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​Introdução:​ ​O​ ​aumento​ ​da​ ​expectativa​​de​​vida​​da​​população​​mundial,​​proporcionalmente,​​fez​​com​​que,​​nas​

​emergências,​ ​a​ ​ocorrência​ ​de​ ​fraturas​ ​de​ ​quadril​ ​em​ ​idosos​ ​se​ ​tornasse​ ​mais​ ​comum,​ ​representando​ ​um​

​problema​ ​que​ ​tem​ ​repercussões​ ​duradouras,​ ​como​ ​a​ ​mobilidade​ ​limitada.​ ​Fraturas​ ​na​ ​região​ ​pélvica​ ​são​

​bastante​ ​dolorosas​ ​e​ ​necessitam​ ​de​ ​uma​ ​analgesia​ ​imediata​ ​e​ ​eficaz.​ ​Nesse​ ​contexto,​ ​o​ ​bloqueio​ ​do​ ​nervo​

​femoral​ ​é​ ​uma​ ​opção​ ​ao​ ​uso​ ​de​ ​opióides,​ ​os​ ​quais​ ​são​ ​usados​ ​com​ ​frequência​ ​nos​ ​prontos-socorros​ ​para​

​analgesia,​ ​mas​ ​que​ ​estão​ ​relacionados​ ​com​ ​efeitos​ ​colaterais,​ ​como​ ​náuseas,​ ​hipoventilação,​ ​delirium​ ​e,​ ​a​

​longo​ ​prazo,​ ​dependência.​ ​Portanto,​ ​o​ ​uso​ ​do​ ​procedimento​ ​de​ ​bloqueio​​do​​nervo​​femoral,​​além​​de​​ser​​uma​

​alternativa​ ​que​ ​reduz​ ​a​ ​dor​ ​local​ ​em​ ​casos​ ​de​ ​fraturas​ ​de​ ​quadril,​ ​evita​ ​o​ ​uso​ ​de​ ​opióides​ ​e​ ​seus​ ​efeitos​

​adversos.​​Objetivo:​​Analisar​​o​​uso​​da​​estratégia​​analgésica,​​na​​emergência,​​de​​bloqueio​​do​​nervo​​femoral​​para​

​quadros​ ​de​​fratura​​de​​quadril​​em​​idosos,​​comparando​​com​​a​​utilização​​de​​opióides​​sistêmicos.​​Metodologia:​

​Aborda-se​ ​uma​ ​análise​ ​revisional​ ​de​ ​dois​ ​artigos,​ ​os​ ​quais​ ​foram​ ​publicados​ ​nos​ ​últimos​ ​três​ ​anos​ ​e​

​selecionados​ ​no​ ​PubMed,​ ​por​ ​meio​ ​da​ ​busca​ ​com​ ​Descritores​ ​em​ ​Ciências​ ​da​ ​Saúde​ ​(DeCS),​ ​sendo​ ​eles​

​“Femoral​​Nerve”​​e​​“Pain​​Management”​​associados​​ao​​fator​​booleano​​AND.​​Resultados:​​Os​​estudos​​recentes​

​mostraram​ ​que​ ​o​ ​bloqueio​ ​do​ ​nervo​ ​femoral​ ​para​ ​analgesia​ ​na​ ​emergência​ ​reduz​ ​o​ ​tempo​ ​de​ ​internação​ ​do​

​paciente​ ​do​ ​pronto-socorro​ ​até​ ​a​ ​alta​ ​hospitalar,​ ​a​ ​duração​ ​da​ ​mobilização​ ​após​ ​a​ ​cirurgia​ ​e​ ​o​ ​risco​ ​de​

​pneumonia.​ ​Ademais,​ ​a​ ​ultrassonografia​ ​se​ ​mostrou​ ​uma​ ​ferramenta​ ​imprescindível​ ​para​ ​a​ ​execução​ ​do​

​procedimento.​ ​Conclusões:​ ​Assim,​ ​o​ ​bloqueio​ ​do​ ​nervo​ ​femoral​ ​é​ ​uma​ ​alternativa​ ​para​ ​reduzir​ ​as​ ​dores​

​provenientes​ ​de​ ​fraturas​ ​no​ ​quadril​ ​na​ ​emergência,​ ​visto​ ​a​ ​eficiência​ ​e​ ​a​ ​segurança​ ​do​ ​procedimento,​

​principalmente em idosos mais fragilizados.​
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