SEGAVARNIR A MEPGONGU OG EFTIR
FADINGU

pessi moli sem fjallar um varnir gegn bldaedasega og lungnablédreki 8 medgongu og eftir feedingu hefur
verid endurskodadur.

Hann er sem fyrr byggdur & leidbeiningum Royal College of Obstetricians and Gynaecologists (RCOG) |
Bretlandi, en paer voru endurskodadar vorid 2015. Leidbeiningarnar eru birtar hér i pessu skjali sem tvo
flaedirit, annad um medgongu, hitt um timann eftir fdingu.

Helstu breytingarnar eru paer ad fyrri saga um blazsedasega vegur pyngra en adur og er nu abending fyrir
segavorn, eina undantekningin er ef kona hefur fengid blasedasega einu sinni i tengslum vid stora
skurdadgerd. Hins vegar fakkar konum sem purfa segavorn alla medgbngunna vegna samsettra
ahattupatta par sem peir purfa nd ad vera fjorir i stad priggja adur. Ef konan er med prjd samsetta
dhattumeetti er maelt med segavorn fra 28 vikna medgongu. Sem deemi ma nefna ad kona sem er 364dra,
med BMI >30 og gengur med tvibura eetti ad fa segavorn fra 28 vikna medgoéngu og i 6 vikur eftir
faedinguna.

Avallt er maelt med segavérnum i a.m.k. sex vikur eftir feedinguna ef dbending er fyrir henni 8 medgdngu.

Askilegt er ad aheaettumat fari fram i fyrsta vidtali & medgongu (simtali ljosmédur eda snemmvidtali
heimilislaeknis) og geeta pess ad taka eftir ahaettupattum sem vid kunna ad baetast sidar 4 medgéngunni.
Skammtar LMWH fara eftir pyngd konunnar & hverjum tima (og ekki einungis pyngd i upphafi medgdéngu)
og getur pvi purft ad auka skammta, pegar lidur 8 medgonguna.

Fyrirbyggjandi blédpynning (& medgdngu) hefur greininguna 292.1
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Fyrirbyggjandi bl6dsegamedferd a medgongu

Ahattumat og medferd

(Metid i fyrstu skodun og endurtekid mat vid innlégn eda ny vandamal)

Saga um blédsega
Undanskilid er stakt tilvik i tengslum vid
skurdadgerd

Fengid blédsega x1 itengslum vid
skurdadgerd

pekkt segamyndunarhneigd en ekki fengid
blédsega

Sjukddmar s.s. hjartabilun, krabbamein,
raudir ulfar (SLE) eda adrir
bdlgusjukddmur, nyrnasjukdomur,
sigdkornablédleysi eda sprautufikn
Innlogn & sjukrahus

Skurdadgerd s.s. botnlangataka
Oforvun eggjastokka (OHSS)

Aldur > 35 ar

BMI > 30 i upphafi i medgodngu

Fjoldi fedinga > 3

Reykir

Miklir &dahnutar*

Langvinnt hreyfingarleysi t.d. tengt |l6mun
eda slaemri grindarglidnun

Langt ferdalag > 4 timar
Medgongueitrun

Ofpornun/mikil uppkost

Fiolburapungun

Teeknifrjévgun

Saga um tilefnislausan /estrogentengdan
blédsega hja 1. gradu eettingja

Fyrirbyggjandi skammtar af heparini (LMWH)
byngd < 50 kg: 20 mg enoxiparin/Klexan eda 2500 einingar dalteparin/Fragmin
byngd 50-90 kg: 40 mg enoxiparin/Klexan eda 5000 einingar dalteparin/Fragmin
byngd 91-130 kg: 60 mg enoxiparin/Klexan eda 7500 einingar dalteparin/Fragmin
byngd 131-170 kg: 80 mg enoxiparin/Klexan eda 10.000 einingar dalteparin/Fragmin
byngd > 170 kg: 0,6 mg/kg enoxiparin/Klexan eda 75 einingar/kg dalteparin/Fragmin

4 U U

Mikil ahaetta
porf a fyrirbyggjandi medferd med heparini
(LMWH)

Meta porf 4 samradi vid blodmeinafraeding

4 3heaettupeettir: segavorn alla medgonguna
3 dhaettupeettir: segavorn fra 28. viku

< 3 dheettupeettir

1l

Litil ahaetta

Hvetja til hreyfingar og fordast ofpornun

Skyringar: *Miklir dahnutar: £dahnutar med einkennum, aberandi, na upp fyrir hné eda med blazedabdlgu, bjug eda
hudbreytingum




Fyrirbyggjandi bl6dsegamedferd eftir faedingu

Ahattumat og medferd

(Metid a faedingardeild)

Var a fyrirbyggjandi medferd 4 medgongu
Saga um blazedasega
Alvarleg segahneigd*

Keisaraskurdur eftir ad faeding er hafin
BMI > 40

Endurinnlogn eda innlogn >3 dagar
Adgerd i seengurlegu annad en vidgerd 4
spong

Sjukdédmur s.s. hjartabilun, raudir ulfar eda
annar virkur bdlgusjukdémur,
krabbamein, nyrnasjukdémur,
sigdkornablédleysi eda sprautufikn.

Aldur > 35 ar

BMI > 30

brjar eda fleiri fyrri fdingar

Reykir

Valkeisari

/Attarsaga um blédsega

Miklir eedahnutar**

Utbreidd syking

Pre-eclampsia

Hreyfingarleysi t.d. tengt [l6mun, sleemri
grindarglidnun

Langt ferdalag > 4 timar
Midgrindarsogklukka eda —tong
Langdregin feeding (> 24 timar)

> 1000 ml blzeding eftir fedingu eda
blédgjof

Skyringar:
*Antithrombin I, Protein S eda C eda arfhrein Factor V Leiden skortur EDA pekkt segahneigd dasamt fjolskylduségu um blédsega
**Miklir sedahnutar: med einkennum, dberandi, né upp fyrir hné eda ef blaaedabdlga/bjugur/hidbreytingar

4 & U U

Mikil ahaetta
porf & fyrirbyggjandi medferd med

LMWH i a.m.k. 6 vikur

2 eda fleiri dhaettupaettir

< 2 dheettupaettir

4

Litil ahaetta

Hvetja til hreyfingar og fordast ofpornun

Heimild: RCOG (2015). Reducing the risk of thrombosis and embolism during pregnancy and puerperium. Green-top Guideline No.
37a., bls. 33. Royal College of Obstetricians and Gynaecologists.
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