| Congresso Internacional de Saude, Pesquisa e
Emergéncias - CISIPE 2026

IMPACTO DO ATRASO NA PROCURA POR ATENDIMENTO EM CASOS DE ABDOME AGUDO
PERFURATIVO

IMPACT OF DELAYED MEDICAL CARE SEEKING IN CASES OF PERFORATED ACUTE ABDOMEN
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: O abdome agudo perfurativo representa uma das principais emergéncias cirurgicas, estando
associado a elevada morbimortalidade quando ndo diagnosticado e tratado precocemente. A perfuracao de
visceras ocas pode decorrer de diferentes condi¢bes, como ulcera péptica perfurada, apendicite
complicada, diverticulite e perfuracdes intestinais infecciosas ou traumaticas. O atraso na procura por
atendimento médico contribui diretamente para piora do quadro clinico, favorecendo evolucao para sepse,
peritonite difusa, choque séptico e necessidade de procedimentos cirirgicos mais extensos. Fatores
socioecondmicos, automedicacao, dificuldade de acesso a saude e subvaloriza¢ao inicial dos sintomas
podem influenciar negativamente o tempo de busca por assisténcia. Ainda existem limita¢cbes quanto a
analise integrada dos impactos relacionados ao retardo do atendimento nesses pacientes.

Objetivo: Analisar os impactos do atraso na procura por atendimento médico em pacientes com abdome

agudo perfurativo, enfatizando repercussées clinicas, cirdrgicas e progndsticas.
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Metodologia: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada entre janeiro e abril de 2026 nas
bases de dados PubMed, Scielo e Biblioteca Virtual em Saude. Foram utilizados os descritores ‘“Perforated
Acute Abdomen”, “Delayed Diagnosis”, “Emergency Surgery”, ‘“Peritonitis” e “Surgical Emergencies”,
associados pelos operadores booleanos AND e OR. Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2026,
disponiveis na integra nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Excluiram-se estudos duplicados, relatos
de caso isolados e publicacdes sem relacao direta com a temadtica. Apds aplicagdo dos critérios de
elegibilidade, 14 estudos compuseram a amostra final. As varidveis analisadas incluiram tempo até procura
por atendimento, complica¢bes clinicas, necessidade de terapia intensiva, tempo de internacao e
mortalidade hospitalar.

Resultados: Os estudos analisados demonstraram que o atraso na procura por assisténcia médica esteve
diretamente relacionado ao agravamento clinico dos pacientes com abdome agudo perfurativo. Observou-
se maior incidéncia de sepse, peritonite generalizada, instabilidade hemodinamica e necessidade de
admissao em unidade de terapia intensiva nos casos com maior tempo de evolu¢ao sintomatica. Pacientes
que demoraram mais para buscar atendimento apresentaram maior frequéncia de procedimentos cirdrgicos
complexos, necessidade de ostomias e aumento do tempo de internacao hospitalar. Entre os fatores
associados ao atraso destacaram-se automedicacao, dificuldade de acesso aos servicos especializados,
medo da hospitalizagdo e interpretagdo inadequada da gravidade dos sintomas. Os estudos refor¢caram
ainda que o reconhecimento precoce dos sinais clinicos e o rdpido encaminhamento cirdrgico sao
fundamentais para redugao de complica¢des e mortalidade.

Conclusoes: O atraso na procura por atendimento em casos de abdome agudo perfurativo estd associado a
piores desfechos clinicos e cirdrgicos, aumentando significativamente o risco de complicagbes graves e
mortalidade. Estratégias voltadas a educa¢ao em saude, reconhecimento precoce dos sintomas e ampliagao
do acesso aos servicos de urgéncia podem contribuir para diagndstico mais rapido e melhor progndstico

desses pacientes.
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