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Resumo  

O eFAST é uma importante ferramenta 
diagnóstica à beira-leito para pacientes vítimas 
de trauma. O objetivo desse projeto foi avaliar a 
efetividade de treinamento curto e prático no 
diagnóstico de pneumotórax. Primeiramente, os 
alunos de medicina (n=41) foram submetidos a 
um pré-teste composto por fotos e vídeos. Após 
essa atividade, os mesmos participaram de uma 
aula teórico-prática sobre o uso do eFAST. O pós-
teste foi realizado logo após, 30 e 60 dias após o 
treinamento. Evidenciamos, de forma descritiva, 
aumento de 38,47% de acertos em relação ao 
pré e pós-teste na primeira etapa e uma 
manutenção da média elevada de acertos (acima 
de 90%) nos dois pós-testes seguintes (30 e 60 
dias). Portanto, é necessário investir em 
treinamentos tempo-efetivos práticos visando 
otimizar o aprendizado e melhorar a técnica de 
realização e acurácia diagnóstica no contexto da 
medicina de emergência. 

 
Introdução  
 
Extended Focused Assessment with Sonography 
in Trauma (eFAST) é um protocolo de 
ultrassonografia à beira-leito que visa a pesquisa 
e identificação precoce de pneumotórax e 
líquido livre nos espaços peritoneal, pericárdico 
e pleural em pacientes vítimas de trauma. Trata-
se de um método rápido, simples e não invasivo, 
que pode ser de grande auxílio no diagnóstico 
precoce do atendimento inicial e  

 
 

 
 
consequentemente,  também na redução da 
mortalidade dos pacientes politraumatizados. 
Contudo, este treinamento prático tem sido 
pouco abordado durante a graduação de 
medicina, o que impacta diretamente na 
qualidade no atendimento do serviço de 
emergência. 
 
Objetivo  
 
Avaliar a efetividade de treinamento curto e 
prático do protocolo eFAST, com abordagem 
específica para diagnóstico de pneumotórax, 
para estudantes do primeiro ao quarto ano de 
medicina com pouco ou nenhum contato prévio 
com o método 
 

Metodologia  
 
Foi realizado treinamento teórico-prático para 
alunos de medicina (n = 41), divididos em dois 
grupos (de 21 e 20 alunos), cursando do 
primeiro ao quarto ano, com pouco ou nenhum 
conhecimento prévio do protocolo eFAST. A 
capacitação ocorreu de forma presencial, em 
período de contraturno, em sala de aula do 
Hospital Universitário da referida universidade . 
O treinamento teve duração de 90 minutos e se 
estruturou da seguinte forma: aplicação de 
questionário, composto de fotos e vídeos (com e 
sem pneumotórax), aula teórica expositiva, 
demonstração prática da técnica em manequim 
vivo, reaplicação do questionário. Para a prática,  
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foram utilizados os dispositivos portáteis de 
ultrassom Mindray M5 e Mobissom MDUO, nos 
modos “B” e “M”. Posteriormente, os alunos 
responderam ao questionário, de forma online e 
síncrona, via plataforma de videoconferência, 30 
e 60 dias após o treinamento. 
 

Resultados 
 
 A média de acertos no questionário aplicado 
antes da exposição teórico-prática foi de 53,66%, 
variando de 26,8% a 70,7% para as seis imagens 
negativas para pneumotórax, e de 41,5% a 
70,7% para as três positivas. Logo após o 
treinamento, a média aumentou para 92,13%, 
variando 82,9% a 100% para as imagens 
negativas, e 82,9% a 92,7% para as positivas. O 
aumento foi de 38,47%. Após 30 dias, 32 
participantes compareceram para responder ao 
questionário, e a média de acertos foi de 90.97%, 
variando 71,9% a 100% para as imagens 
negativas, e 84,4% a 96,9% para as positivas. 
Sessenta dias após o treinamento, houve a 
presença de 22 participantes. A média de acertos 
foi de 92,92%, variando de 72,7% a 100% para 
as imagens negativas, e de 81,82% a 100% para  
as positivas. Esses resultados estão ilustrados na 
imagem a seguir. 
 

 
 
 

 
 
Gráfico - Média de acertos pré e pós 
                treinamento teórico-prático 
 

 
Fonte: Elaborado pelos autores (2024). 
 
 

Conclusão 
 
 Sendo assim, é indispensável que a graduação 
médica disponha de oportunidades práticas 
seriadas para aprendizado otimizado na 
identificação de condições potencialmente fatais 
como o pneumotórax. Portanto, é necessário 
investir em treinamentos tempo-efetivos 
visando a acurácia técnica e diagnóstica. Dessa 
forma, são necessários estudos mais robustos 
que respaldem as estratégias empregadas para a 
educação médica no contexto da medicina de 
emergência. 
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Trauma, Ultrassom, Ensino, e-FAST. 
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