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SEMIOLOGIA ABDOMINAL

* ABDOME

- REGIAO ENTRE LINHA INTERMAMILAR E PUBIS

- DIVISOES:

. ANTERO-MEDIAL
. FLANCOS
DORSO

. QUADRANTES
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SEMIOLOGIA ABDOMINAL

e DIVERSOS ORGAOS E SISTEMAS:

. VISCERAS SOLIDAS

. GRANDES VASOS

. VISCERAS OCAS

. SISTEMA URINARIO

. SISTEMA REPRODUTOR




Venas del intestino grueso
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SEMIOLOGIA ABDOMINAL

* PATOLOGIAS:

. INFLAMATORIAS
. PERFURATIVAS
. INFECCIOSAS

. HEMORRAGICAS
. ISQUEMICAS

. NEOPLASICAS
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SEMIOLOGIA ABDOMINAL

* SEMIOLOGIA:

“Semiologia ou Propedéutica € a parte da Medicina veterinaria,
Medicina, Fisioterapia , Fonoaudiologia , Terapia ocupacional ,
Odontologia , Enfermagem, Nutricao e Farmacia relacionada ao
estudo dos sinais e sintomas das doencas humanas e animais.
Vem do grego onueioAoyia (semeion, sinal + l6gos, tratado,
estudo).”




SEMIOLOGIA ABDOMINAL

* SINTOMAS

. DOR

. NAUSEAS E VOMITOS
"EBRE

NAPETENCIA / HIPOREXIA
. DIARREIA

. EVACUACAO

. FLATOS




SEMIOLOGIA DA DOR

LOCALIZACAO
QUALIDADE / CARATER
INTENSIDADE

DURACAO

IRRADIACAO

EVOLUCAO

SINTOMAS ASSOCIADOS
FATORES AGRAVANTES
FATORES ATENUANTES
10. ALTERACOES ORGANICAS

1.
2.
3.
4.
5.
6.
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3.
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SEMIOLOGIA ABDOMINAL

* SEMIOLOGIA:

. INSPECAO

. PALPACAO

. PERCUSSAO

. AUSCULTA

. EXAME PROCTOLOGICO




SEMIOLOGIA ABDOMINAL

e INSPECAO = DO TORAX A REGIAO CRURAL
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SEMIOLOGIA ABDOMINAL

* DISPOSITIVOS:

. SNG

. SNE = DIETA ENTERAL

. DRENOS ABDOMINAIS

. SVD / UROPEN / DEBITO URINARIO




SEMIOLOGIA ABDOMINAL

* DISPOSITIVOS:

. SNG

. SNE = DIET.' EN.FRAL

. DREIM.OS AB YNK'INAIS

. SVD, UR0\ F’ / DEBITO URINARIO







SEMIOLOGIA ABDOMINAL

PALPACAO = UMA OU DUAS MAOS ESPALMADAS

SUPERFICIAL

PROFUNDA
DESCOMPRESSAO BRUSCA
VISCEROMEGALIAS
PLASTROES / TUMORACOES







SEMIOLOGIA ABDOMINAL

e PERCUSSAO = EM TODO ABDOME

- NORMAL
- TIMPANICA
- MACICA







SEMIOLOGIA ABDOMINAL

e AUSCULTA -

- NORMAL

- DIMINUIDOS ‘

- AUMENTADOS &
- METALICOS

- AUSENTES L s




SEMIOLOGIA ABDOMINAL

e« AUSCULTA = RUIDOS HIDRO-AEREOS

NORMAL
DIMINUIDOS > INFLAMACAO / INFECCAO / SG / METABOLISMO INADEQUADO
AUMENTADOS > OBSTRUCAO

METALICOS > OBSTRUCAO GRAVE E PROLONGADA

AUSENTES > PREOCUPANTE = ALARME !!!




SEMIOLOGIA ABDOMINAL

e EXAME PROCTOLOGICO > DLE OU
GENUPEITORAL

1. INSPECAO - ESTATICA E DINAMICA
2. PALPACAO

3. TOQUE

4. ANUSCOPIA










DIACGNOSIS
OF THE | ABDOME AGUDO
ACUTE

ABDOMEN
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“Dor abdominal continua, em geral com mais de 6h,
que motiva procura por atendimento meéedico
urgente.”




ABDOME AGUDO

SEM irritacao Peritoneal

Classificacao

Irritacao Peritoneal




e INFLAMACAO DO PERITONEO

- VISCERAL

- ABDOMINAL




PERITONITE VISCERAL

INFORMACOES NOCICEPTIVAS POR FIBRAS TIPO C

DOR MAL DEFINIDA E REFLEXA
RELACIONADA COM A ORIGEM EMBRIOLOGICA

PROCESSO INICIAL




Dor referida - Metamero dependente

Epigastric region
Periumbilical region

Pelvic region




PERITONITE PARIETAL

FIBRAS TIPO A

DOR INTENSA E BEM LOCALIZADA

SEGUE DERMATOMO CORRESPONDENTE

PROCESSO TRANSMURAL




DOR LOCALIZADA - PARIETAL




PACIENTE IMOVEL
COMPROMETIMENTO GERAL IMPORTANTE
TAQUICARDIA

RIGIDEZ ABDOMINAL

DEFESA INVOLUNTARIA

DOR A PALPACAO SUPERFICIAL E PROFUNDA
DESCOMPRESSAO BRUSCA DOLOROSA




PACIENTE IMOVEL
COMPROMETIMENTO C=R.\. iIMPORTANTE
TAQUICARDIA

RIGIDEZ ABDO. 1IMIAL

DEFESA IN\'O, ' INTARIA

DCR A 'ALP, .CAO SUPERFICIAL E PROFUNDA
DE! ~U1.1PRESSAO BRUSCA DOLOROSA




ABDOME AGUDO

Com Irritacao peritoneal

Inflamatorio Perfurativo Hemorragico




ABDOME AGUDO

Sem Irritacao peritoneal

Obstrutivo Vascular




EM GERAL...

- DOR +

- MUITA DOR SUBITA,

- MENOS DOR, MAIS

- COLICA, E FLATOS

- MUITA DOR, POUCOS ACHADOS,




ABDOME AGUDO

Abdome Agudo Nao-cirargico - Causas

* Nao-abdominais:
Infarto do miocardio
Embolia pulmonar
Pneumaonia
Pleurite
Transtornos psiquiatricos
Abstinéncia de narcoticos
Herpes-zoster
Sindrome de budd-chiari
Insuficiéncia cardiaca
Distensdo da capsula hepatica
Pericardite constritiva
Metabdlicas/sistémicas:
Cetoacidose diabetica
Porfiria intermitente aguda
Insuficiéncia adrenal aguda
Uremia
Crise aguda de hemdlise

Crise algica da anemia falciforme

Intoxicacdo por metais pesados
Reagdo medicamentosa

Angicedema : ool
Febre familiar do mediterraneo
Maldria

Febre amarela

Sindromes de vasculite sistémica
(doenca de Behget, poliarterite
nodosa etc.)
Gastrointestinais/abdominais:
Doenca inflamatdria intestinal
Sindrome do intestino irritavel
Doenca ulcerosa péptica
Esofagite

Dispepsiafuncional .

quni;a diverticular do colon
direito

Cancer intra-abdominal
Diverticulo de meckel
Pseudo-obstrugio intestinal
Célon espastico

Angina mesentérica

Contusdo da parede abdominal
Linfadehite mesentérica

Linfonodomegalias (linfoma,
doencas auto-imunes etc.)

Hepatite aguda
Tuberculose intestinal

Infecces (citomegalovirus, febre
tifdide, gastroenterite aguda).

Ginecoldgicas/uroldgicas :
Abscesso tubovariano
Doenca inflamataria pélvica
Mittelschmerz
Endometriose

Cancer ginecolégico
Prostatite

Obstrucdo de vias urinarias
Litiase renal

Infeccdo urinaria







