Ny viden om blgdning efter hjertekirurgi kan maske forbedre fremtidig behandlingsmuligheder.

Blgdning efter hjertekirurgi forekommer relativt hyppigt og medfgrer gget risiko for komplikationer og
dgd. Reoperation som fglge af blgdning sker hos 5-10%, men i mere end 1/3 af tilfaeldene skyldes
blgdningen en forstyrrelse i blodets stgrkningsevne (koagulopati). Behandlingen har tidligere veeret
blodprodukter, sasom plasma og trombocytter. Transfusion af blodprodukter medfgrer i sig selv en gget
mortalitet, iseer er det bekymrende at denne effekt bestar i adskillige ar efter eksponeringen. | tillaeg
hertil er risikoen szerligt tydelig hos yngre patienter uden komorbiditet. | de senere ar har der vaeret
tiltagende fokus pa anvendelse af koagulationsfaktor koncentrater til understgttelse af haemostasen,
ikke mindst guidet af nye monitoreringsmuligheder.

Samlet set viser de tre studier, at hjertekirurgi medfgrer en multifaktorial koagulopati, der &endrer sig
over tid. Koagulationen er maksimalt pavirket seks timer efter operationen, hvilket interessant nok er
det almindelige tidspunkt for reoperation for blgdning. | behandling af postoperativ blgdning bgr man
medtage tidspunktet for blgdning idet den optimale behandling @ndrer sig over tid. Koagulationsfaktor
koncentrater bgr overvejes i behandlingen, da de i dette studie har demonstreret st@rre effekt end
blodprodukter.

Forsvaret af ph.d.-projektet er offentligt og finder sted fredag den 14.oktober kl.14 i Konferencelokalet
for Afdeling for Hjertesygdomme, Aarhus Universitetshospital, Skejby, indgang 3. Palle Juul-Jensens
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