CHECKLISTA FOR SITUATIONER DA EN
BLODTRANSFUSION ORSAKAT BIVERKNINGAR

I ' 1. Avbryt transfusionen och rapportera till likaren.
—
V o Taloss slangen fran venkatetern och tillslut den med en hard knut eller med

en propp. Lamna katetern i patientens ven och kontrollera med ett dropp att
vatskan kan floda fritt.

2. Inled symtomatisk behandling.

o Kontrollera vitala funktioner och inled behandling enligt Iakarens anvisningar.

3. Kontrollera produktens och patientens uppgifter.

o Se till att en eventuellt forvaxlad blodprodukt inte ges till ndgon annan
patient.

4 Nér patientens tillstand har stabiliserats, dokumentera den
* avvikande hindelsen och faststill anvisningar om fortsatt vard.

o Sjukskotaren och lakaren ska anteckna handelsen i patientjournalen. Lakaren
ansvarar for planeringen av den fortsatta varden och ordinerar de laboratorie-
och bildundersoékningar som kravs.

Forpacka blodprodukten med transfusionsaggregatet i en plastpase.
Forvara i kylskap.

&

o Lat transfusionsaggregatet vara anslutet till pasen med blodprodukten.
Kontrollera att rullklamman ar stangd och att slangen ar tillsluten med en
propp eller en hard knut.

o Forpacka blodprodukten i en plastpase. Forpacka ocksa pasarna med
eventuella ovriga produkter som transfunderats vid samma tillfalle i egna
plastpasar. Forvara plastpasarna i kylskap tills du skickar dem till det egna
sjukhusets blodcentral/laboratorium. (Om pasarna foérvarats for varmt eller
om de inte har varit ordentligt tillslutna ar det inte alltid mojligt att utfora
tillforlitliga tester pa dem for undersokning av biverkningar. )

6. Bestiill de prover som krivs for utredning av biverkningar.

o Om patienten far en allvarlig biverkning ska prover for utredning av
biverkningar tas (2 x 7 ml EDTA ror).

o Vid behov tas prover for blododling eller hemolysprover.
Prover for blododling ska tas om patienten i samband med en
trombocyttransfusion nar en kroppstemperatur pa > 38 °C eller om den
stigit > 1 °C fran vardet som uppmattes fore transfusionen. | samband med
erytrocyttransfusioner ska blododling utforas om kroppstemperaturen ar
> 39 °C eller om den stigit > 2 °C fran vardet som uppmattes fore
transfusionen.

o Vid behov ska patientens IgA-nivaer faststallas vid sjukhuset utifran ett prov
som tagits fore blodtransfusionen for att utesluta IgA-brist, och resultatet ska
rapporteras till blodsakerhetsbyran. Vid behov gors analysen vid Blodtjanst.



Fyll i anmalan om biverkning till foljd av transfusion, felaktig
blodtransfusion eller risksituation.

o Blanketter och ifyliningsanvisningar finns pa Blodtjdnsts webbplats
www.blodtjanst.fi/for-halsovardsexperter/blodtransfusioner

Lamna in blanketten och blodprodukten till sjukhusets blodcentral.

o Sjukhusets blodcentral upprepar de transfusionsmedicinska
laboratorieundersokningarna eller skickar proverna till Blodtjanst for analys.
Blodcentralen férmedlar rapporterna om allvarliga biverkningar och felaktiga
blodtransfusioner samt blodprodukterna och proverna relaterade till dem till
blodsakerhetsbyran sa snart som mojligt for nédvandiga analyser.

Utvardera handelsen vid er arbetsenhet.

o Fundera pa om orsaken var en felaktig produkt eller ett felaktigt
tillvagagangssatt. Fatta beslut om korrigerande atgarder for att forhindra att
risksituationen upprepas. Nar undersdokningarna av biverkningen ar klara ska
Iakaren gora de uppdateringar som kravs i transfusionsanvisningarna och
rapportera dessa till blodcentralen.

Blodsikerhetsbyran ger rad i arenden som giller biverkningar
man-fre kl. 9-16, tfn 029 300 1100.

o Blodsdkerhetsbyran rapporterar allvarliga biverkningar och risksituationer till
den Overvakande myndigheten Fimea. Blodsakerhetsbyran lamnar utldtanden
om de avwvikande handelserna ocksa till sjukhusen.

o Ovriga tider kan du kontakta Blodtjansts bestallningscentral (24 h) tfn
029 300 1001.
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