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Gösterge Tanımı
İlgili dönemde, vajinal doğum yapan ve VTE yönünden riskli olan kadınlarda, doğum sonrası
VTE profilaksisi uygulananların oranını ifade eder.

Amaç
Vajinal  doğum  yapan  kadınların  VTE  yönünden  değerlendirilerek,olasıen  erken  dönemde
gerekli müdahalenin yapılması amaçlanmaktadır.

Hesaplama

Yöntemi

İlgili dönemde;
(Paydada yer alan hastalar içinde vajinal doğum sonrası VTE profilaksisi 
uygulanan hasta sayısı/VTE yönünden riskli olan ve vajinal doğum yapan toplam 
hasta sayısı) x 100

Alt Göstergeler Hekim bazında vajinal doğum sonrası VTE profilaksisi uygulanma oranı

Veri Kaynağı HBYS

Hedef Değer <% 35

Veri Analiz Periyodu 3 aylık

Sorumlular Doğum Salonu Kalite Birim sorumlusu

Sonuçların Paylaşılacağı

Kişiler
Hastane Yönetimi,Kalite Birim sorumluları

Dikkat Edilecek

Hususlar

VENÖZ TRO
MBOEMBOLİ (VTE) İÇİN RİSK FAKTÖRLERİ:

 Antenatal dönemde toplam puan ≥4 ise 1.trimesterden itibaren tromboprofilaksi 
önerilir.

 Antenatal dönemde toplam puan 3 ise 28. gebelik haftasından itibaren 
tromboproflaksi önerilir.

 Postnatal dönemde toplam puan ≥2 en az 10 gün süreyle tromboproflaksi önerilir.

 Antenatal dönemde hastaneye yatış durumunda tromboproflaksi önerilir.

 Puerperium dönemde hastanede uzun yatış (≥3 gün) veya tekrar hastaneye yatış 
durumunda tromboproflaksi önerilir.

Venöz Tromboemboli (VTE) için Risk Faktörleri Puanlaması için Bkz: Doğum Öncesi Bakım 
Yönetim Rehberi


