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Resumo

Esta pesquisa teve como objetivo identificar e analisar as préaticas clinicas mais eficazes no manejo do politraumatismo
infantil. Para realizar o levantamento de dados, foram selecionadas as principais bases de dados cientificas e académicas
que oferecem acesso a artigos revisados por pares e estudos relevantes. As bases de dados incluidas foram PubMed,
Scopus, Web of Science e LILACS. Essas hases foram escolhidas devido a sua abrangéncia e a qualidade das
publicacdes que indexam, garantindo a inclusdo de estudos relevantes e atualizados sobre o tema. A revisao das préaticas
clinicas no manejo do politraumatismo infantil evidenciou que a aplicagdo sistematica de protocolos de triagem, 0 uso
avancado de tecnologias de imagem e a intervencéo precoce sdo fundamentais para melhorar os desfechos clinicos. A
analise revelou que o Advanced Trauma Life Support (ATLS) e as praticas de drenagem torécica, entre outras
abordagens, tém demonstrado eficacia significativa na reducdo da mortalidade e na melhora da recuperacdo funcional
das criancas vitimas de trauma. Além disso, a colaboracdo entre equipes multidisciplinares e a implementacédo de
programas de reabilitacdo individualizados contribuem de forma importante para a qualidade do cuidado e o suporte
continuo durante a recuperagdo. No entanto, a pesquisa identificou varias limitacdes, incluindo a variagdo nas diretrizes
e protocolos entre diferentes instituices e regides, e a persisténcia de praticas desatualizadas em alguns centros. Essas
inconsisténcias podem levar a discrepancias nos resultados clinicos e evidenciam a necessidade de maior uniformidade
e atualizacéo continua nas praticas clinicas.

Palavras-chave: Politrauma infantil; Manejo; UTI.

Abstract

This research aimed to identify and analyze the most effective clinical practices in the management of childhood
polytrauma. To carry out the data collection, the main scientific and academic databases that offer access to peer-
reviewed articles and relevant studies were selected. The databases included were PubMed, Scopus, Web of Science
and LILACS. These databases were chosen due to their scope and the quality of the publications they index, ensuring
the inclusion of relevant and up-to-date studies on the topic. The review of clinical practices in the management of
childhood polytrauma showed that the systematic application of screening protocols, the advanced use of imaging
technologies and early intervention are fundamental to improving clinical outcomes. The analysis revealed that
Advanced Trauma Life Support (ATLS) and chest drainage practices, among other approaches, have demonstrated
significant effectiveness in reducing mortality and improving the functional recovery of child victims of trauma.
Furthermore, collaboration between multidisciplinary teams and the implementation of individualized rehabilitation
programs contribute significantly to the quality of care and ongoing support during recovery. However, the research
identified several limitations, including variation in guidelines and protocols between different institutions and regions,
and the persistence of outdated practices in some centers. These inconsistencies can lead to discrepancies in clinical
results and highlight the need for greater uniformity and continuous updating in clinical practices.

Keywords: Childhood polytrauma; Management; ICU.

Resumen

Esta investigacion tuvo como objetivo identificar y analizar las précticas clinicas mas efectivas en el manejo del
politraumatismo infantil. Para realizar la recoleccion de datos se seleccionaron las principales bases de datos cientificas
y académicas que ofrecen acceso a articulos revisados por pares y estudios relevantes. Las bases de datos incluidas
fueron PubMed, Scopus, Web of Science y LILACS. Estas bases de datos fueron elegidas por su alcance y la calidad
de las publicaciones que indexan, asegurando la inclusién de estudios relevantes y actualizados sobre el tema. La
revision de las practicas clinicas en el manejo del politraumatismo infantil mostré que la aplicacién sistematica de
protocolos de deteccion, el uso avanzado de tecnologias de imagen y la intervencion temprana son fundamentales para
mejorar los resultados clinicos. El andlisis revel6 que las practicas de soporte vital avanzado en traumatismos (ATLS)
y drenaje toracico, entre otros enfoques, han demostrado una eficacia significativa para reducir la mortalidad y mejorar
la recuperacion funcional de los nifios victimas de traumatismos. Ademé&s, la colaboracién entre equipos
multidisciplinarios y la implementacion de programas de rehabilitacion individualizados contribuyen significativamente
a la calidad de la atencion y el apoyo continuo durante la recuperacion. Sin embargo, la investigacion identificé varias
limitaciones, incluida la variacion en las pautas y protocolos entre diferentes instituciones y regiones, y la persistencia
de précticas obsoletas en algunos centros. Estas inconsistencias pueden generar discrepancias en los resultados clinicos
y resaltar la necesidad de una mayor uniformidad y actualizacion continua en las practicas clinicas.

Palabras clave: Politraumatismo infantil; Gestion; UCI.

1. Introducéo
O politraumatismo infantil refere-se a um conjunto de lesdes multiplas e severas que afetam criangas em diferentes
contextos de acidentes, como atropelamentos, quedas e traumas penetrantes. Este cenario clinico complexo demanda uma

abordagem multifacetada e altamente especializada para garantir um manejo eficaz e a melhor recuperacéo possivel. O manejo
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do politraumatismo envolve a integracdo de diversas praticas clinicas que visam a estabilizacdo imediata do paciente, a avaliacdo
e 0 tratamento das lesdes e a reabilitacdo continua (Moreira et al., 2021).

As definigdes de politraumatismo e suas implicagfes clinicas sdo fundamentais para compreender a gravidade e a
complexidade dos casos que envolvem criangas. O politraumatismo é caracterizado por maltiplas lesdes que afetam diferentes
sistemas do corpo, como o respiratorio, cardiovascular, neurolégico e ortopédico. A combinacao de tais lesGes pode levar a um
quadro clinico instavel e exigir intervencdes rapidas e coordenadas para a sobrevivéncia e a recuperacdo da crianca. A
contextualizacdo do tema revela que o politraumatismo infantil € uma preocupacéo significativa na pratica clinica devido a sua
alta morbidade e mortalidade. Acidentes de transito, quedas e outros traumas sdo causas comuns de politraumatismo em criangas,
exigindo uma resposta clinica eficaz. A complexidade do tratamento dessas les6es é ampliada pela necessidade de considerar a
variabilidade na fisiologia infantil, que difere significativamente da fisiologia adulta (Pérez et al., 2023).

A problematica central da pesquisa é a variabilidade nas préticas clinicas adotadas no manejo do politraumatismo
infantil. Existe uma grande diversidade nas abordagens utilizadas, refletindo diferentes diretrizes, protocolos e niveis de
experiéncia dos profissionais de salde. Essa variacao pode impactar a eficacia do tratamento e os resultados clinicos, levantando
a necessidade de padronizacdo e de melhores préaticas baseadas em evidéncias. Além disso, a compreensdo das préaticas clinicas
eficazes no manejo do politraumatismo pode auxiliar na formacdo de profissionais de salde, garantindo que eles estejam
preparados para lidar com esses casos criticos de forma eficiente e segura (Lima et al., 2022).

A integracdo de diretrizes baseadas em evidéncias na pratica clinica pode, portanto, resultar em uma melhoria geral na
qualidade do atendimento. A problematica do manejo do politraumatismo infantil é complexa, envolvendo ndo apenas o
tratamento das lesbes, mas também a consideracdo das necessidades emocionais e psicoldgicas da crianca e de sua familia. O
suporte adequado durante e apds o tratamento é crucial para a recuperagdo completa e para minimizar o impacto a longo prazo
das lesdes (Lima et al., 2022).

As diretrizes atuais e os protocolos de tratamento frequentemente sdo baseados em estudos e experiéncias clinicas que
podem variar em qualidade e aplicabilidade. Portanto, uma andlise critica e sistematica das praticas existentes é necesséria para
identificar lacunas e promover a implementacdo de estratégias eficazes e uniformes. Esta pesquisa é essencial para melhorar o
atendimento e garantir que todas as criancas recebam cuidados de alta qualidade, independentemente de sua localizacdo ou do
contexto do atendimento. A investigacdo das melhores préticas pode levar a criagdo de protocolos mais eficazes e a formacéo de
uma base sélida para a pratica clinica futura (Rabito et al., 2023).

Assim, a pesquisa busca ndo apenas descrever e analisar as praticas atuais, mas também propor melhorias e inovagdes
no manejo do politraumatismo infantil. Com a evolugéo continua das técnicas e do conhecimento médico, é fundamental atualizar
e revisar as abordagens clinicas para garantir o melhor atendimento possivel para as criangas afetadas por politraumatismo.
Aliado a isso, a realizacao deste estudo, justifica-se devido a sua relevancia académica, cientifica e social. Academicamente, o
estudo oferece uma oportunidade de aprofundar o conhecimento sobre as melhores praticas e protocolos para o tratamento de
politraumatismo em criancas, contribuindo para a formacédo e atualizacdo de profissionais de satde. Cientificamente, a pesquisa
visa identificar e consolidar evidéncias baseadas em estudos clinicos e experimentais, promovendo a criacdo de diretrizes mais
eficazes e seguras. Socialmente, a importancia reside na melhoria da qualidade do atendimento as criangas vitimas de traumas,
reduzindo a morbidade e mortalidade associadas, e garantindo uma recuperacdo mais completa e rapida, impactando
positivamente a vida das familias e a sa(de publica.

Nesse desfecho, esta pesquisa teve como objetivo identificar e analisar as praticas clinicas mais eficazes no manejo do

politraumatismo infantil.
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2. Metodologia

A presente pesquisa adota o formato de uma revisdo integrativa da literatura, que visa compilar e analisar de forma
abrangente os estudos existentes sobre o manejo do politraumatismo infantil. Esse tipo de revisdo permite a sintese de
conhecimentos provenientes de diferentes estudos, oferecendo uma visao ampla e detalhada das praticas clinicas e das evidéncias
disponiveis. A revisdo integrativa € particularmente Util para identificar lacunas no conhecimento e para desenvolver
recomendacdes baseadas em evidéncias que possam informar a pratica clinica e a pesquisa futura. A revisao integrativa é uma
metodologia que permite a inclusdo de estudos com diferentes desenhos metodolégicos, proporcionando uma compreenséo
ampla e integrada sobre o tema investigado. Segundo Mendes, Silveira e Galvao (2008), a revisdo integrativa é composta por
seis etapas: identificacdo do problema, estabelecimento de critérios de inclusdo e excluséo, definicdo da amostra, andlise dos
dados, interpretacdo dos resultados e apresentacéo da revisao.

A pergunta norteadora desta pesquisa é: "Quais sdo as préaticas clinicas mais eficazes no manejo do politraumatismo
infantil e como essas praticas variam de acordo com as diretrizes e protocolos atuais?" Esta pergunta orienta a revisao da literatura,
focando na identificacdo e andlise das melhores préticas e na avaliacdo da consisténcia das abordagens clinicas na literatura
existente.

Para realizar o levantamento de dados, foram selecionadas as principais bases de dados cientificas e académicas que
oferecem acesso a artigos revisados por pares e estudos relevantes. As bases de dados incluidas foram PubMed, Scopus, Web of
Science e LILACS. Essas bases foram escolhidas devido & sua abrangéncia e & qualidade das publicacbes que indexam,
garantindo a inclusdo de estudos relevantes e atualizados sobre o tema.

O levantamento de dados foi realizado através da busca sistematica nas bases de dados selecionadas, utilizando palavras-

chave e termos relacionados ao politraumatismo infantil e praticas clinicas, como "politraumatismo infantil," "manejo de trauma

pediatrico," "tratamento de politraumatismo em criancas," e "protocolos clinicos." A busca foi refinada com o uso de filtros para
selecionar apenas artigos publicados nos Gltimos 10 anos, garantindo a relevancia e atualidade das informacdes.

Os critérios de inclusdo para os estudos selecionados foram: (1) artigos revisados por pares que tratam especificamente
do manejo do politraumatismo em criangas; (2) estudos que abordam praticas clinicas, protocolos e diretrizes relevantes; (3)
publicagcdes em inglés, portugués ou espanhol; (4) estudos que fornecem dados empiricos, analises criticas ou revisdes sobre o
tema. Foram incluidos tanto estudos quantitativos quanto qualitativos, desde que cumprissem esses critérios e fornecessem
informacgdes pertinentes.

Os critérios de exclusdo foram: (1) estudos que ndo tratam diretamente do politraumatismo infantil, como aqueles
focados exclusivamente em trauma adulto ou outras condi¢Bes ndo relacionadas; (2) artigos que ndo foram revisados por pares
ou que ndo apresentem rigor metodoldgico; (3) publica¢des em idiomas diferentes dos selecionados; (4) estudos com foco em
contextos ou ambientes que ndo sejam diretamente aplicAveis ao manejo clinico do politraumatismo infantil, como casos
extremamente especificos ou contextos muito distintos dos cuidados pediatricos gerais.

Para a apresentacdo dos resultados, os dados relevantes foram extraidos na integra e apresentados em quadro, seguido

por uma sintese descritiva-interpretativa e discussao a luz da literatura cientifica pertinente.
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Figura 1 - Fluxograma de selecdo da amostra.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

3. Resultados e Discussao
Foram selecionados 08 artigos para compor a amostra dos resultados. Para uma melhor compreenséo, organizou-se no

Quadro 1, estruturado entre os respectivos dados de: Titulo, autor, ano de publicagéo, objetivos e periodico em que foi publicado.

Quadro 1 - Descrigdo da amostra.

Titulo Autor/Ano Objetivos Periddico
Abordagem ao paciente pediatrico Menezes et al., 2024 | Analisar os desafios e atualizagbes do Brazilian Journal of
traumatizado: desafios e atualizagbes atendimento emergencial ao paciente Implantology and Health
pediatrico politraumatizado. Sciences
Politrauma em Criangas: Epidemiologia, Ciorba; Maegele, Abordar os principais aspectos do Revista Médica Alema
Avaliagdo Diagnostica Aguda e 2024 tratamento agudo de criangas Internacional
Tratamento. gravemente feridas.
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Uma pesquisa epidemiolégica prospectiva Alietal., 2024 Avaliar a escala do problema, Revista africana de cirurgia
de trauma pediétrico na Africa: um estudo identificar as causas mais comuns de pediatrica
transversal. trauma na zona da Associagdo Cirlrgica
Pediatrica Pan-Africana (PAPSA) e
definir os fatores limitantes para a
prestacéo dos servigos necessarios para
reduzir a mortalidade e a incapacidade
potenciais.
Trauma e abuso sexual em criangas — Ali et al., 2023 Descrever a epidemiologia, os desafios, Seminarios em Cirurgia
Epidemiologia, desafios, estratégias de as estratégias de gestdo e a prevengdo Pediatrica
gestédo e prevencdo em paises de baixa e do trauma pediatrico em paises de baixa
média renda. e média renda
Fatores progndsticos precoces de Hernandez et al., Identificar fatores prondsticos precoces Medicina Intensiva
morbidade e mortalidade em traumatismo 2022 que conduzem a um maior risco de
cranioencefélico grave em criancas. prondstico desfavoravel.
Experiéncia em unidade de politrauma
infantil.
Traumas na infancia e adolescéncia em Conradie et al., 2021 Analisar a experiéncia com trauma South African journal of
Pietermaritzburg sdo uma subepidemia pediatrico para ajudar a planejar e surgery
negligenciada dentro de uma epidemia fortalecer estratégias continuas para
maior e justificam um servico dedicado. lidar com traumas.
Manejo do paciente politraumatizado. Diez, 2020 Conhecer a sequéncia de a¢des antes de Protocolos diagndsticos e
um paciente politraumatizado. terapéuticos em Emergéncias
Pediatricas
Trauma pedidtrico: epidemiologia, Stewart, 2020 Revisar os sistemas de classificagdo e Cirurgia Pediatrica: Um
prevencao e controle. mecanismos comuns e fatores de risco Manual Completo para a
de lesdes. Africa

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

A andlise das praticas clinicas no manejo do politraumatismo infantil revelou que a abordagem inicial é crucial para o
sucesso do tratamento. Estudos recentes destacam a importancia da utilizacdo de protocolos de triagem, como o Advanced
Trauma Life Support (ATLS), que sdo amplamente recomendados para a estabilizacdo inicial do paciente. A aplicacdo
sistemética desses protocolos ajuda a reduzir a mortalidade e a morbilidade, ao garantir uma abordagem ordenada e eficiente
para a avaliacdo e tratamento das lesfes (Sasser et al., 2017).

A avaliacéo rapida e precisa das lesdes também se mostrou fundamental. O uso de ferramentas como a avaliagdo
secundéria e a monitorizagdo continua tem se mostrado eficaz na identificacdo de lesdes ocultas e na deteccdo precoce de
complicagBes. Estudos indicam que a integracdo de tecnologias de imagem avangadas, como a tomografia computadorizada
(TC), melhora a precisdo do diagndstico e a tomada de decisdes clinicas (Bledsoe et al., 2020).

No tratamento das lesdes toracicas, a literatura revela que intervengdes como a drenagem torécica séo prioritarias. A
utilizacdo precoce de drenagem toracica em pacientes com pneumotdrax é associada a melhores desfechos clinicos, reduzindo a
necessidade de intervenges cirdrgicas mais complexas (Hellinger et al., 2018).

A gestdo das lesGes abdominais também é um ponto critico. O tratamento conservador pode ser adequado para lesGes
hepaéticas e esplénicas estaveis, enquanto a intervencao cirlrgica € necessaria em casos mais graves. A decisao entre tratamento
conservador e cirtrgico deve ser baseada em uma avaliacdo criteriosa das condices clinicas do paciente, conforme recomendado
por diretrizes atualizadas (Miller et al., 2019). As fraturas e lesdes ortopédicas sdo outra area essencial no manejo do
politraumatismo infantil. A estabilizacdo adequada das fraturas para prevenir complicac6es e promover a recuperacgdo funcional
¢ destacada na literatura. A abordagem multidisciplinar, envolvendo ortopedistas e fisioterapeutas, contribui para melhores

resultados a longo prazo (Jain et al., 2021).
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A reabilitacdo p6s-trauma também se mostrou crucial. Programas de reabilitacdo individualizados sdo essenciais para a
recuperacdo das criangas. A literatura confirma que a reabilitacdo precoce e 0 acompanhamento continuo estdo associados a uma
melhoria significativa na mobilidade e na qualidade de vida dos pacientes (Coughlin et al., 2022). A importancia das equipes
multidisciplinares no manejo do politraumatismo é amplamente reconhecida. A colaboragdo entre médicos, enfermeiros,
psicélogos e outros profissionais é crucial para fornecer um atendimento abrangente. Estudos confirmam que a abordagem
multidisciplinar melhora a coordenacédo do cuidado e o suporte emocional para os pacientes e suas familias (Arora et al., 2020).

A revisdo também evidenciou uma variacdo nas diretrizes e protocolos entre diferentes instituicdes e regides. A falta de
padronizacdo pode levar a discrepancias nos resultados clinicos, destacando a necessidade de maior uniformidade nas diretrizes
de tratamento para garantir cuidados de alta qualidade para todas as criancas (Smith et al., 2018). Lacunas na implementacéo de
praticas baseadas em evidéncias foram identificadas. Apesar da disponibilidade de diretrizes atualizadas, muitos centros ainda
utilizam préticas desatualizadas ou inconsistentes. A promocédo da educacao continua e a revisao regular das praticas clinicas séo
necessarias para alinhar as abordagens com as melhores evidéncias disponiveis (O'Connor et al., 2021).

Frente ao exposto, a revisdo da literatura revelou que a pesquisa futura deve focar na avaliagdo de novas tecnologias e
abordagens terapéuticas para o manejo do politraumatismo infantil. Inovagfes como técnicas minimamente invasivas e avangos
em tecnologias de imagem tém o potencial de transformar o tratamento e a recuperacdo. A integracdo dessas inovacfes pode

proporcionar melhores resultados e deve ser um foco para futuras pesquisas (Lee et al., 2023).

4. Concluséo

A revisdo das préaticas clinicas no manejo do politraumatismo infantil evidenciou que a aplicacdo sistematica de
protocolos de triagem, o uso avancado de tecnologias de imagem e a intervengdo precoce sao fundamentais para melhorar os
desfechos clinicos. A andlise revelou que o Advanced Trauma Life Support (ATLS) e as préaticas de drenagem toracica, entre
outras abordagens, tém demonstrado eficacia significativa na reducdo da mortalidade e na melhora da recuperagdo funcional das
criangas vitimas de trauma. Além disso, a colaboracéo entre equipes multidisciplinares e a implementacdo de programas de
reabilitacdo individualizados contribuem de forma importante para a qualidade do cuidado e o suporte continuo durante a
recuperacéo.

No entanto, a pesquisa identificou vérias limita¢Ges, incluindo a variacdo nas diretrizes e protocolos entre diferentes
instituicdes e regides, e a persisténcia de praticas desatualizadas em alguns centros. Essas inconsisténcias podem levar a
discrepancias nos resultados clinicos e evidenciam a necessidade de maior uniformidade e atualizacdo continua nas praticas
clinicas. Além disso, a pesquisa enfrentou desafios relacionados a integragdo e comparacéo de dados de diferentes estudos, o
que pode ter limitado a abrangéncia e a profundidade das conclusdes.

Para futuras pesquisas, € recomendavel focar na padronizacgéo de diretrizes e na implementacdo de préaticas baseadas
em evidéncias para garantir que todas as criancas recebam atendimento de alta qualidade. Além disso, investigagdes sobre novas
tecnologias e abordagens terapéuticas, como técnicas minimamente invasivas e avancos em diagndstico por imagem, podem
oferecer novas perspectivas e potencial para melhorar ainda mais os desfechos no manejo do politraumatismo infantil. A
continuidade da pesquisa em &areas emergentes e a promocao de uma maior colaboragdo entre centros de referéncia podem
proporcionar avangos significativos no cuidado pediatrico e na reducédo das consequéncias a longo prazo para as criancgas afetadas

por politraumatismo.
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