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Revideringar i denna version
Forlangd giltighet.

Bakgrund, syfte och mal

Beskrivning av handlaggandet vid kritisk blédning hos vuxna.

Arbetsbeskrivning

Kritisk blédning innebar ett transfusionsbehov dverstigande en enhet
erytrocyter/10 kg kroppsvikt/ timme (= 7 enheter/timme till en 70 kilos
patient).

Ett blédningslarm utléses av ansvarig lakare da denne bedémer att man &r
i, eller pa vag till, denna situation.

Blodningslarm ska alltid utlosas i foljande situationer (men ej begrénsat till):

o Traumapatient i chock. Traumaledare tar beslut innan akutrummet
ldmnas.

o Patient med rupturerad aorta i chock

o Patient med obstetrisk blddning i chock
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Att blodningslarm utldsts innebar foljande:

1. Meddela blodcentralen i
Skovde: tfn 312 83/ ps 6480
Lidkdping: 852 46 (852 23 back up) att blédningslarm utldsts av ansvarig
lakare.

En kontaktperson, vanligen narkos- eller IVA-skoterska, utses och
skoter all kontakt med blodcentralen under blédningslarmet.
Kontaktpersonen och blodcentralen utbyter telefonnummer med
varandra, bérbar telefon anvands.

Kontaktpersonen foljer patienten sa lange blodningslarm géller,
alternativt lamnar tydligt 6ver ansvaret och meddelar blodcentralen detta.

Patientidentitet (alternativt reservnummer samt kén och uppskattad
alder) meddelas blodcentralen.

Blodcentralen paminner om prov for blodgruppering och BAS-test
innan nagon blodkomponent ges. Dessa tva prov far vid blédningslarm
tas samtidigt.

Blodcentralen iordningstéller ett sa kallat ”Transfusionspaket”
innehallande, 4 enheter erytrocyter, 4 enheter plasma och en enhet
trombocyter. (Tar ca 30 minuter)

Transfusionspaketet packas i sarskild transportbox markt
“Transfusionspaket” samt patientidentitet och utlamningstid.
(Transfusionspaket)

Blodcentralen fortsatter att iordningstalla transfusionspaket enligt ovan,
4:4:1, sa lange blodningslarm galler.

Transfusionspaket hamtas pa vanligt vis pa blodcentralen och
blodkomponenterna ges till patienten med de vanliga kontrollrutinerna.

Observera forvéxlingsrisken om flera blédande patienter samtidigt, t ex
vid trauma.

Vid blédningslarm medges vissa avsteg fran ordinarie rutiner for
transfusion av blodkomponenter for att 6ka tillgangligheten pa
blodenheter. (Avsteqg fran ordinarie rutin i samband med kritisk blédning
hos vuxna).

Meddela blodcentralen da blédningslarm avslutats av ansvarig ldkare.
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Akut omhandertagande — Checklista vid blodningslarm, for utskrift

Handlaggning pa operationssal (C-op eller forlossningen), angiolabb pa
rontgen eller IVA-sal, vanligen inte pa akutrummet pa AKM.

Syrgastillforsel (hogflodesmask) till alla patienter.

2 grova intravenosa infarter, alternativt intraosse6s infart. Kristalloider
tills blodprodukter anlénder.

Tillat lagre blodtryck, cirka 80-100 mmHg palpatoriskt/systoliskt om
adekvat cerebral perfusion, tills hemostas uppnatts (sa kallad ”permissive
hypotension”).

Akut provtagning
- Blodgruppering och BAS-test innan nagon blodkomponent
ges.
- APTT, PK(INR), Hb, TPK, fibrinogen, artarblodgas med laktat
(Hb, pH, Ca++).
- Elektrolyter, B-glukos, kreatinin.

Artérkateter for provtagning och invasiv tryckmétning.
KAD.
Hall patienten varm, mer &n 36,5°C, mét temp, hoj varmen pa salen.

Paborja, utan att invanta provsvar, behandling med blodkomponenterna i
” transfusionspaket”
Ge varannan enhet av erytrocyter och plasma. Avsluta med
trombocyterna.
Ge ocksa:
- 2 g fibrinogen (Riastap) (4 g vid obstetrisk blédning). 4 g
forvaras pa vardera IVA, operation och forlossningen.
- 2 g tranexamsyra (Cyklokapron) intravendst (ges som infusion
pa 20 min).

Stoppa blodningen s& snabbt som majligt! Overvig akut Kirurgi,
endoskopiska atgarder, endovaskuléra atgarder, stasmanschett,
dubbellumentub vid ensidig lungblédning, aorta-/uteruskompression
samt ballongtamponad vid obstetrisk blédning.

OBS!!! Endovaskulara atgarder och coiling kraver adekvat
koagulationsférmaga.
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Reversera, sa fullstandigt som mojligt oavsett indikation, pagaende
behandling med antikoagulantia eller trombocythdmmande lakemedel.
Waran reverseras med Konakion, Ocplex (motsvarande). Pradaxa har en
specifik antidot praxbind, se FASS for dosering.

Vid kand koagulationsfaktorbrist anvands i forsta hand
koagulationsfaktorpreparat.

3-lumen CVK

Malvarden

Temp mer an 36,5 °C

Blodtryck: Adekvat for cerebral perfusion. Palpatoriskt blodtryck 80-100
mmHg.

Hb mer &n 90 g/L

TPK mer &n 100 x 109/L vid stort trauma/hjarnblédning, mer an 50 x
109/L efter uppnadd hemostas.

Fibrinogen mer an 2,0 g/L.

PK(INR) mindre &n 1,5.

APTT — Normalisering.

Joniserat kalcium >1 mmol/L — annars ge Calcium-Sandoz 9 mg/ml, 10
ml intravendst.

pH mer &n 7,2 — prioritera volymsubstitution och cirkulationsstabilisering
fore buffring.

Uppfdljning

Fortsatt med transfusionspaket efter behov. Pabdrja inte nytt
transfusionspaket forran alla komponenter ur det forra getts.

Ge varannan enhet av erytrocyter och plasma och avsluta med
trombocyterna.

Eventuellt ytterligare fibrinogen (Riastap) samt infusion av tranexamsyra
(Cyklokapron)

Upprepad provtagning inklusive koagulationsstatus.
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rEVIla (NovoSeven)

Om ej tillracklig effekt av ovanstaende atgarder kan NovoSeven prévas.
Tillse att alla andra parametrar optimerats innan detta ges.

Ge 0,1 mg/kg kroppsvikt (avrundas till lamplig forpackningsstorlek) som
intravends injektion under 2—-3 minuter.

Finns pa IVA 5+2+2 mg (Skévde).

Fallserier och registerstudier finns dar rFV1la haft en hemostatisk effekt, men
vid obstetrisk blédning &r indikation, dosering och komplikationer inte
klarlagda. Denna anvandning ar utanfor godkand indikation.

Vid langdragen blédning och dalig hemostas trots ovanstaende atgarder
kontaktas koagulationsjour (kontorstid 031-342 83 77, annars via SU
vaxel 05190).

Kall- och litteraturforteckning

Referens: Hemostas vid allvarlig blédning Vardprogram utarbetat av arbetsgrupp inom
Svensla Séllskapet fér Trombos och Hemostas

Regional rutin — Massivt transfusionsprotokoll (MTP)
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