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INTRODUCCIÓN

La diastasis de sínfisis del pubis puede acompañarse de fractura pélvica hasta en el 24 % de los casos. La clasificación 
empleada para ellas es la clasificación de Tile.
El 30-40% de la estabilidad del anillo pélvico depende de la sínfisis del pubis y las ramas pélvicas, manejar correctamente 
estas lesiones evita graves complicaciones.
La técnica más empleada continúa siendo la osteosíntesis con fijación anterior .

MATERIAL Y MÉTODOS

PACIENTE 1

Lesión pélvica B1 Tile

PACIENTE 2

Pubalgia tras equitación.
Lesión pélvica B1 Tile

PACIENTE 3

Lesión pélvica C2 Tile
+

FX acetabular in situ
+

Embolización arterial

RESULTADOS

PACIENTE 1
PACIENTE 2 PACIENTE 3

FIJADOR EXTERNO+ TORNILOS SACROILÍACOS+ PLACA 
SÍNFISIS PUBIS BUENA EVOLUCIÓN.APOYO AL MES

CONCLUSIONES

La diástasis de pubis es una lesión relativamente infrecuente asociada a traumatismo de elevada energía.
Su manejo inmediato y tratamiento definitivo adecuado es capital por las posibles graves complicaciones.
Los pacientes con diastasis> 2.5cm asociados o no a fractura pélvica requerirán intervención quirúrgica siendo la técnica más 
común el fijación anterior.
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