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INTRODUÇÃO: O trauma abdominal é uma lesão súbita e violenta na região 

abdominal, que apresenta vários padrões de lesão. É o mais recorrente em crianças, 

acometendo principalmente o trato gastrointestinal, sendo potencialmente fatal quando 

não diagnosticado e tratado adequadamente. Deste modo, as técnicas utilizadas para 

manejo destes pacientes apresentam vários enigmas e desafios para os profissionais da 

saúde (1,2). OBJETIVO: avaliar na literatura vigente as indicações da laparoscopia para 

avaliação diagnóstica de trauma abdominal pediátrico, a fim de verificar quais os riscos 

e benefícios deste procedimento na qualidade de vida do paciente desde o perioperatório 

e pós-operatório até a alta hospitalar. MÉTODO: para este estudo foram selecionadas 

duas bases de dados de acesso online: Pubmed/Medline e BVS/Biblioteca Virtual em 

Saúde. Os seguintes termos foram utilizados: “laparoscopy OR videolaparoscopy”, 

“abdominal injuries” e “child”, bem como seus sinônimos e combinações. Após a busca, 

os dados foram devidamente categorizados e analisados. RESULTADOS: a utilização 

da laparoscopia possui resultados melhores a outros manejos cirúrgicos. Dentre os 

estudos analisados, pacientes mais jovens, mais estáveis e com lesões contusas, tiveram 

resultados semelhantes ou melhores aos pacientes tratados com laparotomia, a 

laparoscopia auxilia tanto no diagnóstico quanto no tratamento sem aumento de eventos 

adversos ou lesões ocultas e proporciona aos pacientes menor tempo de internação e 

menor incidência de infecção do sítio cirúrgico. DISCUSSÃO: a adesão da laparoscopia 

como técnica de diagnóstico e tratamento de lesões relacionadas ao trauma abdominal 

vem ganhando força e possui inúmeros benefícios tanto para os cirurgiões quanto para os 

pacientes. CONSIDERAÇÕES FINAIS: de acordo com a base de dados vigente, 

existem muitas indicações para a realização da laparoscopia para manejo e avaliação 

diagnóstica de trauma abdominal pediátrico como: lesões penetrantes que violam o 

peritônio; pneumoperitônio ou evidência de perfuração de órgão oco e/ou hemodinâmica 

persistente.  
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