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La hemorragia posparto se define como una pérdida superior a 1000 ml, o una cantidad cualquiera mas signos o sintomas
de hipovolemia en las primeras 24 h.
Es una de las principales causas de muerte materna, siendo el 70 % de las mismas prevenibles.

Mujer de 37 afios embarazada de 38 semanas, cesarea previa. En resonancia se observo acretismo y se indicé cesarea
programada. Se realiz6 anestesia general, induccion secuencia rapida propofol 120 mg y succinilcolina 75 mg

iv. Cormack Ila con mac 3. Mantenimiento propofol 6-8 mg/kg/h. Via arterial radial. Tras extraccion fetal sangrado que
condiciond hipotension severa y taquicardia, se decidié histerectomia para control de hemorragia. Fluidoterapia total 2500 ml
cristaloides, 1000 ml coloides, transfusion total 8 concentrados de hematies,5 plasma, 3 pool plaquetas, 1 gr acido
tranexamico y 2 gr fibrinégeno. Se controlo el sangrado sin alteracién de la hemostasia significativa y presentdé mejoria
hemodinamica sin necesidad de aminas vasoactivas.

Traslado a UCI con FC 105 Ipm, TA 90/45 mmHg,SpO2 98%, intubada.

La insercion anormal de la placenta aumenta, por dafio en el miometrio asociado, el riesgo de hemorragia masiva.

Se debe evitar la triada letal (acidosis, hipotermia,coagulopatia),realizar expansién del volumen y transfusion (se discute
realizar proporcion 4:2:1 o 1:1:1). El fibrindgeno es un marcador de severidad, su descenso se puede producir por
hemodilucion o alteraciones en la hemostasia, debe reponerse rapidamente.

Algunos estudios valoran control de dafios si se controla sangrado arterial y existe alteraciéon de la hemostasia y/o plaquetas.



