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Patient:
Avdelning:
Beddémning av reaktionens svarighetsgrad Transfusion
CIL&tt CIMattlig [] Svar [C] Erytrocyter [] Plasma
Aktuella symptom [] Trombocyter L1 Ovrigt
0 Enstaka utslag 0 Blodtrycksfall Tappningsnummer?2
0 Generell rodnad
[(IBlodtrycksstegring
O Urtikaria [0 Pulsstegring
[0 Quinke 6dem O Arytmi Forlopp
[ Petechier O Tryck 6ver Transfusionen pabérjades
brostet
[l Astma 0 Yrsel Den ............. Kl oo Och avbréts ki.........
O Anafylaktisk chock [0 Kramper
OIllam3aende/krékning O Diarré D& hela enheten/ca................ ml givits.
- Frysnirlg O LL.J.mbaI smé_rta . Transfusionskomplikationen observerades
1 Dyspné [0 Hémoglobulinuri
O Cyanos 0 Ikterus (D113 IS (S :
Temperaturstegring......... °C RapPOrtdr:....cccvvevcenenas .
Borjade kl....... duration........
. Datum......ccccoeeieiinnees .
L@ 1V o o | PR
Upplusningar 1-3 finns pa nésta sida.
Tidigare haft transfusionskomplikation
Blodprover for utredning tagna 3
Datum:.....ccocveernnees .
Symptom:.......ccccvvicicinencnns : ] A [ ] Nej
Denna blankett ska kompletteras med en
remiss vid provtagning av prover for
transfusionskomplikation

BLODCENTRALENS ANTECKNINGAR

Rapport mottagen den................ Kl....... Prov for transfusion  [finns [Jsaknas
Antal mottagna enheter..........cccoccovvvunn... . Prov efter transfusion [Jerhallet [ ]ej erhallet
Inspektion[ Jua [[Jmed anmarkning Tid. Reaktion hos givaren[_] Nej |:| Ja
Kontaktad l&kare..........ccccoceveen.... . Kvinnlig givare ingar [Inej [] ja
Utredning utférs[ JNej [] ja Bakterieodling CINej [ ja
Labnr..eeceeeeee . IgA-bristutredning ] Nej O ija
Leukocytantikroppsutredning [_] Nej O ja
Sign BMA........coovvenen... Prov for S.tryptas CINej [] Ja
Lakarsignatur................ . Datum...... Rapport till[]IVO[_|lakemedelsverket [l octapharma
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UPPLYSNINGAR
1.

Vid évrigt kan diagnos ifyllas om den kan ténkas paverka transfusions-komplikationen.
Andra symtom som bldédning, hetta, halssvullnad, domningar, stickningar samt
slohet/férvirring som kan tankas férekomma, kan dven anges vid "Ovrigt".
Feberreaktioner av varierande langd och intensitet ar ett vanligt symptom. Ange tidigare
temperaturstegringar, storlek och duration, samt vad som orsakat den. Medicinering som
kunnat paverka forloppet, exempelvis betablockad m.m., bor anges, liksom tidigare
misstankta transfusionskomplikationer.

2.

Klistra in etiketter/alt skriv av pasens/arnas tappningsnummer (om flera komponenter
har givits samtidigt). Ange dven andra pagdende/nyligen avslutade infusioner.

3.

Alla transfusionsreaktioner ska anmalas med ovanstdende rapport.

For serologisk utredning kravs ett 7 ml EDTA-rér, som tas snarast efter
transfusionsreaktionens debut.

Med provet skall félja Rapport vid Transfusionskomplikation samt remiss. Prov + rapport
+ remiss samt val forsluten blodpdse i separat plastpase lamnas pa Transfusionsmedicin.

Med ledning av uppgifter om patientens symptom vid intraffad
transfusionskomplikation avgor Transfusionsmedicins ldkare vilka dtgiarder som
skall vidtagas.

Vid misstanke om transfusionskomplikation till féljd av bakteriellt kontaminerad
komponent, maste blodkomponenten snarast lamnas till Transfusionsmedicin. Odling pa
blodkomponenten ombesérjes av Transfusionsmedicin. Odling pd patientens blod
(blododling) ombesérjes av vardavdelningen/mottagningen.
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