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Timing of major postoperative bleeding among patients undergoing surgery
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Vakavat leikkauksenjilkeiset verenvuodot
ilmenevat usein varhaisessa vaiheessa

Merkittavista verenvuodoista, jotka tapahtu-
vat 30 pdivin kuluessa leikkauksesta, lihes nelja
viidestd esiintyy ensimmadisen leikkauksenjal-
keisen viikon aikana. Verenvuotojen ajoituk-
sen ymmirtiminen on tirkedd, kun pditetdin
verenohennusldikkeiden aloituksesta leikkauk-
sen jalkeen.

Leikkauksissa on sekid veritulppien ettd ve-
renvuotojen riski. Aiemmat tutkimukset ovat
osoittaneet, ettd merkittivd osa veritulpista il-
menee useita viikkoja leikkauksesta. Ladkkeel-
liselld ehkaisylld voidaan vihentdd veritulppien
riskid, mutta ne lisadvit verenvuotoja. Veren-
vuotojen ajoituksen ymmartdminen onkin tar-
kedd padtettiessd tromboosiprofylaksin aloitus-
ajasta sekd kestosta.

Tami tutkimus on sekundaarinen analyysi
etenevasta VISION-kohorttitutkimuksesta,
johon osallistui 40004 yli 45-vuotiasta kirur-
gista potilasta, jotka leikattiin 28 keskuksessa
14 maassa vuosina 2007-2013 (suuren riskin
leikkaukset: vatsaelinkirurgia 20 %, ortopedia
17 %, urologia ja gynekologia 12 %, verisuoni-
kirurgia 6 %, neurokirurgia 6 %, thoraxkirurgia
3 %; pienen riskin leikkaukset 37 %; mediaani-
ika 63 vuotta, SO % naisia). Tutkimuksen ensi-
sijainen paitetapahtuma oli merkittivin veren-
vuodon ilmaantumisen ajankohta 30 pdivin
kuluessa leikkauksesta. Merkittiva verenvuoto
maddriteltiin seuraavien pditetapahtumien yh-
distelmidmuuttujana: 1) verenvuoto, joka johti
verensiirtoon, 2) verenvuoto, joka johti leik-
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kauksenjilkeiseen hemoglobiinipitoisuuteen
<70 g/l, 3) verenvuoto, joka johti kuolemaan
tai 4) verenvuoto, johon liittyi uusintatoimen-
pide (leikkaus tai angioembolisaatio).

Yhteensi S 340 potilaalla (13 %) oli merkit-
tava verenvuoto 30 ensimmaisen leikkauksen-
jilkeisen pdivan aikana. Merkittdvisti veren-
vuodoista 43 % ilmeni 24 tunnin, 78 % viikon,
88 % kahden viikon ja 95 % kolmen viikon ku-
luessa leikkauksesta.

Tutkimuksen tulokset auttavat leikkauksiin
liittyvien verenvuotokomplikaatioiden ehkai-
syssd, paatettdessd leikkauksen jalkeisen farma-
kologisen tromboosiprofyksin ja tauotettujen
antitromboottien aloittamisesta seki tulevien
Kliinisten tutkimusten suunnittelussa.
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