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Introducio: As fraturas pélvicas representam de 2 a 8% das fraturas do esqueleto, estando
associadas a traumas de alta energia, elevado risco de choque hemorragico e alta
morbimortalidade. Em politraumas, a presenca de fratura de pelve constitui marcador de
maior gravidade, frequentemente associada a lesdes multiplas (toracicas, abdominais,
neurologicas). Além disso, a instabilidade do anel pélvico pode resultar em hemorragia
maciga, configurando causa significativa de choque hemorragico e 6bito, com taxas de
mortalidade que podem atingir 30% em fraturas graves e até 50% em casos
hemodinamicamente instaveis. Dessa forma, ¢ fundamental analisar a avaliacdo inicial ¢ as
estratégias de controle hemorragico dessas lesoes. Objetivo: Revisar a literatura atual sobre
as fraturas pélvicas instdveis em politrauma, com foco nas estratégias de avaliagao inicial e
controle hemorragico. Metodologia: Trata-se de uma revisdo de literatura baseada na analise
de 3 materiais cientificos publicados nos ultimos 20 anos, escolhidos por meio das bases de
dados PubMed e SciELO, utilizando os termos de busca “Fratura Pélvica”, “Politrauma” e
“Instabilidade Hemodinamica”, com o descritor booleano “AND”. Resultados: A fratura
pélvica instavel em pacientes politraumatizados ¢ um marcador independente de maior
gravidade, associando-se a maior necessidade de intervengdes e maior taxa de complicacdes e
obito. A avaliagdo inicial deve seguir o protocolo ABCDE, atentando-se a instabilidade
hemodinamica e aos sinais clinicos de comprometimento pélvico, complementada por
exames como radiografia e ultrassom FAST. A estabilizagdo mecénica precoce da pelve,
mediante cintos pélvicos ou dispositivos improvisados, ¢ essencial para a redu¢ao do volume
pélvico e o tamponamento do sangramento venoso. Em pacientes instaveis, estratégias de
damage control resuscitation, como transfusdo maci¢a balanceada e controle local da
hemorragia, sdo fundamentais. O packing pré-peritoneal mostra-se como abordagem eficaz
para sangramento venoso, enquanto a angioembolizacdo ¢ indicada como terapia adjuvante
em casos de sangramento arterial persistente. O tempo até o controle hemorragico mostrou-se
fator critico na reducdo da mortalidade. Conclusao: As fraturas pélvicas instaveis em

politrauma representam condi¢do de alta gravidade, exigindo reconhecimento rapido e
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abordagem sistematizada. A estabilizacdo mecanica precoce associada a estratégias de
controle de danos, como packing e angioembolizacdo, constitui o pilar do manejo atual. A
implementagdo de protocolos institucionais e o treinamento de equipes interprofissionais sao
fundamentais para reduzir o tempo até o controle da hemorragia e melhorar os desfechos

clinicos.
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