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KRATAK SADRŽAJ
Uvod  Obil no kr va re we je naj če šći raz log ma ter nal nog mor ta li te ta i mor bi di te ta. Pr vi ko rak u le če wu ovih kom-
pli ka ci ja je ste us po sta vqa we ade kvat nog cir ku li šu ćeg vo lu me na. Pri mar ni te ra pij ski ciq je iden ti fi ka ci ja i ot-
kla wa we uzro ka kr va re wa, uz od go va ra ju ću simp to mat sku i sup sti tu ci o nu te ra pi ju. Re gi stra ci jom hu ma nog ak ti vi ra-
nog re kom bi nant nog fak to ra ko a gu la ci je VII (rF VI Ia) zva nič no je pro pi sa na we go va na me na le če wa pa ci je na ta obo le-
lih od he mo fi li je sa in hi bi to ri ma. We go va upo tre ba se is po sta vi la uspe šnom i u le če wu od dru gih kon ge ni tal nih 
i ste če nih ko a gu lo pa ti ja, kao i u te ra pi ji pa ci je na ta sa akut nim ne he mo fil nim kr va re wi ma. Zna čaj pri me ne rF VI Ia 
na ro či to je iz ra zit u le če wu aku šer skih kr va re wa. Woj se pri be ga va u ci qu iz be ga va wa post par tal ne hi ste rek to-
mi je i na stan ka kom pli ka ci ja he mo ra gič nog šo ka u aku šer stvu.
Ciq rada  Ciq ove stu di je je taj da pre ne se na ša is ku stva i re zul ta te u pri me ni hu ma nog ak ti vi ra nog re kom bi nant-
nog fak to ra ko a gu la ci je VII (rF VI Ia) u le če wu pa ci jent ki wa sa obil nim post par tal nim kr va re wem.
Metod rada  Re tro spek tiv nom stu di jom ob u hva će no je šest pa ci jent ki wa sa pri mar nom post par tal nom he mo ra gi jom 
le če nih rF VI Ia na In sti tu tu za gi ne ko lo gi ju i aku šer stvo Kli nič kog cen tra Sr bi je u pe ri o du 2005-2007. go di ne.
Rezultati  Pre gle da ne pa ci jent ki we raz vr sta ne su u dve gru pe. U pr voj gru pu bi le su tri pa ci jent ki we pod vrg nu-
te hi ste rek to mi ji, ko je su pri mi le rF VI Ia po što je pro te klo vi še od 24 ča sa po po ro đa ju. U dru gu su gru pu svr sta ne 
tri pa ci jent ki we ko ji ma je rF VI Ia dat u pr vih 24 ča sa na kon po ro đa ja, pre do no še wa od lu ke da se spro ve de hi ste rek-
to mi ja. Pri me nom rF VI Ia je u svim na ve de nim slu ča je vi ma uspe šno za u sta vqe no kr va re we. Zna čaj ni ja ne že qe na dej-
stva ni su za pa že na.
Zakqučak  U aku šer stvu bi upo tre bu rF VI Ia tre ba lo uvek raz mo tri ti pre do no še wa od lu ke da se iz vr ši hi ste rek to-
mi ja, a we go va pri me na na ro či to se pre po ru ču je u tret ma nu ko jim se te ži pre zer va ci ji ute ru sa i oču va wu fer til-
ne spo sob no sti. Po mo ću do sa da šweg is ku stva za kqu či li smo da je u slu ča je vi ma post par tal ne he mo ra gi je op ti mal-
no spro ve sti tret man rF VI Ia šest sa ti po po čet ku kr va re wa, u in tra ven skoj bo lus do zi od naj ma we 90 μg/kg. Ak ti vi-
ra ni re kom bi nant ni FVI Ia ni je al ter na ti va ade kvat noj hi rur škoj he mo sta zi, te ga tre ba da va ti tek na kon we ne de-
taq ne re vi zi je.

Kqučne reči: aktivirani rekombinantni faktor VII (rFVIIa); postpartalna hemoragija; postpartalna histerektomija

UVOD

Obil no kr va re we je u aku šer stvu naj èe šæi raz-
log ma ter nal nog mor ta li te ta i mor bi di te ta, na ro-
èi to ka da je reè o ze mqa ma u raz vo ju [1]. Fi zi o lo-
ški gu bi tak kr vi pri li kom va gi nal nog po ro ða ja ko-
li èin ski mo že iz no si ti do 500 ml na kon va gi nal-
nog i 1000 ml na kon po ro ða ja car skim re zom [2]. Iz-
liv vi še od jed nog li tra kr vi na kon po ro ða ja je ste 
post par tal na he mo ra gi ja, i ona u Evro pi ima in ci-
den ci ju 0,5% [2]. 

Kr va re we ko je na stu pi u pr va 24 èa sa po po ro ða ju 
je pri mar na post par tal na he mo ra gi ja. Se kun dar nom 
post par tal nom he mo ra gi jom ob u hva æe na su kr va re wa 
na sta la po is te ku ovog ro ka i wu obiè no od li ku je ma-
wa sto pa mor bi di te ta i mor ta li te ta. 

Naj èe šæi uzro ci post par tal nog kr va re wa su: ato-
ni ja ma te ri ce, pred wa èe æa po ste qi ca, pre vre me no 
od lu bqi va we nor mal no usa ðe ne po ste qi ce, pa to lo-
ški ura sla po ste qi ca, za o sta ja we de lo va po ste qi ce, 
va sa pra e via, rup tu ra ma te ri ce i po vre de me kih po ro-

ðaj nih pu te va. Kom pli ka ci je post par tal nog kr va re-
wa su: hi po vo le miè ni šok, di se mi no va na in tra va-
sku lar na ko a gu la ci ja, adult ni re spi ra tor ni dis tres 
sin drom, po re me æaj funk ci je je tre i bu bre ga, hi po-
pi tu i ta ri zam i smrt ni is hod [1]. 

Za seb nu gru pu èi ne kom pli ka ci je ve za ne za ane-
ste zi o lo ške kom pli ka ci je i hi rur ške in ter ven ci-
je spro ve de ne u ci qu kon tro le kr va re wa. Pr vi ko rak 
u le èe wu ovih kom pli ka ci ja je ste us po sta vqa we ade-
kvat nog cir ku li šu æeg vo lu me na upo tre bom kri sta-
lo id nih i ko lo id nih ras tvo ra, kr vi i we nih de ri-
va ta. Pri mar ni ciq ove te ra pi je je ste iden ti fi ka-
ci ja i ot kla wa we uzro ka kr va re wa. U tu svr hu pri-
me wu ju se ute ro to ni ci (sin to ci non, me ti ler go me-
trin, kar bo prost, mi so pro stol), aku šer ske in ter-
ven ci je (ma nu el na i in stru men tal na re vi zi ja ma te-
ri ce, tam po na da, apli ka ci ja he mo stat skih i kom pre-
siv nih ša vo va) i in ter vent ne ra di o lo ške pro ce du-
re (ar te rij ska em bo li za ci ja) [1, 2]. Uko li ko se na ve-
de nim kon zer va tiv nim me to di ma ne po stig ne uspeh, 
pri be ga va se hi ste rek to mi ji [2].
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Hu ma ni ak ti vi ra ni re kom bi nant ni fak tor ko a-
gu la ci je VII (rF VI Ia) pr vi je put uve den u kli niè ku 
prak su 1988. go di ne, a od 1996. zva niè no je re gi stro-
van kao pre pa rat ko ji se ko ri sti za le èe we obo le lih 
od he mo fi li je sa in hi bi to ri ma [3]. We go va upo tre ba 
bi la je uspe šna i u le èe wu od dru gih kon ge ni tal nih 
i ste èe nih ko a gu lo pa ti ja [3]. U li te ra tu ri se na vo-
de iz ve šta ji o de lo tvor noj pri me ni rF VI Ia na obo le-
le od te ških po re me æa ja je tre i ma lig nih bo le sti, te 
na bo le sni ke sa akut nim ne he mo fil nim kr va re wi ma 
na sta lim usled tra u me, kao i na one pod vrg nu te hi-
rur škom za hva tu [3, 4]. Od po seb nog je zna èa ja pri-
me na rF VI Ia u le èe wu aku šer skih kr va re wa, ko joj se 
pri be ga va u ci qu iz be ga va wa post par tal ne hi ste rek-
to mi je i na stan ka te škog mor bi di te ta i mor ta li te-
ta pa ci jent ki wa u re pro duk tiv nom do bu [5]. Me ha ni-
zam dej stva rF VI Ia u sta wi ma sa od su stvom uro ðe nih 
po re me æa ja ko a gu la ci je za sni va se na po ja èa nom pre-
tva ra wu pro trom bi na u trom bin i – sled stve no to-
me – pre la sku fi bri no ge na u fi brin na me stu ozle-
de krv nog su da [3].

CIQ RADA

Ciq ove stu di je je taj da pre ne se na ša is ku stva i 
re zul ta te u pri me ni hu ma nog ak ti vi ra nog re kom bi-
nant nog fak to ra ko a gu la ci je VII (rF VI Ia) u le èe wu pa-
ci jent ki wa sa post par tal nim kr va re wem.

METOD RADA

Re tro spek tiv nom stu di jom ob u hva æe no je šest pa-
ci jent ki wa sa pri mar nom post par tal nom he mo ra-
gi jom, le èe nih rF VI Ia na In sti tu tu za gi ne ko lo gi-

ju i aku šer stvo Kli niè kog cen tra Sr bi je u pe ri o-
du 2005-2007. go di ne. Ana li zi ra ni po da ci o na èi nu 
le èe wa, we go vom to ku i is ho du pre u ze ti su iz isto-
ri ja bo le sti. Pro ce na uzro ka kr va re wa vr še na je na 
osno vu kli niè ke sli ke, la bo ra to rij skih, in tra o pe-
ra ci o nih i hi sto pa to lo ških na la za.

REZULTATI

Šest pa ci jent ki wa tim ski je le èe no u je di ni ci 
in ten ziv ne ne ge i za po tre be ovog is tra ži va wa raz-
vr sta ne su u dve gru pe. U pr voj gru pu bi le su tri pa-
ci jent ki we pod vrg nu te hi ste rek to mi ji, ko je su pri-
mi le rF VI Ia po što je pro te klo vi še od 24 èa sa po 
po ro ða ju. U dru gu su gru pu svr sta ne tri pa ci jent ki-
we ko ji ma je rF VI Ia dat u pr vih 24 èa sa na kon po ro-
ða ja, pre do no še wa od lu ke da se spro ve de hi ste rek-
to mi ja. Pa ci jent ki we su ozna èe ne red nim bro je vi-
ma (u pr voj gru pi 1, 2, 3; u dru goj 4, 5, 6). Sup sti tu ci-
o na te ra pi ja je u svim slu èa je vi ma or di ni ra na pre-
ma la bo ra to rij skim na la zi ma i pod ra zu me va la je de-
pla zma ti sa ne eri tro ci te, sve žu zamr znu tu pla zmu, 
kri o pre ci pi tat i trom bo ci te. Pri me nom rF VI Ia je 
kod svih pa ci jent ki wa uspe šno za u sta vqe no kr va-
re we. Pro seè na do za de ri va ta kr vi pri me we nih pre 
da va wa rF VI Ia na obe gru pe pa ci jent ki wa pri ka zan 
je na gra fi ko nu 1.

Is pi ta ni ce iz pr ve gru pe su pr vi na pad kr va re-
wa pre tr pe le u èe tvr tom po ro ðaj nom do bu, na kon èe-
ga je za po èe ta in ten ziv na re a ni ma ci ja kr vqu i we-
nim de ri va ti ma, uz pri me nu kon zer va tiv nih hi rur-
ških i me di ka ment nih me to da us po sta vqa wa he mo-
sta ze: tam po na da, re vi zi ja hi rur ške he mo sta ze, ad mi-
ni stra ci ja sin to ci no na, kar bo pro sta i me ti ler go-
me tri na. Pa ci jent ki we pod red nim bro jem 1 i 3 po-
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GRAFIKON 1. Prosečna doza derivata krvi primewena u obe grupe ispitanica.
GRAPH 1. Average dosage of blood derivates used in both groups of subjects.
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ro ðe ne su car skim re zom. Pa ci jent ki wa pod red nim 
bro jem 2 va gi nal no je po ro ðe na i kod we je kon sta-
to va na rup tu ra ma te ri ce ko ja je uzro ko va la kr va re-
wa. Uzrok kr va re wa pr ve pa ci jent ki we bi la je pre e-
klamp si ja kom pli ko va na HELLP sin dro mom i di se-
mi no va nom in tra va sku lar nom ko a gu la ci jom. Ato ni-
ja ma te ri ce bi la je raz log kr va re wa is pi ta ni ce pod 
red nim bro jem 3. Po ku šaj pre zer va ci je ute ru sa pri-
me nom po na vqa nih tam po na da ute ru sa i aspi ra ci jom 
he ma to me tre iz vr šen je nad is pi ta ni com pod red-
nim bro jem 1. Kod we je in di ka ci ja za hi ste rek to mi-
ju bi la in fek ci ja, iako je na kon car skog re za da va-
wem jed ne do ze rF VI Ia po stig nu ta za do vo qa va ju æa he-
mo sta za. Kod dru ge dve pa ci jent ki we iz pr ve gru pe 
hi ste rek to mi ju je in di ko va lo ne kon tro li sa no kr-
va re we. Wi ma je u to ku hi ste rek to mi je ura ðe na li ga-
tu ra unu tra šwih ili jaè nih ar te ri ja, a u slu èa ju is-
pi ta ni ce pod red nim bro jem 1 iz vr še na je i tam po-
na da pel vi sa. Kod sve tri pa ci jent ki we se kr va re we 
na sta vi lo i na kon hi ste rek to mi je, te je we go vo za u-
sta vqa we po stig nu to tek da va wem rF VI Ia. Pr va pa-
ci jent ki wa je u dva na vra ta, u do za ma od po 90 μg/kg 
(na kon car skog re za i po hi ste rek to mi ji) pri mi la 
rF VI Ia, dru ga je ta ko ðe dva put u istim do za ma na kon 
hi ste rek to mi je pod vrg nu ta te ra pi ji, dok je tre æa po-
sle hi ste rek to mi je pri mi la jed nu do zu pre pa ra ta od 
100 μg/kg. Po da ci o is pi ta ni ca ma iz pr ve gru pe pre-
gled no su pri ka za ni u ta be li 1.

Kod pa ci jent ki wa iz dru ge gru pe post par tal na he-
mo ra gi ja je na stu pi la u èe tvr tom po ro ðaj nom do bu. 
Is pi ta ni ce pod red nim bro je vi ma 4 i 6 po ro ðe ne 
su va gi nal no, dok je pe ta po ro ðe na car skim re zom. 
Uzrok kr va re wa èe tvr te i pe te pa ci jent ki we bi la je 
ato ni ja ma te ri ce, dok je kod še ste ono pro u zro ko va-
no in tra par tal nom po vre dom me kih po ro ðaj nih pu-
te va. Is pi ta ni ce pod red nim bro je vi ma 4 i 6 re a-
ni mi ra ne su kr vqu i de ri va ti ma kr vi, uz pri me nu 
kon zer va tiv nih hi rur ških i me di ka ment nih me to-
da us po sta vqa wa he mo sta ze: re vi zi ja po vre da me kih 
po ro ðaj nih pu te va, in stru men tal nih re vi zi ja ma te-
ri ce, tam po na da, sin to ci no na, kar bo pro sta i me ti-
ler go me tri na. Pe ta is pi ta ni ca me di ka ment no je le-
èe na ute ro to ni ci ma. RF VI Ia je na svim pa ci jent ki-
wa ma pri me wi van po is te ku še stog èa sa na kon po-
ro ða ja, u jed noj do zi od 90 μg/kg. Tri de set mi nu ta na-
kon pri ma wa rF VI Ia uoèen je po re me æaj sr èa nog rit-
ma is pi ta ni ce pod red nim bro jem 4, ali su we go ve od-
li ke bi le ta kve da ni su iz i ski va le te ra pi ju i kar-
di o lo ško le èe we.

Pe tog da na na kon pri ma wa rF VI Ia pe ta is pi ta ni ca 
je do bi la ko žnu ospu. U kon sul ta ci ja ma sa der ma to ve-
ne ro lo gom di jag no sti ko van je aler gij ski kon takt ni 
der ma ti tis ko ji ni je bi lo mo gu æe do ve sti u ve zu sa 
uzi ma wem rF VI Ia. Kod še ste is pi ta ni ce je hi rur ška 
re vi zi ja he mo sta ze dva put spro ve de na, te joj je še sna-
e stog èa sa po po ro ða ju in tra o pe ra ci o no dat rF VI Ia u 

TABELA 1. Kliničke osobenosti pacijentkiwa iz prve grupe.
TABLE 1. Patient characteristics in the first group.

Pacijentkiwa
Patient

1 2 3

Uzrok krvarewa
Cause of bleeding

Preeklampsija, HELLP sindrom, DIK
Preeclampsia, HELLP syndrome, DIC

Ruptura materice
Rupture of uterus

Atonija materice
Uterine atony

Način završavawa trudnoće
Manner of completing delivery

Carski rez
Caesarean section

Vaginalno
Vaginally

Carski rez
Vaginally

Terapija pre 
primene rFVIIa
Therapy before 
the use of rFVIIa

Deplazmatisani 
eritrociti
Deplasmotised 
erythrocytes

30 35 18

Sveža zamrznuta 
plazma
Fresh frozen plasma

32 32 14

Krioprecipitat
Cryoprecipitate 53 34 24

Trombociti
Platelets 38 28 20

Hirurško lečewe
Surgical treatment

Tamponada uterusa, relaparotomija i 
revizija hirurške hemostaze, 
retamponada uterusa, aspiracija 
hematometre, histerektomija, podvezivawe 
unutrašwih ilijačnih arterija
Uterine tamponade, relaparotomy and 
revision of surgical haemostasis, uterine 
retamponade, haematometric aspiration, 
hysterectomy, tie-up of internal iliac arteries

Podvezivawe 
unutrašwih ilijačnih 
arterija, histerektomija, 
tamponada pelvisa
Tie-up of internal iliac 
arteries, hysterectomy, 
pelvic tamponade

Histerektomija, 
podvezivawe 
unutrašwih 
ilijačnih arterija
Hysterectomy, 
tie-up of internal 
iliac arteries

Doze rFVIIa
Dosages of rFVIIa 90 μg/kg × 3 90 μg/kg × 2 100 μg/kg × 1

Rezultat lečewa
Treatment results

Krvarewe zaustavqeno
Cessation of bleeding

Krvarewe zaustavqeno
Cessation of bleeding

Krvarewe zaustavqeno
Cessation of bleeding

Nežeqena dejstva rFVIIa
Adverse effects of rFVIIa

Nisu uočena
None

Nisu uočena
None

Nisu uočena
None

DIK – diseminovana intravaskularna koagulacija; DIC – disseminated intravascular coagulation
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do zi od 60 μg/kg. Po da ci o pa ci jent ki wa ma iz dru ge 
gru pe pre gled no su pri ka za ni u ta be li 2.

Da kle, u sva tri slu èa ja je na kon uzi ma wa rF VI Ia 
kr va re we za u sta vqe no, što je is kqu èi lo po tre bu za 
spro vo ðe wem hi ste rek to mi je. Zna èaj ni jih ne že qe-
nih dej sta va le ka u is pi ti va noj gru pi ni je bi lo.

DISKUSIJA

Post par tal na he mo ra gi ja je glav ni uzrok ma ter-
nal nog mor bi di te ta i mor ta li te ta. Ja vqa se sa in ci-
den ci jom 0,01% i èak i u raz vi je nim ze mqa ma uzro-
ku je smrt jed ne maj ke u 100.000 po ro ða ja [1]. Upr kos 
uvo ðe wu u prak su no vih kon zer va tiv nih hi rur ških 
i in va ziv nih ra di o lo ških teh ni ka le èe wa i pri-
me ne po tent ni jih ute ro to ni ka, post par tal na he mo-
ra gi ja je in di ka ci ja za hi ste rek to mi ju u 0,2-1,5% po-
ro ða ja [1, 4, 6].

U po re ðe wu sa u li te ra tu ri pre zen to va nim re-
zul ta ti ma ra ni je spro ve de nih stu di ja, usta no vqe na 
in ci den ci ja post par tal ne hi ste rek to mi je u na šoj 
usta no vi is po sta vi la se vi so kom [6, 7]. Ovo se mo-

že ob ja sni ti raz li kom u oda bi ru uzor ka i usta no ve 
u ko joj je spro ve de no is tra ži va we.

Ima ju æi u vi du sa vre me ne tren do ve u aku šer stvu, 
2005. go di ne ot po èe li smo sa upo tre bom rF VI Ia u le-
èe wu pa ci jent ki wa sa post par tal nom he mo ra gi jom, 
iako we go va ra ni ja aku šer ska pri me na u Sr bi ji ni-
je bi la vid he mo stat ske te ra pi je. Bu du æi da u li te-
ra tu ri ko ja je na ma bi la do stup na ni su pre do èe ni 
ja sno de fi ni sa ni kri te ri ju mi o do zi ra wu i vre me-
nu pri me ne pre pa ra ta, u pe ri o du 2005-2006. ni do ma-
æim pro to ko li ma ni je bi la re gu li sa na we go va upo-
tre ba. U svim slu èa je vi ma pre zen to va nim u ovoj stu-
di ji lek je da van na osno vu od lu ke kon zi li ju ma sa-
sta vqe nog od gi ne ko lo ga, ane ste zi o lo ga i – ka da je za 
to bi lo uslo va – he ma to lo ga. Ima ju æi svest o to me da 
rF VI Ia ni je zva niè no re gi stro van za upo tre bu u aku-
šer stvu, kao i o to me da op se žna ad mi ni stra tiv na 
pro ce du ra pret ho di we go voj na bav ci, u po èet ku smo 
ga da va li sa mo on da ka da su bi le is cr pqe ne sve ras-
po lo ži ve hi rur ške i kon zer va tiv ne me to de us po-
sta vqa wa he mo sta ze, kao što je to bio slu èaj u pr voj 
gru pi pa ci jent ki wa. Iz dva ja mo is pi ta ni cu pod red-
nim bro jem 1 iz ove gru pe, ko ja je ima la di se mi no va-

TABELA 2. Kliničke osobenosti pacijentkiwa iz druge grupe.
TABLE 2. Patient characteristics in the second group.

Pacijentkiwa
Patient

4 5 6

Uzrok krvarewa
Cause of bleeding

Usađena posteqica, 
atonija materice
Placenta accrete, uterine atony

Atonija materice
Uterine atony

Povreda mekih 
porođajnih puteva
Injury of delivery routes

Način završavawa trudnoće
Manner of completing delivery

Vaginalno
Vaginally

Carski rez
Caesarean section

Vaginalno
Vaginally

Terapija pre 
primene rFVIIa
Therapy before 
the use of rFVIIa

Deplazmatisani 
eritrociti
Deplasmatised 
erythrocytes

12 10 12

Sveža zamrznuta 
plazma
Fresh frozen plasma

12 8 11

Krioprecipitat
Cryoprecipitate 34 27 48

Trombociti
Platelets 14 10 20

Hirurško lečewe
Surgical treatment

Revizija povreda mekih 
porođajnih puteva, 
instrumentalna revizija 
materice, tamponada uterusa
Revision of injured soft tissue 
delivery routes, instrumental 
revision of uterus, vaginal 
tamponade

Lečena konzervativno 
uterotonicima, 
bez hirurškog lečewa
Conservative treatment with 
uterotonics, without surgery

Revizija povreda mekih 
porođajnih puteva, 
instrumentalna revizija 
materice, tamponada vagine
Revision of injured soft tissue 
delivery routes, instrumental 
revision of uterus, vaginal 
tamponade

Doze rFVIIa
Dosages of rFVIIa 90 μg/kg × 1 90 μg/kg × 1 90 μg/kg; 60 μg/kg

Rezultat lečewa
Treatment results

Krvarewe zaustavqeno
Cessation of bleeding

Krvarewe zaustavqeno
Cessation of bleeding

Krvarewe zaustavqeno
Cessation of bleeding

Nežeqena dejstva rFVIIa
Adverse effects of rFVIIa

Prolazni poremećaj 
srčanog ritma 
(nije iziskivao lečewe)
Transitory disorder of 
heart rhythm 
(not requiring treatment)

Kožni osip koji je dermatolog 
opisao kao alergijski 
kontaktni dermatitis
Skin rash described by 
dermatologist as allergic 
contact dermatitis

Nisu uočena
None

DIK – diseminovana intravaskularna koagulacija
DIC – disseminated intravascular coagulation
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nu in tra va sku lar nu ko a gu la ci ju i kod ko je je uz pre-
zer va ci ju ute ru sa u vi še na vra ta bez u spe šno po ku-
ša na kon tro la kr va re wa. Za do vo qa va ju æa he mo sta za 
je kod ove pa ci jent ki we po stig nu ta tek na kon pri-
me ne rF VI Ia dru gog post par tal nog da na. In va ziv ne 
pro ce du re spro ve de ne u ci qu oèu va wa fer ti li te ta 
(eks plo ra tiv na la pa ro to mi ja, po na vqa ne tam po na de 
i aspi ra ci ja he ma to me tre) su, za jed no sa te škim op-
štim sta wem pa ci jent ki we, do pri ne le na stan ku in-
fek ci je, zbog èe ga je ipak do ne ta od lu ka da se iz vr-
ši hi ste rek to mi ja. Prem da se is hod le èe wa u ovom 
slu èa ju ne mo že sma tra ti op ti mal nim, efe kat rF VI Ia 
na kon tro lu kr va re wa ove pa ci jent ki we bio je ve o-
ma ohra bru juæ. Za hva qu ju æi ovom is ku stvu, u na red na 
tri slu èa ja post par tal ne he mo ra gi je upo tre bi rF VI-
Ia pri stu pi li smo ne po sred no na kon pri me ne osta-
lih ras po lo ži vih me di ka me na ta i kon zer va tiv nih 
aku šer skih ope ra ci ja. Tu te ra pi ju spro vo di li smo 
naj ka sni je šest èa so va na kon po ro ða ja i wo me su po-
stig nu ti za do vo qa va ju æi re zul ta ti. Uti caj pra vo-
vre me ne pri me ne rF VI Ia na po tro šwu de ri va ta kr vi 
pri ka za na je na gra fi ko nu 1.

Kod svih is pi ta ni ca iz dru ge gru pe po stig nu ta je 
za do vo qa va ju æa he mo sta za naj ka sni je 30 mi nu ta na kon 
pri me ne rF VI Ia. Po re me æaj sr èa nog rit ma, pri su tan 
je di no kod is pi ta ni ce sa red nim bro jem 4 tri de set 
mi nu ta na kon pri ma wa rF VI Ia, ne mo že se sa si gur-
no šæu pri pi sa ti ne že qe nim efek ti ma le ka, veæ se 
pre mo že obra zlo ži ti te škim op štim sta wem pa-
ci jent ki we. Iako se epi zo de hi po ten zi je na vo de kao 
mo gu æe ne že qe no dej stvo ovo ga le ka, to se ne od no si 
na iz lo že ni slu èaj, jer u tre nut ku po ja ve po re me æa ja 
sr èa nog rit ma pa ci jent ki wa ni je bi la hi po ten ziv na 
[8]. Me ðu po sma tra nim pa ci jent ki wa ma ni su uoèe na 
ozbiq na ne že qe na dej stva ovog le ka, što je u skla du 
sa veæ ob ja vqe nim po da ci ma [8].

Upr kos broj nim po tvr da ma uspe šno sti se lek tiv-
ne ar te rij ske em bo li za ci je u za u sta vqa wu ma siv nog 
kr va re wa u aku šer stvu, ret ke su usta no ve u ko ji ma, 
po put one na ko joj je spro vo ðe no is tra ži va we Aho-
ne na (Aho nen) i Jo ke le (Jo ke la) [3], po sto je teh niè ki 
i ka drov ski uslo vi za pri me nu ove pro ce du re u svim 
hit nim slu èa je vi ma. Iako uspe šna pri me na ove in-
va ziv ne me to de pod ra zu me va pre zer va ci ju ute ru sa, u 
ne kim slu èa je vi ma ona je pra æe na ozbiq nim kom pli-
ka ci ja ma, ta kvim da po ne kad one mo gu in di ko va ti hi-
ste rek to mi ju [4]. Efe kat se lek tiv ne ar te rij ske em bo-
li za ci je na ka sni ju fer til nu spo sob nost pa ci jent-
ki wa je di sku ta bi lan, što se ne mo že re æi za pri-
me nu rF VI Ia [9].

Re zul ta ti do ko jih smo do šli pri me nom rF VI Ia 
uka zu ju na we nu oprav da nost u slu èa je vi ma obil ne 
post par tal ne he mo ra gi je. Wi ma je ja sno pot kre pqen 
za kqu èak da se za do vo qa va ju æa he mo sta za u aku šer-
stvu mo že po sti æi pri me nom rF VI Ia i 48 sa ti na kon 
po ro ða ja ili pak na kon hi ste rek to mi je u bo lus do zi 
od naj ma we 90 μg/kg. Na osno vu na ših is ku sta va uvi-
de li smo da je pre pa rat naj bo qe da ti u ra ni joj fa zi 

opo rav ka, u pr vih šest èa so va po po ro ða ju, a naj ka-
sni je – na ro èi to ka da se sem za u sta vqa wa kr va re wa 
na sto ji pre zer vi ra ti ute rus i hor mon ska funk ci-
ja jaj ni ka, i ti me oèu va ti re pro duk tiv na spo sob nost 
– do is te ka pr vih 24 sa ta na kon po ro ða ja. U pri log 
što ra ni joj pri me ni rF VI Ia go vo ri i to da su is pi-
ta ni ce iz dru ge gru pe, ko je su, ne pod vrg nu te hi ste-
rek to mi ji, ra ni je iz lo že ne dej stvu pre pa ra ta, pri-
mi le ma wu ukup nu ko li èi nu le ka, èi me je, uz zna èaj-
no uma we we tro ško va le èe wa, skra æe no tra ja we wi-
ho vog bo rav ka u je di ni ci in ten ziv ne ne ge. Ta ko ðe, u 
wi ho vom le èe wu upo tre bqe na je znat no ma wa ko li èi-
na kr vi i we nih de ri va ta ne go u pr voj gru pi is pi ta-
ni ca, te se na me æe za kqu èak da pra vo vre me na te ra pi-
ja rF VI Ia mo že zna èaj no uma wi ti po tre bu za wi ho vom 
pri me nom. Ovim se po sle diè no uma wu je i in ci den-
ci ja svih kom pli ka ci ja ko je mo gu iz we pro is te æi.

ZAKQUČAK

U aku šer stvu bi upo tre bu rF VI Ia tre ba lo uvek raz-
mo tri ti pre do no še wa od lu ke da se iz vr ši hi ste-
rek to mi ja, a we go va pri me na na ro èi to se pre po ru èu-
je u tret ma nu ko jim se te ži pre zer va ci ji ute ru sa i 
oèu va wu fer til ne spo sob no sti. Po mo æu do sa da šweg 
is ku stva za kqu èi li smo da je u slu èa je vi ma post par-
tal ne he mo ra gi je op ti mal no spro ve sti tret man rF-
VI Ia šest sa ti po po èet ku kr va re wa, u in tra ven skoj 
bo lus do zi od naj ma we 90 μg/kg. Ak ti vi ra ni re kom-
bi nant ni FVI Ia ni je al ter na ti va ade kvat noj hi rur-
škoj he mo sta zi, te ga tre ba da va ti tek na kon we ne de-
taq ne re vi zi je.
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INTRODUCTION  Massive obstetric bleeding is the most com-
mon cause of maternal mortality and morbidity. The first step 
in treatment of these patients is establishing the adequate 
circulatory volume. The primary goal of therapy is to identify 
and remove the cause of bleeding, with appropriate symp-
tomatic and substitution therapy. Human recombinant acti-
vated factor VII (rFVIIa) is officially registered for the treatment 
of patients suffering from haemophilia with inhibitors. Its use 
has also proved successful in other congenital and acquired 
coagulopathies and in patients with acute non-haemophilic 
bleeding. A special significance is given to the application of 
rFVIIa in cases of obstetric haemorrhage, in order to avoid 
postpartum hysterectomy and occurrence of complications 
of haemorrhagic shock in obstetrics.
OBJECTIVE  The aim of this study is to show our experience 
and results of the use of rFVIIa in the treatment of patients 
with massive postpartum bleeding.
METHOD  The retrospective study encompassed six patients 
with primary postpartum haemorrhage treated with rFVIIa at 
our institution in the period from 2005 to 2007.
RESULTS  The treated patients were divided into two groups. 
In the first group, there were three patients who underwent 
hysterectomy and who received rFVIIa over 24 hours after 
delivery. The second group consisted of three patients who 
received rFVIIa in the first 24 hours after delivery, before we 

decided to perform hysterectomy. The application of rFVIIa 
led to successful cessation of bleeding in all patients. Relevant 
side effects were not registered.
CONCLUSION  The administration of rFVIIa in obstetrics 
should be considered for each patient before decision to 
apply hysterectomy, and it should certainly be applied in 
patients who want to preserve the uterus and fertile capa-
bility. According to our experience, in cases of postpartum 
hemorrhagia rFVIIa is to be administered in intravenous bolus 
doses of at least 90 mcg/kg, at least 6 hours after the onset 
of bleeding. rFVIIa is not an alternative to adequate surgical 
haemostasis; therefore, it needs to be administered after its 
detailed revision.
Key words: recombinant activated factor VII (rFVIIa); post-
partum haemorrhage; postpartum hysterectomy
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