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1. OBJETIVO(S)

A dor abdominal é uma queixa comum nos servicos de emergéncia. Todavia o
diagnéstico diferencial desta enfermidade ¢é bastante amplo, abrangendo desde
causas abdominais ou extra-abdominais, doencas clinicas ou cirdrgicas, doencas
sistémicas ou localizadas e ainda funcionais. Este documento tem por objetivo ajudar os
profissionais a reconhecer e tratar esta patologia e estabelecer o fluxo em nosso hospital para
melhor alocar nossos recursos.

2. ENQUADRAMENTO TEORICO

Dor abdominal aguda é aquela com duracdo menor de 07 dias. J& dor abdominal
cronica é definida como dor constante ou intermitente, que ocorre por um periodo
superior a 02 meses.

3. DESCRIGAO DOS PROCEDIMENTOS

a) ABORDAGEM DIAGNOSTICA:
Diante da ampla possibilidade de diagndsticos diferenciais e da dificuldade de na
obtencdao de informag¢des acerca da sintomatologia do paciente, principalmente nas
faixas etdrias mais precoces, é necessdaria uma histdria clinica e exame fisico
minuciosos.
b) HISTORIA CLINICA:
-Tempo de duragao: aguda < 7 dias.
-Tipo: continua, intermitente, em cdlica.
-Localizagdo e irradiacao da dor.
-Fatores de melhora ou exacerbacao.
-Relagdo com alimentacdo ou evacuacao.
-Sintomas gastrintestinais associados, suas caracteristicas e relacdo com a dor
(nduseas, vOmitos, diarreia, eructacbes, distensdo abdominal, parada na
eliminacdo das fezes).
-Caracteristicas das evacuacgdes, presenca de sangue e muco.
-Queixas extra intestinais (cefaleia, aura, sintomas urindrios, sintomas
respiratdrios, purpura e artralgia).
-Presenca de febre.
-Histoéria de trauma abdominal.
-Cirurgias abdominais prévias.
-Uso de medicacoes.
-Presenca de doenca cronica (diabetes, anemia falciforme, sindrome nefrética).
-Meninas adolescentes: ciclo menstrual, atividade sexual, DST.
c) EXAME FISICO (completo):
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-Sinais vitais
*ATENCAO: sinais de gravidade -> alteragao de perfusao, hipotensao,

desidratacdo e/ou alteragdo de sensoério.

-Postura fisica: posicdo antdlgica, flexdo das pernas durante o choro nos
lactentes.

-Avaliar orofaringe.
-Ausculta pulmonar.
-Ausculta cardiaca.

-Exame do abdome: distensdo, cicatrizes, circulacdo colateral, massa palpavel,
avaliar ruidos hidroaéreos, sinais de irritacdo peritoneal. Palpacdo superficial e
profunda.

-Toque retal: impactacdo de fezes, sangramento, compressao extrinseca.
-Exame de testiculos e regido inguinal.

-Meninas adolescentes: realizar exame vaginal.

-Procurar sinais de abuso sexual.

d)EXAMES COMPLEMENTARES (devem ser solicitados de acordo com as hipdteses
diagnésticas mais provaveis, levando em consideracdo a histéria clinica e exame
fisico):

-Hemograma.

-Coagulograma.

-Marcadores inflamatodrios: VSH e PCR.

-Aminotrasferases.
-Amilase e lipase.

-Fosfatase alcalina e gama-GT.
-Bilirrubinas totais e fracGes.

-Glicemia.
-Gasometria arterial.

-Eletrdlitos.
-Pesquisa de leucdcitos, rotavirus e sangue oculto nas fezes.
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-Parasitolégico de fezes com Bearmann e l|amina direta para pesquisa de giardia
e ameba.
-Coprocultura.
-EAS e urocultura.
-Rx de abdome.
-USG de abdome.
-TC de abdome.
-RX de torax.
-CPRE.
-EDA.
-USG pélvica/transvaginal.
-USG de bolsa escrotal.
e) CAUSAS DE DOR ABDOMINAL AGUDA:
GASTRINTESTINAIS OUTRAS CAUSAS Pneumomia
Apendicite Ulcera péptica ITU ICC
Trauma abdominal | Linfadenite Nefrolitiase Insuficiéncia
mesenteérica suprarrenal
Hérnia encarcerada | Enxaqueca Dismenorreia Hipoglicemia
abdominal
Intussuscepc¢ao Hepatite DIP CAD
Abscesso hepatico | Mittelschmerz Pneumotorax
Diverticulo de | Colecistite Gravidez ectopica Pleurite
Meckel diafragmatica
Enterocolite Colelitiase Torcao de | Anemia falciforme

ovario/testicular

Perfuracao Infarto esplénico Porfiria aguda Leucemia aguda

intestinal

DIl Ruptura esplénica | Purpura de | SHU
Henoch-Shalein

GECA Pancreatite Miocardite Endocardite

Constipacao Peritonite Pericardite Faringoamigdalite
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f) DIAGNOSTICO DIFERENCIAL DE DOR ABDOMINAL POR FAIXA ETARIA:

Menores de 2 anos | 2a 5 anos 5a 12 anos Maiores de 12 anos
Colica infantil GECA GECA Apendicite
GECA Apendicite aguda Apendicite GECA
Constipacao Constipacgao Constipagdo Constipagao
ITU ITU Dor abdominal | Dismenorreia
funcional
Intussuscepgao Intussuscepgao ITU DIP
Volvo Faringite Faringite Abortamento
Hérnia encarcerada | Crise falciforme PNM de lobo | Gestacdo ectopica
inferior
Diverticulo de | Diverticulo de | Crise falciforme Torgdo de
Meckel Meckel ovario/testicular
Megacolo Purpura de | Purpura de
congénito Henoch-Shélein Henoch-Shélein
Estenose Adenite Adenite
hipertrofica de | Mesenteérica Mesenterica
piloro
g) SINAIS SUGESTIVOS DE AVALIACAO CIRURGICA DE DOR ABDOMINAL:
Dor abdominal de forte intensidade
Vomitos biliosos e fecaloides
Rigidez abdominal involuntaria
Sinal de descompressdo brusca positiva
Distensdo abdominal com timpanismo difuso
Liquido livre ou sangue em cavidade abdominal
Historia de trauma abdominal com distensdo difusa e dor de forte intensidade
h) TRATAMENTO:
O tratamento vai depender da causa dor abdominal.
i) FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO DE PACIENTE PEDIATRICO COM DOR

ABDOMINAL AGUDA:
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CRIANCA COM DOR ABDOMINAL AGUDA

l

ANAMMESE CUIDADOSA

l

EXAME FiSICO COMPLETO

l

PRESEMNCA DE SINAIS DE ALARME?

/

SIM MAOD
v
SINAIS INIDICATIVOS DE
> EMERGENCIAS
CIRURGICAS?
(ITEM &)
SIM NAO

-ANALGESIA.

-SOLICITAR EXAMES ORIENTADOS PELA
HISTORIA CLINICA E EXAME FisICO.

-TRATAR  CONFORME  PROTOCOLOS
ESTIPULADOS PARA CADA PATOLOGIA.
-SOLICITAR  AVALIACAO/ENCAMINHAR AOQ
SERVICO DE DISPONHA DE CIRURGIAD EfOU
GASTROPEDIATRA CONFORME
NECESSIDADE DE CADA PACIENTE.

0 SERVICO
DISPONHA

*INICIAR ANTIBIGTICO EM CASO DE SEPSE. SEMPRE COLHER HEMOCULTURA ANTES.
**REALIZAR TC DE ABDOME EM CASOS EM QUE RX E USG NAO FORAM SUFICIENTES
PARA ESCLARECIMENTO DIAGNOSTICO.
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: ; HISTORIA CLINICA E EXAME : ’
HISTORIA CLINICA E EXAME ! HISTORIA CLINICA E EXAME
FiSICO SUGESTIVO DE PR;EE'EEGSIL;EEEEES’;%EG_ FiSICO SUGESTIVO DE DOENCA
OBSTRUCAO AGUDA? 0 W0 HEPATOBILIAR?
l |

OCULTURA

HOUWER
SPEITA DE

A PANCREATITE EM
ANCREATITE AGUDA)
DIARREIA)

SOMETRIA ARTRIAL (NA SUSPEITA

)CULTURA
BDOMINAL TOTAL (NA
DE ITU FEBRIL OU
ENTERICA)
DE TORAX (MA SUSPEITA DE
AFECCOES PULN S E PLEUIRAIS)

HISTORIA CLINICA E EXAME FisICO
SUGESTIVO DE DOENCA FUNCIONAL
[CONSTIPAGAD, AEROFAGIA, ADOLESCENTES
INTOLERANCIA A CARBIDDRATOS,
DISMENORREIA)?

l

NCAMINHAR A

CIRURG

ATENTAR SEMPRE PARA SINAIS DE

ABUSO
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A Geréncia de Atencdo a Salde se manifesta pela aprovacdo do Protocolo -
PRT.DM.045 (15123117) que versa sobre Dor abdominal Aguda, expresso na Certidao
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