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UPPLYSNINGAR 
Ta kontakt med laboratoriemedicin vid oklarheter. 

Reaktion vid transfusion av alla typer av blodkomponenter 
En blankett, Transfusionskomplikation ska alltid fyllas i och sändas till 
laboratoriemedicin. 

Övrigt 1 
Vid övrigt kan diagnos fyllas i om den kan tänkas påverka 
transfusionskomplikationen. Andra symtom som blödning, hetta, halssvullnad, 
domningar, stickningar samt slöhet/förvirring som kan tänkas förekomma, kan även 
anges vid Övrigt. Feberreaktioner av varierande längd och intensitet är ett vanligt 
symptom. Ange tidigare temperaturstegringar, storlek och duration, samt vad som 
har orsakat den. Medicinering som kunnat påverka förloppet, exempelvis 
betablockad mm., bör anges, liksom tidigare misstänkta transfusionskomplikationer.  

Enhet/er 2 

Skriv in enhetens/ernas tappningsnummer (om flera komponenter har transfunderats 
samtidigt). 
Ange även andra pågående/precis avslutade infusioner. 

Blodprov för utredning tagna 3 
Vid alla reaktioner som rapporteras till Transfusionsmedicin ska ett 6mL EDTA-rör 
tas. 
Vid lindriga reaktioner bedömer patientens ansvariga läkare om 
transfusionskomplikationen bör utredas eller inte. 
Med provet ska följa Remiss Blodcentralen. Ange transfusionskomplikation på 
remissen. 
 
Prov + remiss, samt väl försluten blodpåse i separat plastpåse, lämnas på 
Laboratoriemedicin. Med ledning av uppgifter om patientens symptom vid inträffad 
transfusionskomplikation avgör Laboratoriemedicin vilka åtgärder som ska vidtas. 
 
Vid misstanke om transfusionskomplikationen till följd av bakteriellt kontaminerad 
komponent, måste blodpåsen snarast lämnas till Laboratoriemedicin. Odling på 
komponenten ombesörjes av Laboratoriemedicin. Odling på patientens blod 
(blododling) ombesörjes av vårdavdelningen. 

*Fel komponent/fel patient transfunderad  
(ex transfusion till fel recipient). 
Oavsett symptom måste detta rapporteras till Laboratoriemedicin. 
OBS! I vissa fall kan symptom vara fördröjda. 
Eventuell provtagning sker i samråd med Laboratoriemedicin.  


