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HIFEMA
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Zapleti

SPONTANAOdprta poškodba

Zaprta poškodba

OPAZOVANJE + 
antibiotik / kortikosteroid / 

cikloplegik / antiglavkomska terapija

Poškodbe šarenice / leče / 
zadnjega segmenta?

Follow-up vsak dan
v prvih 5-ih dneh

velika hifema, mladi 
bolniki, glavkom / ↑
IOP, pozna oskrba, 
antikoagulantna 

terapija, IOL

V prvih
3-5 dneh od 

poškodbe
Več kot 5 dni

Srpastocelična
anemija
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V 8 dneh 
se ne razreši do 
volumna <50%

normalen IOP

povišan IOP

Follow-up 1., 3., 5., 7. dan 
in 14. dan, 6. mesec, 1 leto, 

1-2 leto vse življenje

Spontana
resorbcija

Opazovanje in terapija
po presoji

Oceniti in zdraviti
vzrok

Oskrba poškodbe

Ponovna krvavitev

Hematokornea

Totalna hifema

Preprečevanje 
obarvanja roženice

Hifema, ki se ne 
resorbira

Gradus I (do 1/3)
Gradus II (do 1/2)
Gradus III (>1/2)

IOP je ≥25 mmHg 
1dan ali skoki IOP 

>30 mmHg

>60 mmHg 2 dni ali 
>35 mmHg 7 dni

Spiranje sprednjega 
prekata

Antiglavkomski
poseg

Fibrinolitiki 
(tPA 10 mg) 

intrakameralno

Vztraja povišan
očesni pritisk

Star strdek v 
sprednjem prekatu

Preprečevanje anteriornih in 
posteriornih sinehij

Preprečevanje 
optične atrofije

Vztraja visok IOP

Večja možnost 
poškodbe vidnega 

živca

Opazovanje
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