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Δεν έχω ουδεμία σύγκρουση συμφερόντων.



Ορισμός

Η αιμορραγία μετά τον τοκετό χαρακτηρίζεται από:
• απώλεια 500 ml αίματος ύστερα από φυσιολογικό τοκετό,
• απώλεια 1000 ml αίματος ύστερα από καισαρική τομή,
• μείωση του αιματοκρίτη κατά 10 μονάδες.

• ACOG practice bulletin #76. Obstet Gynecol 2006. [ACOG Guidelines]
• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Επιδημιολογία

Ο προσδιορισμός της συνολικής ποσότητας του
αίματος που χάνεται μετά τον τοκετό είναι δυσχερής
και συχνά η αιμορραγία υποεκτιμάται.

Αιμορραγία μετά τον τοκετό εμφανίζεται στο 4-6%
των τοκετών και αποτελεί σημαντική αιτία θανάτου σε
παγκόσμιο επίπεδο.

• Eglinton G. Protocols for high-risk pregnancies 2010.
• ACOG practice bulletin #76. Obstet Gynecol 2006. [ACOG Guidelines]



Ταξινόμηση

Η αιμορραγία μετά τον τοκετό ταξινομείται σε:
• Πρωτοπαθή: εκδηλώνεται τις πρώτες 24 ώρες μετά
τον τοκετό.
• Δευτεροπαθή: εκδηλώνεται από 24 ώρες μέχρι 6-12
εβδομάδες μετά τον τοκετό.

• ACOG practice bulletin #76. Obstet Gynecol 2006. [ACOG Guidelines]
• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Αίτια

Τα συχνότερα αίτια πρωτοπαθούς αιμορραγίας μετά
τον τοκετό, είναι:
• ατονία μήτρας,
• παραμονή τμήματος πλακούντα (ειδικά σε διαταραχές

πλακουντιακής διείσδυσης),
• τραυματισμοί γεννητικού συστήματος (ρήξεις μήτρας,

τραχήλου, κόλπου και περινέου),
• διαταραχές πηκτικότητας,
• εκστροφή μήτρας.

• ACOG practice bulletin #76. Obstet Gynecol 2006. [ACOG Guidelines]
• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Αίτια

Τα συχνότερα αίτια δευτεροπαθούς αιμορραγίας
μετά τον τοκετό, είναι:
• ατελής επούλωση της θέσης εμφύτευσης του πλακούντα,
• παραμονή υπολειμμάτων,
• λοίμωξη,
• επίκτητες διαταραχές πηκτικότητας.

• ACOG practice bulletin #76. Obstet Gynecol 2006. [ACOG Guidelines]
• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



FIGO Guidelines



FIGO Guidelines

Οι κατευθυντήριες οδηγίες της FIGO για την
αιμορραγία μετά τον τοκετό αποσκοπούν τόσο στην
πρόληψη, όσο και στην αντιμετώπιση της.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



FIGO Guidelines - Πρόληψη



FIGO Guidelines - Πρόληψη

Η πρόληψη της αιμορραγίας μετά τον τοκετό,
επιτυγχάνεται με την ενεργητική αντιμετώπιση του 3ου

σταδίου του τοκετού.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



FIGO Guidelines - Πρόληψη

Η ενεργητική αντιμετώπιση του 3ου σταδίου του
τοκετού περιλαμβάνει:
• χορήγηση ωκυτοκίνης ή οποιουδήποτε άλλου
μητροσυσπαστικού (εργομητρίνης, μεθυλεργομητρίνης,
μισοπροστόλης), μέσα σε 1 min από τον τοκετό του νεογνού.
• ελεγχόμενη έλξη του ομφάλιου λώρου.
• μαλάξεις στον πυθμένα της μήτρας, ύστερα από την
έξοδο του πλακούντα.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Ωκυτοκίνη (Oxytocin)

Χορηγούνται ενδομυϊκά 10 iu ωκυτοκίνης. Η
αποτελεσματικότητα της είναι άμεση (σε 2-3 min).

Επίσης μπορεί να χορηγηθούν αργά ενδοφλέβια 5 iu
ωκυτοκίνης.

Η συντήρηση της πρέπει να γίνεται στους 15–30 °C
και πρέπει να αποφεύγεται η κατάψυξη της.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Εργομητρίνη ή Μεθυλεργομητρίνη

Χορηγούνται ενδομυϊκά 0,2 mg εργομητρίνης ή
μεθυλεργομητρίνης.

Η συντήρηση τους πρέπει να γίνεται στους 2–8 °C
και πρέπει να αποφεύγεται το φως και η κατάψυξη
τους.

Θα πρέπει να αποφεύγεται η χορήγηση τους σε
ασθενείς με υπέρταση, καρδιακή νόσο, προεκλαμψία ή
εκλαμψία.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Μισοπροστόλη (Misoprostol)

Χορηγούνται υπογλώσσια 600 μg μισοπροστόλης
εφάπαξ.

Η συντήρηση της πρέπει να γίνεται σε θερμοκρασία
δωματίου.

Η χορήγηση της μπορεί να προκαλέσει ρίγος και
πυρετό.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Ελεγχόμενη έλξη του ομφάλιου λώρου.
• Anderson J, et al. Am Fam Physician 2007



• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



FIGO Guidelines - Αντιμετώπιση



FIGO Guidelines - Αντιμετώπιση

Η αντιμετώπιση της αιμορραγίας μετά τον τοκετό,
περιλαμβάνει:
• Συντηρητικά μέτρα,
• Χειρουργική επέμβαση.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Συντηρητικά μέτρα

Η χορήγηση μητροσυσπαστικών φαρμάκων,
αποτελεί την θεραπεία πρώτης εκλογής στην
αιμορραγία μετά τον τοκετό.

Συνήθως χορηγούνται:
• Ωκυτοκίνη (Oxytocin),
• Εργομητρίνη (Ergometrine) ή Μεθυλεργομητρίνη
(Methylergometrine),
• Μισοπροστόλη (Misoprostol).

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Ωκυτοκίνη (Oxytocin)

Προτιμάται η συνεχής ενδοφλέβια χορήγηση 20-40 iu
ωκυτοκίνης διαλυμένων σε 1 lt φυσιολογικού ορού ή
διαλύματος Ringer.

Εναλλακτικά, μπορεί να χορηγηθούν ενδομυϊκά 10
iu ωκυτοκίνης.

Επίσης μπορεί να χορηγηθούν αργά ενδοφλέβια 5 iu
ωκυτοκίνης.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Εργομητρίνη ή Μεθυλεργομητρίνη

Χορηγούνται ενδομυϊκά 0,2 mg εργομητρίνης ή
μεθυλεργομητρίνης κάθε 2-4 ώρες (μέχρι 5 δόσεις το
24ωρο).

Εναλλακτικά, μπορεί να χορηγηθούν ενδοφλέβια 0,2
mg εργομητρίνης ή μεθυλεργομητρίνης με πολύ αργό
ρυθμό.

Θα πρέπει να αποφεύγεται η χορήγηση τους σε
ασθενείς με υπέρταση, καρδιακή νόσο, προεκλαμψία ή
εκλαμψία.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Μισοπροστόλη (Misoprostol)

Γίνεται υπογλώσσια χορήγηση 800 μg
μισοπροστόλης εφάπαξ.

Η χορήγηση της μπορεί να προκαλέσει ρίγος και
πυρετό.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Συντηρητικά μέτρα

Εάν η αιμορραγία επιμένει παρά την χορήγηση
μητροσυσπαστικών φαρμάκων, εφαρμόζονται τα
ακόλουθα συντηρητικά μέτρα:
• αμφίχειρη συμπίεση της μήτρας,
• εξωτερική συμπίεση της αορτής,
• επιπωματισμός της μήτρας,
• στολή anti-shock,
• εμβολισμός των μητριαίων αρτηριών.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Αμφίχειρη εξωτερική συμπίεση της μήτρας.
• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Αμφίχειρη εσωτερική συμπίεση της μήτρας.
• Anderson J, et al. Am Fam Physician 2007.



Εξωτερική συμπίεση της αορτής.
• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Επιπωματισμός μήτρας με καθετήρα Sengstaken – Blakemore.
• Danso D, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Επιπωματισμός μήτρας με μπαλόνι Bakri.
• Danso D, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Στολή anti-shock.
• Miller S, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Εκλεκτικός εμβολισμός έσω λαγονίων αρτηριών.
• Πανεπιστήμιο Πατρών, Τμήμα Επεμβατικής Ακτινολογίας.



Προσωρινή απόφραξη έσω λαγονίων αρτηριών με μπαλόνια.
• Πανεπιστήμιο Πατρών, Τμήμα Επεμβατικής Ακτινολογίας.



Υποστηρικτικά μέτρα

Στις περιπτώσεις αιμορραγίας μετά τον τοκετό,
εφαρμόζονται τα ακόλουθα υποστηρικτικά μέτρα:
• Παρεντερική χορήγηση υγρών,
• Μετάγγιση αίματος και παραγώγων του.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Χειρουργική αντιμετώπιση

Χειρουργική αντιμετώπιση της αιμορραγίας μετά
τον τοκετό, πραγματοποιείται στις περιπτώσεις που δεν
ανταποκρίνονται στην χορήγηση μητροσυσπαστικών
φαρμάκων και στον επιπωματισμό της μήτρας.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Χειρουργική αντιμετώπιση

Οι συνηθέστερες χειρουργικές τεχνικές είναι:
• αποκατάσταση των ρήξεων,
• απολίνωση των μητριαίων αρτηριών,
• ραφές B-Lynch και ραφές Cho,
• απολίνωση των έσω λαγόνιων αρτηριών,
• μαιευτική υστερεκτομή.

• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]



Ραφές B-Lynch.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Ραφές B-Lynch.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Ραφές B-Lynch.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Ραφές B-Lynch.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Ραφές Cho.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Ραφές Cho.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Αρτηριακό δίκτυο της γυναικείας πυέλου.
• Smith RP. Netter's Obstetrics and Gynecology 2018.



Απολίνωση των μητριαίων και έσω λαγονίων αρτηριών.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Απολίνωση των μητριαίων αρτηριών.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Απολίνωση του πρόσθιου κλάδου της έσω λαγονίου αρτηρίας.
• B-Lynch C, et al. Postpartum hemorrhage 2006.



Αρτηριακές αναστομώσεις της γυναικείας πυέλου.
• Chait A, et al. Am J Roentgenol Radium Ther Nucl Med 1968.



• Lalonde A. Int J Gynaecol Obstet 2012. [FIGO Guidelines]
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