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Gosterge Kodu

Gi.GKG49

GOsterge Tanimi

ilgili ddnemde, sezaryen ile dogum yapan ve VTE ydniinden riskli olan kadinlarda, dogum
sonrasl VTE profilaksisi uygulananlarin oranini ifade eder.

Sezaryen ile dogum yapan kadinlarin VTE yoniinden degerlendirilmesi ve olasi en erken

Amag dénemde gerekli miidahalenin yapilmasi amaglanmaktadir.
Hesaplama ilgili ddnemde;
Yontemi (Paydada yer alan hastalar icinde sezaryen sonrasi VTE profilaksisi uygulanan hasta sayisi/VTE

yoninden riskli olan ve sezaryen yapilan toplam hasta sayisi) x 100

Alt Gostergeler

Hekim bazinda sezaryen sonrasi VTE profilaksisi uygulanma orani

Veri Kaynagi HBYS
Hedef Deger <%45
Veri Analiz Periyodu 3 aylik

Sorumlular

Dogum Salonu Kalite Birim sorumlusu

Sonuglarin
Paylasilacagi
Kisiler

Hastane Yonetimi,Kalite Birim sorumlulari

Dikkat Edilecek
Hususlar

Sezaryan operasyonu sonrasi DMAH (Dusuk Molekiler Agirlikl Heparin) baslama kriterleri
(postpartum 10 giin DMAH baslanir):

e Acil sezaryen yapilanlar ve morbid obez hastalar (> 40 kg/m2)

e Elektif sezaryen yapilan hastalarda ise asagidaki parametrelerden birinin varligi:
Maternal obezite ( > 30kg/m?) Preterm dogum

Cogul gebelik Akrabada VTE 6ykusi

IVF gebeligi Maternal dusik riskli VTE
Preeklamsi Anne yasinin > 35 olmasi
Olii fetus Sistemik enfeksiyon

immobilizasyon

Yiksek riskli trombofili riski

Ailede gegirilmis VTE

Sigara icilmesi Gegirilmis VTE

Medikal hastalik (kanser, kalp yetmezligi, aktif SLE, aktif inflamatuar barsak

hast ve aktif inflamatuar poliartropati gibi inflamatuar hastaliklar, nefrotik
sendrom, nefropatili Tip 1 DM, orak hiicre hastaligl, mevcut intravenodz ilag

Postpartum kanama

Varikoz venler,

Parite >3

bagimhhg)

Bkz: Dogum Oncesi Bakim Yonetim Rehberi




