LISTA DE CHEQUEO HEMORRAGIA POSTPARTO (HPP)

Nombre Identificacion Edad
Hospital Ciudad Departamento
HPP ETAPA 2

O Identificar y anunciar: sangrado acumulado

¢ Frecuencia cardiaca

« indice de choque valor inicial
e indice de choque a los 15 min
« indice de choque a los 30 min

Reconocimiento temprano HPP

ACTIVAR CODIGO ROJO OBSTETRICO DESDE HPP ETAPA 1, PEDIR AYUDA

Signos vitales al momento de activar cédigo rojo
/ Tension arterial sistélica

O Activar codigo rojo obstétrico, traer carro rojo. Identificar
0 Desginar al lider del equipo etapa de la
O Designar una funcién a cada integrante del equipo HPP

O Asegurar barandas de la cama
O Monitoria no invasiva de signos vitales cada 2 minutos

HPP ETAPA 1

Sangrado 500-1000cc, Indice de choque <0.9
Tiempo de sangrado <10 minutos

1.Oxitocina: 40 unidades en 500 cc de
solucién salina a 60 cc/hora por bomba
de infusidn
Hora de inicio
2. Metilergonovina: 0.2 mg IM cada 20
minutos las primeras dos dosis y
luego cada 4 horas. Maximo 5 dosis

O Asegurar via aérea y monitorizar la tensién
arterial y los signos vitales cada 2 minutos

O Administrar sumplemento de oxigeno con
mascarilla con reservorio a 10 It/min para
asegurar la saturacién de oigeno >95%

3. Misoprostol: 800 mcg sublingual o -
800 mcg intrarectal
Hora de administracion______
4. Acido tranexamico: 1 gramo
intravenoso en infusion rapida

2 dosis (30min)

O Asegurar dos accesos venosos 16G o 18G
y tomar muestras para laboratorio

O Administrar 500 cc de cristaloides
(precalentar 30 segundos en microondas)

O Iniciar tratamiento farmacolégico

O Diagnostico diferencial: causas de la HPP, piense y trate las causas

3. Tejido: retencién placentaria
4. Trombina: coagulopatia o
deficiencias

1.Tono: atonia uterina
2.Trauma: cervical, vaginal o
uterino

O Exposicidn: evitar hipotermia

Sangrado 1000-1500 cc- indice de choque 0.9-1.4
Tiempo de sangrado 10-20 minutos

REPETIR ABCDE (descrito en etapa 1)

O Colocar traje antichoque (TANN)

O Colocar Baloén intrauterino y sonda de Foley

O Hora de colocacién Insuflaciéon _____
O Taponamiento vaginal con compresas estériles, si se coloca el balén intrauterino

[0 Realizar Test de taponamiento. Alertar al equipo si el sangrado es >200cc en 10 min
O Llamar a segundo Ginecélogo. Nombre
O Definir si se requiere una cirugia hemostatica B-Lynch

O Solicitar gases arteriales, acido lactico y fibrindgeno

[ Avisar al equipo quirdrgico- Alertar a sala de cirugia

O Control de hipotermia (mantas térmicas, liquidos endovenosos calientes)

O Administrar segundo bolo de cristaloides (500cc) si la TAS< 90 y/o TAM < 60 mmHg
O Informar al familiar sobre la situacién clinica y los pasos a seguir

TEST DE TAPONAMIENTO: Llenar el balén de bakri hasta que el sangrado sea controlado
. Positivo: sangrado controlado
. Negativo: sangrado no controlado, tomar otras medidas

Medicamentos
Adminisitrar dosis tnica de antibiético

¢ Ampicilina Sulbactam 3 gramos IV, o alternativa:

O Administrar medicamentos de Etapa 1.
o Ceftriaxona 2 gramos IV + Metronidazol 500 mg

O Iniciar cubrimiento antibiético
O Adicionar segunda dosis de Metilergonovina 0.2 mg intramusculares
Adminisitrar segunda dosis de acido tranexamico 1 gramo intravenoso

O

O Preparar al paciente y al equipo para transfundir las unidades de glébulos rojos
O solicitar y transfundir 2 unidades de gébulos rojos

Acciones para controlar HPP

Banco de sangre

¢ Desgarro vaginal: realiace sutura
¢ Desgarro complejo: empaquetamiento y embolizacién
o Solicitar apoyo de radiologia intervencionista
¢ Restos placentarios: complete revisién de cavidad de forma manual
o Decida si es necesario realizar curetaje
¢ Atonia de segmento uterino: Complete la colocacién del Balén de Bakri
¢ Inversidn uterina: reestablezca su posicion, si es necesario use anestesia general
e Colapso materno ==> embolismo de liquido amnidtico
o Asegure la via aérea y uso agresivo y temprano de vasopresores
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