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Introdução: Lesões hemorrágicas cutâneas e púrpuras são achados frequentes em um contexto de trauma e 

outras emergências. Podem apresentar-se como petéquias, equimoses, ou púrpuras de diferentes padrões, de 

forma que a distribuição e coloração depende da evolução temporal e do evento causador da lesão. Em um 

contexto clínico esses fatores são fundamentais para a definição de um diagnóstico, seja ele decorrentes de 

hemorragias traumáticas ou secundárias a alterações clínicas como: vasculopatias trombóticas, coagulopatias 

ou processos inflamatórios. A literatura destaca que apresentações como púrpura retiforme, bem como necrose 

hemorrágica, podem simular sinais de trauma, sendo necessário uma avaliação criteriosa, correlações 

laboratoriais e até investigação histopatológica. Objetivo: Discutir o surgimento de púrpura como sinal clínico 

importante em casos de emergência. Metodologia: Trata-se de um estudo de caráter descritivo, do tipo revisão 

narrativa da literatura. A busca foi realizada na base de dados PubMed, contemplando artigos que abordam 

púrpuras, microangiopatias trombóticas, vasculites sistêmicas e síndromes hemorrágicas associadas a 

contextos de urgência e emergência. Foram incluídos estudos que descrevessem aspectos fisiopatológicos, 

manifestações clínicas de gravidade, critérios diagnósticos e condutas iniciais. Foram excluídas publicações 

que tratavam exclusivamente de manifestações dermatológicas sem repercussão sistêmica. Os dados foram 

analisados de forma descritiva, com foco na aplicabilidade clínica e no reconhecimento precoce de sinais de 

gravidade em serviços de emergência. Resultados: As lesões purpúricas têm a possibilidade de estar 

associadas a diversas emergências médicas, destacando-se microangiopatias trombóticas, coagulação 

intravascular disseminada, meningococcemia e vasculites sistêmicas. A púrpura retiforme e áreas de necrose 

hemorrágica foram descritas como sinais cutâneos indicativos de oclusão vascular e risco elevado de necrose 

tecidual. Ademais, a presença de petéquias associadas à trombocitopenia significativa pode indicar distúrbios 

hematológicos graves. Estudos ressaltam que a avaliação clínica integrada, associada a exames laboratoriais, 

permite diagnóstico precoce e intervenção imediata, reduzindo complicações e mortalidade. Conclusão: As 

síndromes hemorrágicas e púrpuras no cenário de emergência adquirem um reconhecimento prévio dos sinais 

de gravidade do paciente, e o manejo adequado para menor risco de mortalidade. O diagnóstico precisa de 

uma combinação de avaliação clínica cuidadosa e a intervenção imediata, juntamente à organização 

multiprofissional para diminuir chances de uma cena mais grave. Assim, o conhecimento fisiopatológico e 

condutas iniciais dessas condições contribuem para o melhor resultado do paciente. 
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