim como 0s espagos pleurais anteriores esquerdo e direito,
podem ser avaliados utilizando a linha hemiclavicular, localizada entre o 2° e 3° espagos
intercostais. A partir desse aperfeicoamento, com a utilizacdo do EFAST, foi
possibilitado a deteccdo de sinais de pneumotdrax, hemotoérax (Kithinji sm, et. al., 2022).

O EFAST tem sido amplamente indicado, com Grau | de recomendacgédo, por
varias sociedades internacionais na Gltima década. E indicado (Quadro 1) para pacientes
com traumas tordcicos fechado ou penetrante, independente da estabilidade
hemodinamica. Contudo, € fundamental realizar a identificacdo precisa dos pontos
anatomicos do torax, tais como o diafragma, parénquima pulmonar e arcos costais, para
garantir uma visualizacao correta (Flato uap, et. al., 2010).

Quadro 1. Indicacdes de EFAST

Indicacoes do EFAST
Trauma cardiaco penetrante
Trauma cardiaco fechado

Trauma abdominal fechado
Trauma tordcico
Pneumotdrax

Hemortorax

Hipotensio de causa nio definida

Fonte: (Flato uap, et. al., 2010)

A técnica utilizada no EFAST para avaliar a cavidade toracica, decorre do
deslizamento do transdutor em sentido cranial, apos a anélise do espaco hepatorrenal
(espaco de Morrison) e espaco esplenorrenal, visto a recomendacdo da ATLS, em iniciar
a avaliacdo pela regido abdominal e em seguida a regido do térax. Ademais, o dominio da
anatomia é fundamental para a correlacdo com as imagens planares em duas dimensdes
obtidas na realizacdo do exame. Na avaliacdo de cada 6rgdo é necessario realizar duas
imagens em planos diferentes, tendo um angulo de 90° entre elas. Ao realizar o protocolo
EFAST, objetiva-se avaliar quanto a presenca de liquidos livres que, por ordem de
magnitude, localizam-se, primeiramente, no quadrante superior direito, levando um
tempo médio de 19 segundos para o diagnostico. Quando um EFAST negativo, o tempo

gasto é de aproximadamente 3 minutos, ndo promovendo possiveis danos funcionais ao
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paciente pelo uso indevido do tempo (Flato uap, et. al., 2010).

Considerando as vantagens do EFAST, um estudo multicéntrico revelou uma
maior precisdo da ultrassonografia em comparagdo com a radiografia. Nesse estudo, o
EFAST demonstrou uma sensibilidade mais elevada na detec¢do de hemotdrax em
comparacdo com a radiografia de térax, com uma sensibilidade de 96,1% versus 45,1%,
respectivamente. Além disso, a precisdo também foi superior para o EFAST, 96,4%
versus 49,1%, enquanto a especificidade permaneceu a mesma em 100,0%. A alta
sensibilidade do EFAST ocorre devido a capacidade do ultrassom detectar até 100 mL de
liquido pleural com 100% de preciséo e, também, detectar hemotdérax de apenas 20 mL
(Kithinji sm, et. al., 2022).

Paises em desenvolvimento possuem um desafio no diagnostico de lesdes
toracicas em virtude do limitado acesso a tomografia computadorizada, definida como
padrdo-ouro. Desse modo, as radiografias de térax sdo o método comumente disponivel
para investigar lesdes toracicas, sendo, portanto, consideradas padrdo-ouro, no contexto
de paises de baixa renda. Porém, aparelhos de radiografia podem apresentar frequentes
falhas operacionais e submete o paciente a radiagdes ionizantes. Além disso, radiografias
a beira leito possuem uma sensibilidade baixa, devido a posicdo ortostatica necessitar de
uma coleta de mais de 400 mL de sangue para apagar o angulo costofrénico e, em posic¢ao
supina, a radiografia pode ndo detectar 1 L de sangue. O diagnéstico de pneumotorax de
tamanho pequeno a moderado utilizando apenas exame fisico e radiografia de térax em
posicado supina é dificil, sendo essas lesdes ocultas podem néo ser identificadas em até
76% dos pacientes com trauma fechado (Kithinji sm, et. al., 2022; richards jr, mcgahan
jp, 2017).

O protocolo EFAST possui grandes vantagens quando comparado a imagem
radiologica do térax. Dentre elas, encontra-se a capacidade de realizacdo de imagens em
tempo real e dindmicas, melhor portabilidade, facil acesso e auséncia de radiacdo. Os
métodos portateis de ultrassom, possuem grande valia no diagnéstico de hemotdérax em
pacientes estaveis e instaveis, devido a sua sensibilidade na detec¢do de hemotérax em
pacientes com trauma toracico. Outrossim, a usabilidade do ultrassom fornece uma rapida
avaliacdo na abordagem de pacientes politraumatizados, possibilitando agilidade na
investigacdo da regido abdominal, com o protocolo FAST, podendo ser estendida para
toracica, com o protocolo EFEST, devido ao facil e &gil manuseio do transdutor nas
janelas de visualizagbes, 0 que evita a mobilizacdo de aparelhos de radiografia ou a

transferéncia do paciente para tomografia (Attia yz, et. al., 2023).
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operador (radiologista versus emergencista), devido a natureza operador-dependente do

No entanto, a literatura revela uma variagdo nos resultados relacionados ao tipo de

método de exame. Assim, a experiéncia do profissional que excuta a avaliagdo
ultrassonogréfica estd intimamente ligada a aplicacdo adequada do método, bem como a
compreensdo das limitacdes técnicas e a capacidade de evitar erros na interpretacdo das
imagens. Contudo, é valido afirmar que a curva de aprendizagem é curta e de fécil
retencdo, pois o protocolo ndo visa avaliar alteracdes especificas de cada érgdo, mas sim
avaliar liquidos livres (Flato uap, et. al., 2010).

Ademais, o reconhecimento da importancia do EFAST na répida identificacdo de
um quadro clinico critico, bem como na otimizacdo dos cuidados ao paciente, deve ser
evidente. Sua implementacdo pode contribuir significativamente para a reducdo da
mortalidade, permitindo uma intervencdo precoce e direcionada em situacdes de trauma
toracico, podendo ser estendido a outras emergéncias médicas (Flato uap, et. al., 2010).

No entanto, é importante afirmar que o presente estudo apresenta uma limitacdo
na abordagem integral do assunto. Foi mantido o enfoque na abordagem dos beneficios
do EFAST na prética clinica e, para isso, foram utilizados os estudos selecionados, no
levantamento bibliografico, nas definicdes e argumentacdes gerais sobre o tema, ficando
a utilizacdo focada em alguns, devido aos demais estudos se concentrarem na descricdo

utilizacdo técnica da ultrassonografia, o que exigiria uma discussao mais detalhada.

4 CONSIDERAGCOES FINAIS

A introducdo do protocolo EFAST revolucionou a abordagem inicial de pacientes
politraumatizados, oferecendo uma ferramenta acessivel e dindmica que complementa a
avaliacdo clinica tradicional. Sua eficacia na deteccdo precoce de condigdes criticas,
como hemotdrax e pneumotérax, demonstra sua capacidade de melhorar os resultados
clinicos e reduzir a mortalidade, especialmente em contextos com recursos limitados.

O EFAST ultrapassa as limitacdes das radiografias de torax, tornando-se uma
valiosa ferramenta no diagnéstico de lesGes toracicas em pacientes estaveis e instaveis.
No entanto, sua eficacia estd intrinsecamente ligada a habilidade e experiéncia do
operador, destacando a importancia da formacdo adequada e da familiaridade com as
técnicas ultrassonograficas. Além disso, é fundamental reconhecer que o EFAST néo
substitui outras modalidades diagnosticas, mas complementa a avaliagdo clinica,
permitindo uma intervencdo rapida e direcionada. Portanto, sua implementacao
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generalizada e o reconhecimento de seu papel crucial na melhoria dos cuidados ao

paciente podem contribuir significativamente para a reducdo da morbidade e mortalidade
associadas ao trauma toracico e outras emergéncias médicas.

Contudo, deve ser considerado que o presente estudo apresenta uma limitacdo
guanto a sua abordagem abrangente do tema. Foi mantido o foco na analise dos
beneficios do EFAST na prética clinica, ndo sendo abordado a descricdo do manuseio
técnico da ultrassonografia.
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