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*Tahmini kan kaybi %10 -15
(500 - 1000 ml.)

* Tasikardi < 120
atim / dk.

* Ylzmaskesi ile O2 saturasyonu
>%95 olacak sekilde Oz verilir.

*Ringer Laktat ile sivi replasmani
yapilir.

*Mesane sondasi ile idrar ¢ikisi
takibi yapilir.

* Hasta sicak tutulur.

* Vital bulgulan 5 dk. da bir
degerlendirilir.

PHH> 500 ml|
vajinal dogum

PHH> 1000 ml

sezaryen dogum

Kanama devam

ediyor

Uterus kontrakte mi ?
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*Bimanual fundal masaj

* 15/0 oksitosin / 250 ml RL

* 400 mg Misoprostal sublingual
veya rektal
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*Tahmini kan kaybi %15 -25
(500 - 1000 ml.)

* Halsizlik, terleme, tasikardi.
Nabiz 120'nin Gzerinde .

* Yzmaskesi ile O2 saturasyonu
>%95 olacak sekilde O2 verilir.

*Transflzon icin laboratuvar
sonucu beklenmez

*Mesane sondasi ile idrar ¢ikisi
takibi yapilir.

* Ameliyathaneye
alinarakmonitorize edilir.

* Hasta sicak tutulur.

| Kanama devam ediyor

v

* Oksitosin 151U/250 m| RL devam

*Meterjin 0,2 mg. IM gereginde 2-4 saat arayla tekrar (HT
, Reynauld F, astma veya skleroderma yoksa)

* Tam kan sayimi, artet kan gazi, elektrolitler ve DiK
paneli (PTZ, APTT, Fibrinojen, D- Dimer) istenir.

* Kan grubu uyumlu 4 U Eritrosit slispansiyonu istenir

*Cok acil durumlarda 0 negatif ES istenir

Uterus kontrakte mi ? | s— Evet

Kanama devam

) Kanama devam ediyor
ediyor
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*Tahmini kan kaybi %25 -35
(>1500 ml.)

* Hipotansiyon, huzursuzluk,
tasikardi konflizyon

*Oligari

* Nabiz > 120 atim / dk.

* Solunum > 30 / dk.

* 0O2sat< %95

* Vital bulgular 5 dk. ara ile
degerlendirilir.

Kanama devam ediyor

v

* Masif kan transflizyonu protokoll uygulanir

* Santralvendz kateter yerlestirilir

* Oksitosin 15 IU /250 RL devam

Vajinal dogumda ;
* Uterin balon tamponad
* Laserasyon ve hematom degerlendirmesi
* Eksplorasyon amacgli laparotomi
* Uterin arter ligasyonu
Sezaryen dogumda ;

* Uterin balon tamponad

* Kompresyon sitlirl

Kanama devam ediyor
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Kanama devam ediyor
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Israrla fertilite istemi var |ﬁ| Hemodinamik olarak stabil mi ?

- /HaL‘ =
Histerektomi

* Girisimsel radyoloji

* Uterin arter
embolizasyonu

Evet * Hipogastrik arter
ligasyonu

| Kanama devam ediyor

Yogun bakim Unitesine gegis ‘ ¢

‘i Hayir |




