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Koagulation och monitorering 
vid (stor) obstetrisk blödning

• Fall
• Statistik
• PPH omhändertagande
• Initialt omhändertagande
• Hemostas
• Anestesiaspekter
• Ett fall till



En vanlig natt på förlossningen

Dag 0, kl 23.38

• Telefonsamtal
• Frisk
• 3 para
• Gravid v35+1
• MVC, blodtryck 110/65, ingen 

proteinuri dock illamående
• Ont epigastriet sedan 1 timme
• Hälsas välkommen

Dag 1, kl 00.28

• Klinik
• Ont epigastriet
• Illamående
• Smärtpåverkad, kan ej ligga still
• Mjuk buk

• Ultraljud: HF ua, FR ua, placenta ua
• Inj Ketogan iv



En vanlig natt på förlossningen?

Dag 1, kl 01.22

• CTG
• Inskränkt variabilitet
• Komplexa variabla decelerationer
• Frekvens initialt 120
• Bradykardi, frekvens 60

• Larm, urakut kejsarsnitt

Dag 1, kl 01.45

• Födelse pojke
• Oxytocin 5 E + 5 E
• Methergin
• Blödning 200 ml initialt
• Uterus väl kontraherad
• Lever svullen?



En vanlig natt på operationssalen

Dag 1, kl 03.12

• Blödning vaginalt, 1100 ml
• Tranexamsyra 2 g
• Oxytocin infusion
• Karboprost (Prostinfenem)
• Desmopressin (Octostim)
• Blodprover hemolys
• Transfusion, 4 blod + 2 plasma
• Rotem
• Diagnos?



Diagnos?

1. HELLP
2. Hemostasrubbning
3. Hepatit
4. Autoimmun hepatit
5. Akut fettlever



Dag 1-3 01:00 04:00 06:00 11:30 14:30 20:30 03:00 06:00 15:00 06:00

Hb 121

LPK 17.5

TPK 156

CRP 6

Asat Hem

Alat Hem

Bilirubin Hem

Kreat Hem

PK Hem

APTT Hem

Fib Hem

AT 0.48

Rotem 03:10



En vanlig natt på IVA

Dag 1, kl 03.12

• Blödning vaginalt, 1100 ml
• Tranexamsyra 2 g
• Oxytocin infusion
• Prostinfenem
• Octostim
• Blodprover hemolys
• Transfusion, 4 blod + 2 plasma
• Rotem
• Fibrinogen 4 g



Dag 1-3 01:00 04:00 06:00 11:30 14:30 20:30 03:00 06:00 15:00 06:00

Hb 121 131

LPK 17.5 21.8

TPK 156 83

CRP 6 4

Asat Hem Hem

Alat Hem 29

Bilirubin Hem Hem

Kreat Hem Hem

PK Hem 1.2

APTT Hem Hem

Fib Hem -

AT 0.48 -

Rotem 03:10 04:30



En vanlig natt på IVA

Dag 1, kl 03.12

• Blödning vaginalt, 1100 ml
• Tranexamsyra 2 g
• Oxytocin infusion
• Prostinfenem
• Octostim
• Blodprover hemolys
• Transfusion, 4 blod + 2 plasma
• Rotem
• Fibrinogen 4 g

Dag 1, kl 05.00

• Fortsätter siva från uterus
• Intuberad respirator
• Blodprover hemolys
• Bakri ballong
• Tamponad vagina
• Uterus väl kontraherad
• Diagnos?
• Mer blod, FFP, trombocyter och 

fibrinogen



Dag 1-3 01:00 04:00 06:00 11:30 14:30 20:30 03:00 06:00 15:00 06:00

Hb 121 131 117 91

LPK 17.5 21.8 21.7 13.2

TPK 156 83 85 45

CRP 6 4 5

Asat Hem Hen Hem 72

Alat Hem 29 22 19

Bilirubin Hem Hem 78 135

Kreat Hem Hem Hem 147

PK Hem 1.2 1.2 1.2

APTT Hem Hem Hem 50

Fib Hem - Hem 1.6

D-dimer - - - >10

Rotem 03:10 04:30 08:00 12:00



Under några vanliga dygn på IVA

Dag 1 kl
• Blodprover
• Rotem
• Blod 2 st
• FFP 7 st
• Trombocyter 3 st
• Fibrinogen 3 + 3 g
• Tranexamsyra 2 g

Dag 1 - 8
• Blod 3 st (tot 9 blod)
• FFP 3 st (tot 12 FFP)
• Trombocyter 5 st (tot 8 st)
• Fibrinogen (tot 10 g)
• Respirator dag 1-4
• Dialys CRRT dag 3-8
• Sjukhusvård 3 veckor



Diagnos?

1. HELLP
2. Hemostasrubbning
3. Hepatit
4. Autoimmun hepatit
5. Akut fettlever



Akut fettlever, behandling

• Avsluta graviditet
• Om tid finns

• Stabilisera patient
• Optimera hemostas

• Undvik ytterligare leverskada
• Intensivvård
• Optimera cirkulation, hjärtminutvolym och blodtryck
• Undvik vissa LM
• Acetylcystein?

• Farmakokinetik och farmakodynamik ändrad
• Samarbete och kommunikation
• Levertransplantation vb
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Blödning på operation

• Bättre rutiner
• Aorta kompression
• Teamarbete
• Hemostas
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Behandling av
stor postpartum blödning:

1. Profylax mot stor blödning
2. Initial behandling
3. Farmakologisk behandling
4. Kirurgisk behandling
5. Hemostas
6. Anestesi
7. Övrigt



Hemostas



Mål under pågående stor blödning:

• Hb > 90 g/l
• TPK > 100 x 109/l
• PK < 1,5
• APTT normal
• Fibrinogen > 2,0-2,5 g/l
• Temp > 36,5 °C
• pH > 7,2
• Jonicerat Ca >1,0
• Patient nära analysinstrument
• Upprepa provtagning!



• Minskad blödningsmängd
• Indikation PPH
• Inj Tranexamsyra 1-2 g iv
• Ges långsamt 1 ml/minut
• Kan upprepas efter 4-6 timmar

• 20.000 patienter, 21 länder, 193 sjukhus
• Randomiserad, dubbel-blind, placebo kontrollerad
• Inj Tranexamsyra 1g, en andra dos möjlig
• Minskad mortalitet pga minskad blödning

Tranexamsyra



Blodtransfusion

Blödning < ½ blodvolym
och blödning avstannar

• Transfundera
• Så lite som möjligt
• Målriktad terapi
• Kristalloid

Blödning > ½ blodvolym
och blödning pågår

• Transfundera
• Blod/plasma/trombocyter

• 4:4:1

Bedöm om blödning kommer att:



• Snabbare initiering
• Minska koagelstyrka
• TEG, snabbare resultat
• Starkaste korrelationer

• Fibrinogen - TEG-MA
• EBL - Fibrinogen
• EBL – TEG-MA



r = 0.003
p = 0.9

• Fibrinogen sjunker ej under partus
• Fibrinogen predikterar ej PPH
• PPH prediktorer:

• Exploration postpartum
• Kejsarsnitt
• Instrumentell förlossning
• Oxytocin stimulering



• Randomiserad studie
• Inkluderade blödning > 1l
• Fibrinogen/placebo
• FibTEM < 15 mm
• Ingen skillnad

• Fibrinogen om:
• FIBTEM A5 < 12 mm
• Fibrinogen < 2 g/l

Annan studie visar:
• Vid obstetrisk blödning höjer 

1 g ca 0,36 g/l



• TIC, trauma induced coagulopathy
• Fibrinogen < 2,0 g/l
• TPK < 100 x 109/l

• Prospektiv 2008-2014
• 6 st Europeiska trauma center
• ROTEM 2019 pat, TEG 968 pat
• Fibrinogen om:

• FIBTEM A5 < 10 mm
• FF TEG MA < 20 mm

• Trombocyter om:
• EXTEM A5-FIBTEM A5 < 30 mm
• TEG MA – FF TEG MA < 45 mm



• Inga studier på postpartum blödning
• Trauma studier, ingen skillnad blödning
• Indikation profylax vid hemostasrubbning

• von Willebrand
• Hemofili A
• Trombocytdysfunktion

• Risk vattenintoxikation

Desmopressin Rekombinant faktor VIIa

• Off label use
• Fallserier, obstetriska blödningar
• En randomiserad studie, 2 trombotiska komplikationer
• Finns i vissa guideline



Syra-bas

Calcium

Temperatur

Mycket
viktigare
för
fungerande
hemostas:



• Inhalationsgaser ger
• Dosberoende relaxation
• Uterusmuskulaturen

• Byt inhalationsanestesi
• Propofolinfusion
• Optimera O2/N2O/fentanyl

Anesth Analg 2006;103(2):443-447

Spinal, placenta lösning
• Bupivakain tung 6 mg
• Fentanyl 15 ug

Generell anestesi och blödning



En tisdag vid lunch:
Manuell exploration pga PPH

Frisk kvinna, aortakompression



Diagnos?

1. Tone
• Postpartum blödning pga atoni

2. Trauma
• Postpartum blödning pga cervix laceration

3. Tissue
• Postpartum blödning pga placentarester

4. Trombin
• DIC pga sepsis



En liten stund senare

• Intubations narkos
• Alfentanil, tiopental och suxameton
• Får en cirkulatorisk chock

• Oxytocin, metylergometrin, karboprost samt 
misoprostol, försök till ballong pga atoni

• Sivande blödning från ytlig bristning
• Ytterligare 1000 ml blödning
• Mörjiga hinnor utbyte





Kvinna född 1979

• Anamnes
• Frisk

• Aktuell graviditet
• 3-gravida 1-para
• Partus

• Söndag kl 05.06
• Hem

• Måndag kl 14.05





Prover tisdag

• Kl 10.30 på antenatal
• Hb 117, TPK 123, CRP 150
• PK 1.0, APTT 96
• Fibrinogen 1.4

• Kl 11.21 på operation
• Hb 107, TPK 70
• PK 1.1, APTT 148
• Fibrinogen 1.0
• AT 0.52, D-dimer >20





Sepsis med DIC och PPH
Grupp A Streptokocker

• Söndag Partus
• Måndag Hem
• Tisdag PPH
• Två veckor IVA

• En vecka respirator
• Multiorgansvikt

• 5 ½ vecka Hem

• Omedelbar behandling
• Behandla orsak
• Ge samtidigt:

• Tranexamsyra
• Blod/Plasma/Tromb
• Fibrinogen

• Upprepa provtagning
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