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Rezumat

Traumatismele retroperitoneului pot implica o mare varietate de organe din diferite sisteme
(digestiv, urinar, circulator, musculo-scheletal); desi prezentarea lor comuna este hematomul
retroperitoneal, managementul lor poate fi total diferit, manevre indicate in unele leziuni putand
decompensa complet alte leziuni, atunci cand diagnosticul este insuficient. Materialul prezent pune
accent pe particularitatile diagnostice si terapeutice recente ale hematomului retroperitoneal prin
fracturd a bazinului. Notam o reducere a rolului traiectului de fractura pe radiografia de bazin in
prezicerea riscului de deteriorare hemodinamica, noi markeri fiind indicati cu valoare predictiva
superioara. Se impune tomografia computerizatd, care atunci cand poate fi efecuata cu substanta de
contrast evidentiaza leziunile vasculare si orienteaza manevrele terapeutice ulterioare. Embolizarea
angiograficd a leziunilor arteriale ramane metoda terapeutica de electie la pacientii instabili
hemodinamic, putand fi repetata la nevoie; se asociaza cu aplicarea de fixator extern C-clamp.
Mesajul pre-peritoneal castigd constant teren ca metodd de hemostazd in urgenta majora.
Tratamentul trebuie adaptat fiecarui caz, instabilitatea hemodinamica fiind stimulul pentru initierea
si reluarea interventiilor terapeutice de hemostaza in urgenta enumerate.
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