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Introdução: Historicamente, a instabilidade fisiológica no trauma grave é descrita pela 

"Tríade Letal", composta por acidose, hipotermia e coagulopatia. Contudo, evidências 

recentes apontam a hipocalcemia não apenas como um subproduto da reanimação, mas 

como um fator independente de mortalidade, propondo a atualização deste modelo 

fisiopatológico para "Diamante Letal". Objetivo: Analisar a fisiopatologia da 

hipocalcemia no contexto do trauma e justificar a inclusão clínica do conceito de 

"Diamante Letal" como marcador de gravidade e alvo terapêutico. Metodologia: 

Realizou-se uma revisão narrativa da literatura mediante busca em bases de dados 

científicas. Foram selecionados estudos originais e artigos de revisão que abordassem 

mecanismos moleculares, impacto na mortalidade e protocolos de reposição de cálcio, 

priorizando a relevância clínica dos dados encontrados. Resultados: A literatura indica 

que a hipocalcemia no trauma é multifatorial, decorrente tanto da quelação pelo citrato 

em transfusões maciças quanto de mecanismos endógenos precoces, como a ligação do 

cálcio ao lactato e desvios intracelulares induzidos pela isquemia. Observa-se que a 

hipocalcemia grave compromete a estabilidade do coágulo por falha na ativação 

plaquetária e na montagem dos complexos enzimáticos de coagulação, além de causar 

depressão miocárdica e vasoplegia, exacerbando a hipotensão. A estrutura do "Diamante 

Letal" ilustra a interdependência onde a hipocalcemia retroalimenta a coagulopatia e a 

disfunção metabólica, associando-se independentemente ao aumento da mortalidade e à 

maior necessidade de hemoderivados. Conclusões: A inclusão da hipocalcemia como a 

quarta aresta da fisiopatologia do trauma é mandatória para o manejo adequado do 

paciente crítico. O reconhecimento do "Diamante Letal" impõe uma mudança de 

paradigma, sugerindo que a reposição empírica de cálcio deve ser concomitante à 

administração de hemoderivados e iniciada precocemente na reanimação de controle de 

danos. 
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