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RESUMO: Trata-se de um estudo analitico e comparativo com abordagem quantitativa, cujo objetivo consistiu em
comparar as influéncias da consulta de enfermagem no grau de traco e de estado de ansiedade de dois grupos de
acompanhantes de criancas em situagado cirtrgica. O cenério foi uma policlinica, no municipio do Rio de Janeiro. O
estudo ocorreu no periodo de marco a agosto de 2012.0 universo do estudo abrangeu 42 mdes acompanhantes de
criangas submetidas a cirurgia pediatrica. Os sujeitos do estudo foram divididos em dois grupos: um composto por
acompanhantes que receberam orientagcdes de enfermagem pré-operatéria (n= 21) e o outro de acompanhantes que
ndo receberam as orientagdes de enfermagem pré-operatérias(n= 21).0Os acompanhantes que foram orientados
durante a consulta de enfermagem apresentaram diminuicdo nos niveis de ansiedade.

Palavras-Chave: Assisténcia de enfermagem; acompanhantes; crianga; ansiedade.

ABSTRACT: the overall aim of this analytical, comparative, quantitative study was to compare the influences of the
nursing consultation on state and trait anxiety levels in two groups of minders of children in surgical situations. The
scenario was a polyclinic in Rio de Janeiro City. The study took place from March to August 2012. The study population
was 42 mothers of children undergoing pediatric surgery. The subjects (100% mothers) were divided into two groups:
one that received pre-operatory nursing guidance (n=21) and another that did not (n=21). The mothers who received
guidance displayed lower levels of anxiety.

Keywords: Nursing care; companions; children; anxiety.

RESUMEN: Es un estudio analitico y comparativo con abordaje cuantitativo, cuyo objetivo fue comparar las
influencias de la consulta de enfermeria en el grado de trazo y de estado de ansiedad de dos grupos de cuidadores
de nifos en situacién quirdrgica. El escenario fue una policlinica, en el municipio de Rio de Janeiro-Brasil. El estudio
ocurrié en el periodo de marzo a agosto de 2012. La populacién fue 42 madres cuyos chicos fueron sometidos a
cirugia pediatrica. Los sujetos fueron divididos en dos grupos: los que recibieron las orientaciones de enfermeria pre-
operatorias(n=21) y los que no las recibieron(n=21). Las madres que recibieron las orientaciones tuvieron un grado de
ansiedad menor.

Palabras Clave: Asistencia de enfermeria; acompafantes; nifio; ansiedad.

INTRODUCAO

A cirurgia ambulatorial teve o seu inicio na
década de 60, apresentando intimeras vantagens em
relacdo a cirurgia hospitalar classica, tais como:
diminuicdo do nimero de internagdes, um custo
hospitalar reduzido em 25% a 75%; liberagdo de leitos
hospitalares; reducéo da ansiedade, maior conforto
aos pacientes e acompanhantes; retorno precoce ao
lar e as atividades de rotina, além de diminuir o risco
de infecgio hospitalar'.

O acompanhante, geralmente, é a pessoa mais
préxima da crianga: um membro da familia que propor-
cionar4 apoio emocional e carinho, amenizando o receio,
a ansiedade e 0 medo. Desta forma, tornard a crianga
mais confiante e emocionalmente estavel. O perfil do
familiar acompanhante, quanto ao género, é predomi-
nantemente formado por mies e avés, evidenciando a
importancia de o enfermeiro motivar 0 acompanhante
a envolver os demais familiares no cuidado a crianga?.
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Ansiedade dos acompanhantes de criangas

Os pais, em sua maioria, encontram-se ansiosos
quando seus filhos sdo submetidos a algum
procedimento cirtirgico’ e, nesse momento, alguns
fatores sdo responsdveis por essa ansiedade como
preocupagio com lesdes que possam ocorrer, receio de
dor no pds-operatdrio, separacio da familia, medo de
ficar incapacitado, medo de ndo acordar da anestesia e
medo de complicacdes gerais. Assim, os pais devem ser
esclarecidos e estimulados a participar ativamente no
tratamento de seus filhos, contribuindo positivamente
com sua presenga e seguranga. Durante todo o perfodo
transoperatério, os pais precisam ser informados a
respeito do estado da crianca, do andamento e do tempo
para o término da cirurgia. Essa atitude é de grande
importancia para acalmé-los e conforté-los*.

A cirurgia, por ser uma situagio estranha tanto
para a crianga quanto para o acompanhante, contribui
para um aumento no nivel de ansiedade de ambos,
frente ao procedimento a ser realizado’.O estado de
ansiedade causa diversas alteragdes como secura da
boca, sudorese, palpitagdes, vomitos, arrepios, elevacdo
da pressao arterial, das frequéncias respiratéria e
cardfaca®.

A relevancia desta pesquisa estd no fato de
identificar as contribui¢des da consulta de enfer-
magem, no que diz respeito ao grau de trago e de estado
de ansiedade do acompanhante da crianga submetida
ao procedimento cirtrgico.

Desta forma, o objetivo geral do estudo consiste
em comparar as influéncias da consulta de enfermagem
no grau de traco e estado de ansiedade de dois grupos
de acompanhantes de criancas em situagio cirtrgica.

REVISAO DE LITERATURA

A consulta de enfermagem, no periodo que
antecede a cirurgia, é uma ferramenta muito
importante para diminuir a ansiedade tanto da crianga
quanto do familiar que acabou de receber o diagndstico
cirtrgico. Nesse momento, o enfermeiro explica como
serd realizado o procedimento cirtrgico, quais os
cuidados necessarios com a crianga antes da realizagio
da cirurgia, conhece a histdria clinica do paciente e
também a histéria familiar. Estimula, também, o
responsével a expressar seus sentimentos e temores e,
através do didlogo, o enfermeiro poderd identificar o
nivel de informagdo do familiar a respeito do
procedimento a ser realizado, esclarecendo possiveis
ddvidas a fim de amenizar medos, angtstias, ansiedade
e inseguranca. Este processo de avaliagdo contribui
para o planejamento de uma assisténcia de enfermagem
individualizada de alta qualidade nos periodos trans e
pés-operatdrios™S.

As principais atividades assistenciais desenvolvi-
das pelo enfermeiro do servigo de cirurgia ambulatorial
sdo: recepgio do paciente na sala cirtrgica, conferéncia
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dos dados referentes a identificacio e ao preparo pré-
operatério; atendimento das solicitagdes durante a sua
permanéncia no servico; avaliagio fisica e emocional
do paciente na sala de recuperacdo pds-anestésica;
realizagdo de orientagdes relativas aos cuidados
necessarios no pds-operatdrio para ofamiliar’.

A ansiedade é definida como um complexo estado
ou condicio psicolégica do organismo humano,
constituida por propriedades fenomenoldgicas e
fisioldgicas que se diferenciam de estados emocionais
como o estresse, a ameaga e 0 medo'.

Esses eventos se apresentam como possiveis
causadores do estado de ansiedade. Além disso, a
ansiedade pode se apresentar de formas distintas:
enquanto estado ou trago. O estado de ansiedade (A-
estado) refere-se a um estado emocional transitério
ou condigio do organismo humano caracterizado por
sentimentos desagraddveis de tensdo e apreensio
conscientemente percebidos, e por um aumento na
atividade do sistema nervoso autdnomo, gerando
reagdes psicofisioldgicas como taquicardia, frio na
barriga, arrepio na espinha, entre outras'’.

Por outro lado, o trago de ansiedade (A-trago)
refere-se a diferengas individuais relativamente
estaveis em propensio a ansiedade. Em geral, seria de
se esperar que os individuos que apresentam alto A-
traco demonstrassem elevacoes de A-estado, pois se
a circunstincia for percebida como ameagadora, sem
objeto de perigo, ou seja, simbdlica, inespecifica e
antecipada, o individuo responde com alta ansiedade-
estado. Porém, se a circunstancia for percebida como
ndo ameagadora, o individuo reage com ansiedade-
estado baixa'®.

As pessoas, que diferem em A-traco, mostrardo
ou nio diferengas correspondentes em A-estado,
dependendo do grau em que a situagio especifica é
percebida por um individuo, em particular, como
perigosa ou ameacadora. Isto é grandemente
influenciado por experiéncias passadas do individuo'.

Entende-se por ansiedade o conjunto de
manifestacdes somdticas transitérias, tais como,
taquicardia, hiperventilagio, sudorese e manifesta-
¢oes psicoldgicas com sentimentos de apreensio,
nervosismo, inquietude, podendo, ainda, acarretar
alteragdes do ciclo sono-vigilia'!.

O conceito trago-estado baseia-se na concepgio
de ansiedade proposta, onde o A-estado refere-se a
um estado emocional passageiro, caracterizado por
sentimentos subjetivos de tensdo, variando de
intensidade o tempo todo. Trata-se, portanto, de uma
reagio frente a situagdes de estresse, enquanto o A-
trago refere-se a uma disposigo relativamente estdvel
para responder dessa forma ao estresse, com uma
tendéncia a perceber as diversas situagdes como
ameacadoras. Por conseguinte, o A-trago diz respeito
a parte da estrutura de personalidade do sujeito!>".
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo analitico e comparativo de
abordagem quantitativa, visando determinar o grau de
traco e estado de ansiedade dos acompanhantes de dois
grupos de criangas em situagio cirdrgica. A pesquisa
quantitativa permite a mensuragio de opinides, reacdes,
hébitos e atitudes em um universo, por meio de uma
amostra que o represente estatisticamente. As
caracteristicas principais sdo: obedece a um plano pré-
estabelecido, com o intuito de enumerar ou medir
eventos; utiliza a teoria para desenvolver as hipSteses e
as varidveis da pesquisa; examina as relagdes entre as
varidveis por métodos experimentais ou semi-
experimentais; geralmente, emprega instrumental
estatistico para a analise dos dados'*.

A pesquisa foi desenvolvida na unidade de cirurgia
ambulatorial (UCAMB) e no ambulatério de cirurgia
pedidtrica de uma Policlinica Universitiria no
Municipio do Rio de Janeiro, no periodo de margo a
agostode 2012. AUCAMB é uma unidade de cirurgia
bem aparelhada, com adequada estrutura fisica e
ambiental, consoante com as normas vigentes. Possui
salas de recepgao, preparo e de admisséo de pacientes,
sala de recuperacdo anestésica para adultos e para
criangas, além de quatro salas de cirurgia e lavabo. No
ambulatério de cirurgia pedidtrica existem salas
destinadas a realizac@o de consultas de diversas dreas e
de enfermagem, na qual sio realizadas orientagdes de
enfermagem direcionadas para o perfodo periopera-
torio, visando favorecer um melhor cuidado ao paciente
e a familia frente o procedimento anestésico-cirtrgico
ambulatorial.

A coleta de dados ocorreu através do Inventario
de Ansiedade Trago-Estado (IDATE) de Spielberger,
Gorsuch e Lushene, de 1970, que possui duas escalas:
escala de traco de ansiedade e escala de estado de
ansiedade. Cada uma é composta por 20 questdes e as
respostas variaram de 1 a 4. O somatério dos valores,
em cada resposta, varia de 20 a 80 pontos e
corresponde ao nivel de ansiedade: de 20 a 40 pontos
— baixo nivel de ansiedade; de 41 a 60 pontos — médio
nivel de ansiedade e de 60 a 80 pontos — alto nivel de
ansiedade. Na escala de estado de ansiedade, as
pontuagdes, foram invertidas, j4 que o contetddo das
afirmagdes nela contidas era o oposto as afirmagdes
dos demais itens. Saoeles: 1, 2, 5,8, 10, 11, 15, 16, 19
e 20 e na escala de traco de ansiedade em alguns itens,
as pontuacdes também foram invertidas, sendo eles:
1,6,7,10,13,16e 19%.

As escalas tém o objetivo de avaliar a ansiedade.
A escala estado requer que o participante descreva
como se sente agora, neste momento em relacio a 20
itens apresentados em uma escala de 04 pontos, entre
eles: no, um pouco, bastante e totalmente. Da mesma
forma, a escala trago também é composta de 20 itens,
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mas o participante recebe a instru¢do de que deve
responder como geralmente se sente, de acordo com
uma nova escala de 04 pontos: quase nunca, as vezes,
frequentemente e quase sempre®’.

Sendo uma pesquisa que envolve seres humanos,
os participantes foram orientados sobre os objetivos
do estudo. Além disso, foram esclarecidos os objetivos
do estudo, a garantia do seu anonimato, assim como a
total liberdade de resposta, podendo o sujeito
interromper a coleta de dados a qualquer momento,
sem qualquer prejuizo para si, conforme preconiza a
Resolugio n? 196/96 do Conselho Nacional de Satde.
Todos os entrevistados, que concordaram em
participar assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. Os critérios de inclusio foram os
acompanhantes de criangas classificadas em ASA
(Associac@o Americana de Anestesiologia) [ e ASA
II (Associacio Americana de Anestesiologia).

_ O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario Pedro
Ernesto da Universidade do Estado do Rio de Janeiro,
sob o parecer n? 2920-CEP/HUPE/UER].

Os dados foram coletados apds a consulta de
enfermagem e também no dia da cirurgia, no periodo
perioperatério, no grupo dos acompanhantes
orientados e no grupo dos que nfo foram orientados.
A escala de traco e estado s6 foi aplicada no dia da
cirurgia. Os sujeitos do estudo foram compostos 100%
por mées e divididos em dois grupos: um composto
por acompanhantes que receberam orientagoes de
enfermagem pré-operatéria (n= 21) e outro de
acompanhantes que nio receberam as orientagdes
pré-operatérias (n=21).

Os dados quantitativos sofreram tratamento
estatistico descritivo e foram tabulados e apresentados
em figura e tabela.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados coletados referem-se a avaliagio do
traco e estado de ansiedade dos acompanhantes das
criancas que foram submetidas a cirurgia
ambulatorial. Foram avaliados dois grupos de
acompanhantes: os que receberam orientagdes pré-
operatérias de enfermagem e os que néo receberam
orientagdes. As orientacdes de enfermagem foram
realizadas através da consulta de enfermagem pré-
operatodria.

Os niveis de traco e estado de ansiedade obtidos
nos dois grupos pesquisados, com as orientagdes de
enfermagem ministradas e sem as referidas
orientagdes, sdo apresentados na Figura 1.

Os sujeitos do estudo foram divididos em dois
grupos de 21 participantes cada, conforme jé relatado.
De acordo com os dados apresentados, na Figura 1, os
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FIGURA 1: Comparacdo entre o perfil dos niveis de ansiedade de dois grupos de acompanhantes das criancas
submetidas a cirurgia ambulatorial em uma Policlinica. Municipio do Rio de Janeiro, RJ, 2012.

acompanhantes das criancas que passaram pela
consulta de enfermagem pré-operatéria,
apresentaram um perfil de ansiedade mais equilibrado,
pois o trago de ansiedade ficou distribuido da seguinte
maneira: 2(11%) com baixo nivel, 14 (67%) com
médionivel e 5 (22%) com um alto nivel de ansiedade,
enquanto o estado de ansiedade mostrou-se em baixo
nivel para 9 (44%) sujeitos, em médio nivel para 12
(55%) e nao pontuando para o nivel alto.

H4 certo equilibrio na ansiedade, quando
comparamos o trago de ansiedade que representa a
ansiedade intrinseca com o estado de ansiedade
diante de uma intervencao cirtirgica. Observamos que
o nivel alto de ansiedade foi reduzido drasticamente
de 22% para 0%, no grupo orientado pela enfermagem.
Por outro lado, o nivel médio de ansiedade foi
reduzido de 67% para 55%, demonstrando que os
pacientes orientados apresentam um menor nivel de
ansiedade quando comparamos o trago de ansiedade
com estado de ansiedade no momento de tensio
proveniente da cirurgia.

Referentes aos dados dos acompanhantes que nio
passaram pela consulta de enfermagem, o perfil do nivel
de ansiedade, quando comparado trago e estado de
ansiedade, apresentou um aumento do nivel alto de
ansiedade. O trago de ansiedade apresentou a seguinte
distribuigfo nos respectivos niveis de ansiedade: baixo
-12 (57%), médio - 6 (29%) e alto - 3 (14%); enquanto
o estado de ansiedade se apresentou baixo - 6 (29%),
médio - 3 (14%) e alto - 12 (57%).
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Destacamos que os acompanhantes nio
orientados apresentaram um aumento no nivel alto
de ansiedade de 3 (14%) para 12 (57%) e diminuigio
do nivel baixo de ansiedade de 12 (57%) para 6 (29%),
quando comparado trago e estado de ansiedade. Os
resultados demonstram que os niveis altos de estado
de ansiedade revelaram aumento de aproximadamente
quatro vezes, quando comparamos trago e estado de
ansiedade dos acompanhantes nio orientados. Assim,
fica evidente a importincia das orientagdes de
enfermagem para minimizar os niveis de estresse dos
acompanhantes de clientes cirtdrgicos.

Em estudo recente, foi demonstrado diminuig¢ao
do nivel de ansiedade dos pacientes cirtrgicos que
receberam orientagdes de enfermagem durante a
visita pré-operatéria de enfermagem, quando
comparado com aqueles que nao receberam
orientagdes. Tais resultados corroboram a importancia
das orientacdes de enfermagem na estabilizagio e
manutengio do nivel de ansiedade dos pacientes
cirtrgicos®.

Podemos observar ainda na Figural, quando
comparamos o nivel alto do estado de ansiedade dos
pacientes que receberam orientacdes pré-operatdrias
com aqueles que nfo as receberam, ha redugio do escore
de ansiedade de 57% para 0%. Estes resultados reforcam
a importancia do acolhimento e das orientacdes de
enfermagem passadas durante a consulta de
enfermagem pré-operatdria, para minimizar os anseios
no momento de tensio e estresse vivenciados durante
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0 momento cirtrgico pelos acompanhantes das
criangas submetidas a procedimento cirtrgico.

A avaliagio das condi¢oes emocionais e mentais
realizada pelo enfermeiro mostra-se cada vez mais
necessdria. A identificacio dos problemas emocionais
e mentais emergentes e/ou decorrentes da internacgio
e do adoecimento ¢ de extremo valor, pois possibilita,
juntamente com o exame fisico, direcionar a assisténcia
de enfermagem .

Tanto na avaliacio das condicdes emocionais
quanto das condi¢des mentais, o profissional deve estar
com a sua aten¢do centrada nas atitudes e no
depoimento do paciente/familiar. Portanto, durante a
obtencéo dos dados a atengio ¢ dirigida, a0 mesmo
tempo, para o comportamento do paciente/familiar,
para o modo de vivéncia e para os problemas e sintomas
por eles apresentados e, assim, obter uma avaliagio
diagnédstica. Deve-se deixar o paciente/familiar livre
para falar sobre seus temores, sofrimentos, a
enfermidade, entre outros. Observar e ouvir o paciente
¢ fundamental, pois permite que ele fale, aliviando suas
tensoes; é preciso que ambos — profissional e cliente
estejam disponiveis para o diglogo.

Antes do inicio da avaliagio, deve ser explicado
ao paciente/familiar o seu objetivo e deix4-lo ciente
de que esta é uma forma de ajudar na sua recuperacéo.
Através da observacdo do comportamento, dos
sintomas e depoimentos, o enfermeiro poder4 avaliar
o nivel de ansiedade do paciente/familiar.

Estudos mostram que, quanto maior é o grau de
entendimento do paciente/familiar a respeito das
informagdes dadas pela enfermeira no pré-operatério,
menor serd o nivel de ansiedade em relacdo ao
procedimento cirtrgico, e assim, melhor serd sua
recuperacio. Portanto, o contato e as informagdes do
profissional enfermeiro contribuem para diminuir a
inseguranga do paciente/familiar e proporcionar
tranquilidade e bem-estar a eles'®.

O paciente/familiar quando é surpreendido pelo
adoecimento e necessidade de internagio se sente
desprotegido e ansioso frente as novas condicdes
vivenciadas.

Como sio cirurgias programadas, h4 um razodvel
periodo de tempo para a realizagdo do preparo pré-
cirtrgico adequado, para o alcance da minimizacio
do nivel de ansiedade, do estresse cirtirgico e eventuais
sequelas pos-operatérias’.

Conforme os resultados obtidos, os acom-
panhantes nfo orientados apresentaram média de trago
de ansiedade = 39, enquanto estado de ansiedade =
56, ou seja, um aumento de 43% no nivel de ansiedade.
Os acompanhantes orientados apresentaram média de
trago = 54 e média de estado de ansiedade = 41, ou
seja, houve redugio de 25% no nivel de ansiedade desses
acompanhantes, segundo a Tabela 1.
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Portanto, por meio desses dados, pode-se
perceber que os acompanhantes que receberam as
orientacdes perioperatdrias na consulta de
enfermagem se mostraram menos ansiosos quando
comparados os indices de trago e estado de ansiedade
dos acompanhantes nao orientados. Dessa forma, ¢é
evidente a importancia da consulta de enfermagem
na estabilidade emocional dos pacientes, reduzindo
o grau de ansiedade dos pacientes cirtrgicos.

TABELA 1: Distribuicao da média por Trago e Estado de
Ansiedade de dois grupos de acompanhantes de criancas
submetidas a cirurgia ambulatorial em uma Policlinica.
Municipio do Rio de Janeiro, RJ, 2012.

Variaveis Escore Média %
Total

Orientado Traco 486 54 100
Estado 373 41 75

Diferenca

Traco/Estado -25

N3o Orientado Traco 277 39 100
Estado 394 56 143

Diferenca

Traco/Estado +43

A consulta de enfermagem visa orientar sobre
o procedimento cirtirgico que sera realizado, o preparo
para a cirurgia, a recuperagio e os cuidados no pds-
operatério. Possibilita a reducéo da tenséo, estimula
o autocuidado, a reabilitagdo no pés-operatdrio e
aceitagio do tratamento. E um momento onde o
enfermeiro interage com o paciente e familia,
buscando solucionar problemas identificados,
estimulando um atendimento humanizado, que
contribua para tranquilizar o paciente no momento
cirtrgico'’.

De acordo com a Resolugio do Conselho Federal
de Enfermagem (COFEn) n? 159/93, a consulta de
enfermagem ¢ privativa do enfermeiro e através dela
pode-se identificar situagdes de satde/doenca,
programar e executar medidas que contribuam para
promogao, prote¢ao, prevengdo, recuperagio e
reabilitacdo do individuo e familia. E composta pelas
seguintes etapas: histérico de enfermagem (entrevista);
exame fisico, diagndstico de enfermagem, prescrigio e
implementagio da assisténcia de enfermagem e
evolucio de enfermagem.

A etapa da entrevista é mais do que um didlogo;
ela exige do profissional enfermeiro a habilidade de
ouvir e entender, de explorar os dados que o paciente/
familiar traz, de cjemonstrar interesse e conhecimento,
de ser receptivo. E preciso estabelecer uma comunicagio
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favordvel para obter boas informacdes as indagacoes
feitas. E a primeira e a melhor oportunidade que o
paciente/familiar tem para expor como percebe seu
estado e circunstancias de satde.

Conforme a entrevista progride, mais a relacdo
interpessoal se fortalece, propiciando proficuo espaco
de esclarecimento de dtvidas, que abrange tratamento,
rotinas da institui¢io de satde e de estabelecimento
conjunto de metas acerca do planejamento da
assisténcia de enfermagem.

CONCLUSAO

Como pode ser observado, os acompanhantes que
foram orientados durante a consulta de enfermagem
apresentaram uma diminuicio nos niveis de ansiedade,
enquanto o grupo que ndo obteve orientagdes
perioperatdrias de enfermagem revelou um aumento
acentuado no nivel de ansiedade. Com isso, fica
evidente a importancia da realizagdo da consulta de
enfermagem pré-operatdria para a reducgéo da ansiedade
destes acompanhantes, objetivando fornecer
informagdes para minimizar seus medos, angustias,
anseios e inseguranca frente ao procedimento cirtrgico,
além de se obter dados importantes que deverdo nortear
a assisténcia de enfermagem a ser prestada.

Este estudo contribui para a enfermagem, no
sentido de enfatizar a importincia da consulta de
enfermagem pré-operatéria, na qual o enfermeiro
fornece as orientagdes e, através do didlogo, identifica
o nivel de entendimento do familiar sobre a cirurgia
e o seu nivel de ansiedade. Dessa forma, é possivel
minimizar o nimero de complicagdes pds-operatdrias
e as suspensdes de cirurgias, mediante a implantagio
de medidas como consultas e visitas de enfermagem
pré-operatdrias.

Deve-se considerar algumas limitagdes do estudo
que podem dificultar a sua generalizagio de resultados,
como o nimero limitado de sujeitos e a possibilidade
de variaveis socioculturais que possam influenciar no
estudo.
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