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Ece ATALAY!

Postpartum kanama (PPK), obstetrik bir acil durumdur. Kaynaklarin hem bol
hem de sinirli oldugu iilkelerde maternal mortalitenin ilk bes nedeni arasinda
yer alir. Ancak, PPK’ya bagli mutlak 6liim riski gelismis tilkelerde belirgin se-
kilde daha diisiiktiir. Oliim ve ciddi maternal morbiditenin dnlenmesi igin za-
maninda tani, uygun kaynaklarin saglanmasi ve etkin bir yanit verilmesi kritik
oneme sahiptir.

Uygun bir yanitin saglanabilmesi i¢in kurumsal planlama ve hazirlik esastir.
Kanama kontroliiniin geleneksel ve kanitlanmis yontemlerine ek olarak, umut
verici yeni ve dogaglama yaklasimlar da tanimlanmigtir. Bu yontemler arasinda,
miimkiin oldugunda pelvik arter embolizasyonu ile aort ve pelvik arterlerin en-
dovaskiiler balon okliizyonu yer almaktadir. Yenilik¢i yontemler hakkinda bilgi
sahibi olmak, konvansiyonel yontemlere yanit vermeyen kanamalarla karsilagil-
diginda klinisyenlere degerli birer son gare segenegi sunabilir (1). Geleneksel
endovaskiiler prosediirler; segici arteriyel embolizasyon, aralikli aort balon ok-
lizyonu, common iliak arter balon okliizyonunu igermektedir.

Aortun restisitatif endovaskiiler balon okliizyonu (REBOA), felaketle sonugla-
nabilecek ya da potansiyel olarak felaketle sonuglanma riski tasiyan obstetrik
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tedaviler uygulanmali, bu tedavilere yanit alinamayan veya yetersiz kalan olgu-

larda minimal invaziv miidahalelere ge¢ilmelidir. Bu baglamda, anjiyografi ve

uterin veya hipogastrik arter ligasyonu giderek daha fazla 6nem kazanmaktadir.

Bu prosediirler, klinisyenlerin girisimsel vaskiiler cerrah veya radyologlarla is

birligi icinde caligmasini gerektiren vakalardir. Giiniimiizde sinirh sayida seri

bildirilmis olsa da, tekniklerin basariyla uygulanmas: gelecekte umut vadeden

bir yaklagim oldugunu gostermektedir.
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