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Provtagning

— Prov for blodgruppering och forenlighetsprovning skall tas vid separata tillfallen
eftersom de ar kontroller av varandra.

— | akuta fall kan BAS-test bestallas pa samma remiss som akut blodgruppering.
Observera att tva provror kravs. Avsteg fran denna regel far endast goras vid akut
transfusionsbehov pa den behandlande Iakarens ordination. Avsteget skall
dokumenteras i patientjournalen.

Behorig provtagare

Prov for transfusionsmedicinsk laboratorieundersdkning skall tas av sjukskoéterska,
lakare, biomedicinsk analytiker eller befattningshavare som har utbildning for och ar
beddomd som kompetent for uppgiften.

Markning
Remiss/bestallningssedel och provtagningsror skall fore provtagning markas med
patientens fullstandiga identitetsuppgifter.
Lossnar etikett fran provtagningsrér sedan prov tagits, skall provet kasseras.
Fullstandiga identitetsuppagifter ar:

— svenskt personnummer eller samordningsnummer, och

— efternamn, och
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— férnamn eller initialer
Om patienten saknar identitetsuppgifter eller om identitetsuppgifterna ar ofullstandiga
eller osakra skall reservnummer fran BefReg anvandas.

Gruppering pa oidentifierad person kan inte kompletteras med fullstandiga uppgifter i
efterhand utan ny blodgruppering utfors nar identiteten ar kand.

Om den nya blodgrupperingsremissen och réret marks med bade reservnummer och
fullstandiga identitetsuppgifter kan identiteterna kopplas for sparbarhet i
datorsystemet.

Kontroll

Vid provtagningen skall, enligt SOSFS 2009:29, patientens fullstandiga
identitetsuppgifter styrkas. Patientens muntligt lamnade uppgifter skall kontrolleras
mot uppgifterna pa patientens identitetsband. Identitetskontroll skall géras aven om
patienten ar kand for provtagaren.

Forsakran om utford identitetskontroll

| samband med provtagningen skall den som tagit blodprovet med sin underskrift
intyga att:
— identitetskontroll av patienten ar utford
— markning av remiss/bestallningssedel och provror ar fullstandig och stammer
Overens med patientens identitetsuppgifter.

Preanalytiska felkallor

Identifikation

Patienten maste vara identifierad pa korrekt satt, se provtagning.

— Om patientidentiteten knyts till en felaktig blodgrupp kan i varsta fall en allvarlig
transfusionsreaktion uppsta som kan krava ytterligare sjukhusvard. Darfér
maste identifieringen intygas av provtagaren.

— Utan identifiering och utan intygande underskrift blir osakerheten sa stor att
nagon undersokning inte utfors. Felaktigt intygande kan leda till att patienten
transfunderas med oférenligt blod.

— For att fa full sdkerhet ska blodgruppen bestdmmas pa tva oberoende prov
innan patienten ges blod. Det astadkoms genom att blodgruppen bestams pa
bade ror for blodgruppering och for BAS-test. Om bada réren tas vid samma
tillfalle asidosatts sakerheten eftersom resultaten da alltid blir lika. En felaktig
identifiering, med ovan namnda risker, upptacks inte.

Anamnesiska tolkningar

— Om uppgifter om blodtransfusion och/eller stamcellstransplantation inte ar
uppgivna kan tolkningen av patientens blodgrupp férsvaras eller bli felaktig.

— For saker tolkning och radgivning inom moédravarden kravs uppgifter om
beraknad tid for forlossning, tidigare graviditeter och eventuell given Rh-
profylax.

— Det ar i manga fall betydelsefullt att diagnos ar ifylld. Féljande diagnoser ar
speciellt viktiga: anemier, blodsjukdomar, sjukdomar i retikuloendoteliala och
lymfatiska systemet samt graviditeter.
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Provet

— Prov for blodgruppsundersokning boér vara hégst 5 dygn vid undersokningen for
att utesluta felaktiga resultat.

— Prov for férenlighetsprovning skall avspegla patientens aktuella
immunhematologiska status och far darfér vid undersdkningen vara hogst 3
dygn. Oférenlighet mellan patient och transfusionsblod kan annars inte
upptackas.

— Prov taget ur koppling till dropp kan bli tillblandad med infusionslésning. All
sadan spadning kan gora att antikroppar inte upptacks, t ex. kan en BAS-test
bli falskt negativ, darfor analyseras inte kraftigt utspadda prover.

Inter-Info

Inter-Info ar en webbaserad applikation som sodker patientinformation i
bloddatorsystemet ProSang via Melior/externa program. Aktuell information
presenteras under olika 4 flikar i Inter-Info:

— Patientinformation

— Historik

— Transfusionskontroll

— Rapport

Atkomst
1. Logga in i Melior

2. Valj 6nskad patientidentitet

3. Valj Inter-Info PC-milj6 under Externa program i 6vre atgardslisten

Patientinformation

Visar:

— giltig blodgruppering,

— uppgift om det finns giltig BAS-test, samt

— om det finns reserverade blodenheter till patienten
Om BAS-test inte kan accepteras rekommenderas kontakt med laboratoriemedicin
for att sakerstalla att forenligt blod finns.

Historik

Visar information om transfunderade enheter. Det gar att valja per komponenttyp och
under olika tidsintervall.

Blodgruppering

Blodgruppering omfattar rutinmassigt bestamning av ABO och RhD grupp samt
antikroppsscreening, dvs. undersokning av forekomst av irreguljara antikroppar
riktade mot erytrocytantigen.

Blodgruppering skall alltid utféras pa patient som kan forvantas behéva
blodtransfusion men ar aven vara motiverat i forebyggande syfte. Patient som star pa
vantelista for kirurgiskt ingrepp boér blodgrupperas i god tid fére inlaggning.
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Remiss
Anvand Remiss transfusionsmedicinska undersokningar. Provtagningsanvisningar
finns pa remissens baksida. Se aven Provtagning ovan. Fyll i

— oOnskad analys

— bestallare

— diagnos

— provtagningsdatum

— transfusionsanamnes

Ror
1 st. 7 ml EDTA-rér, placera etiketten ovanpa eventuell befintlig etikett med
streckkoden lodratt och utan att den viks.

Svar

Svar lamnas i allmanhet efter 6 timmar om inte provet behdver utredas pa
regionblodcentralen. Da kan det ta betydligt langre tid. Bestallaren kontaktas i dessa
fall. Papperssvar lamnas endast till externa bestallare. Internt pa Kungalvs sjukhus
finns svar under Patientinformation i Inter-Info.

Akutgruppering

Da en medicinskt akut transfusionssituation foreligger bestalls akut blodgruppering
om patienten inte ar blodgrupperad. | akutgruppering ingar ABO och RhD-gruppering
men inte antikroppsscreening. Svar pa akutgruppering lamnas inom 10 minuter.
Remissen skall markas akut och den som dverlamnar provet skall meddela att det ror
sig om ett akut prov.

Forenlighetsprovning (BAS-test/MG-test) och bestallning av
blodkomponenter

Patienten skall vara blodgrupperad, alternativt har prov for blodgruppering tagits.
Blodprov for forenlighetsprovning tas i regel i direkt anslutning till bestallning av
komponenter och far vara hogst 3 dygn gammailt.

Forenlighetsprovning kravs infor transfusion av erytrocyter men inte for bestallning av
plasma och trombocytkoncentrat.

Remiss

Anvand Remiss transfusionsmedicinska undersokningar. For
provtagningsanvisningar se Provtagning.

Fyll i
— bestallning
— diagnos
— bestallare
— planerad operations-/transfusionsdatum
— provtagningsdatum
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Ror
1 st. nytaget 7 mL EDTA ror. Placera etiketten ovanpéa eventuell befintlig etikett med
streckkoden lodratt och utan att den viks.

BAS-test

Har patienten inga irreguljara antikroppar utfors BAS-test, Blodgrupp- och
Antikropps-Screen-test, vilket innebar att ABO-gruppering kontrolleras mot tidigare
utford ABO-gruppering samt att forekomst av irreguljara erytrocytantikroppar
undersoks. Om patienten har irreguljara antikroppar ar BAS-test inte tillamplig. Da
maste MG-test, test Mottagare — Givare utforas, se nedan.

Svar lamnas i regel inom 6 timmar, vid akuta fall inom en timma. Om
erytrocytantikroppar pavisas kan betydligt Iangre tid kravas. Bestallaren kontaktas i
dessa fall.

MG-test

Utférs om patienten har irreguljara antikroppar, BAS-test ar da inte tillamplig. | MG-
test ingar ocksa blodgruppskontroll mot tidigare utféord ABO-gruppering (BKs-test).
MG-test innebar att varje erytrocytenhet testas mot patientens plasma. Vid klinisk
betydelsefulla erytrocytantikroppar kravs erytrocytenheter som ar negativa for
motsvarande antigen.

Svar lamnas i regel inom 6 timmar. Om forenligt blod inte finns i lager eller om
ytterligare erytrocytantikroppar pavisas kan betydligt Iangre tid kravas. Bestallaren
kontaktas i dessa fall.

Svar pa forenlighetsprovning
Papperssvar lamnas endast till externa bestallare. Internt pa Kungalvs sjukhus finns

svar pa BAS-test under Patientinformation i Inter-Info. Utfallet av
forenlighetsprévningen framgar av transfusionsdokumentet.

Reservationstid

Vid negativ BAS-test kan forenligt blod lamnas ut under BAS-testens giltighetstid som
ar 5 dygn. Tillaggsbestallningar kan goras per telefon eller via Inter-Info. Blodenheter
reserveras under 2 dygn, dygn = 00:00 - 23.59, efter uppgiven transfusionsdag eller
operationsdag. Undantagsvis kan forlangning tillatas. Reservationstiden kan inte
Overstiga BAS-testens giltighetsdatum.

Bestallning av blodkomponenter
Ring 0303-985 84 vid akuta bestallningar.

Bestallning av blodkomponenter via Inter-Info

Bestallningen gors under fliken Blod/analysbestallning. Patientens pagaende

bestallningar finns ocksa har. Ring alltid akuta bestallningar.

— Tryck pa rutan fér Ny bestallning och fyll i de uppgifter som efterfragas.

— For att hitta ratt avdelningskod blanka ut eventuell tidigare ifylinad i faltet for
betalande respektive mottagande avdelning och tryck pa de tre punkterna under
faltet.

— Nu visas avdelningslista dar det ga att markera avdelning. Tryck pa Val;.
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— Fylli dnskat antal blodkomponenter.
— Skicka bestallningen.

Avhamtning

— Erytrocyter och plasma hamtas i laboratoriemedicins blodutlamningskylskap.

— Blodenheterna skall vara forsedda med en foljesedel/transfusionsdokument.

— Handling med patientens personnummer skall tas med; det kan vara ID-bricka,
handskriven uppgift m.m. Stickprovskontroller utférs regelbundet.

— En enhet i taget hamtas och kvitteras ut, se Instruktion. Finns flera enheter
reserverade till patienten tas den som star framst forst.

— Operation och IVA som anvander kylelement, Coolant, i transportboxen kan
hamta fler enheter vid behov.

— Vid avhamtning av trombocytkoncentrat, kontakta tjanstgérande personal.

Forenlighet inom ABO-systemet

Erytrocytkomponenter

Blodgrupp O kan ges till alla blodgrupper
Blodgrupp A kan ges till A eller AB
Blodgrupp B kan ges till B eller AB
Blodgrupp AB kan ges endast till grupp AB

Plasmakomponenter

Blodgrupp O ges endast till grupp O
Blodgrupp A kan ges till A och O
Blodgrupp B kan ges till B och O
Blodgrupp AB kan ges till alla blodgrupper

Trombocytkomponenter

Transfunderas i forsta hand med forenlighet som erytrocytkomponenter. Undantag
kan goras nar det rader brist pa férenliga komponenter.

Felaktig transfusion av ABO-oférenliga komponenter skall omgaende anmalas till
laboratoriemedicin se instruktion for Transfusionskomplikation.

Forenlighet inom RhD-systemet
Se under respektive blodkomponent.

Transfusion

Blodtransfusion ordineras av lakare.

Lakare eller sjukskoterska ansvarar for blodtransfusion och for att
transfusionskontroll utfors. Avlagsna blodenhetens transfusionsdokument i direkt
samband med transfusionen.

Vid datastopp, se Reservrutiner vid transfusion.

Transfusionskontroll via Inter-Info
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— Har utférs elektronisk kontroll av att en blodenhet ar reserverad till patienten och
att reservationstiden inte passerats. Kontrollen skall utféras bedside, alldeles
innan transfusion paborjas.

1. Kontrollera att hemolys, koagel, missfargning, grumlighet eller lackage inte
forekommer i komponenten

2. Granska transfusiondokumentet och kontrollera att blodenhetens blodgrupp ar

férenlig med blodmottagarens
Logga in i Melior

Valj dnskad patientidentitet
Valj Inter-Info PC-milj6é under Externa program i dvre atgardslisten

Valj fliken transfusionskontroll.

N o o & »

Registrera patientens personnummer med handscanner fran streckkoden pa
patientens patientarmband.

8. Registrera blodenheten genom att scanna streckkoderna pa enhetens
journaletikett, dvs. den etikettdel som sitter langst ner pa enheten. Forst
streckkoden till vanster, sedan den till hoger, se pilarna i programbilden.

9. Klicka pa utfor transfusionskontroll.

10.Pabdrja transfusionen om kontrollen ar godkand, dvs. systemet visar texten:
Blodenheten ar reserverad till patienten. Reservationstiden ar ej passerad.
Om kontrollen inte ar godkand visas STOP och ett felmeddelande.

Transfusionskontroll, manuell
Manuell transfusionskontroll utfors om Melior eller Inter-Info inte ar tillgangliga.

— Kontrollera fore transfusion att:

— patientuppgifterna pa blodenhetens transfusionsdokument dverensstammer
med patientens styrkta identitetsuppgifter

— transfusionsdokumentets uppgifter om tappningsnummer éverensstammer
med blodenhetens etikettuppgifter

— blodenhetens uppgifter om blodkomponenten och dess sarskilda egenskaper
stammer dverens med ordinationen

— blodenhetens blodgrupp ar férenlig med blodmottagarens

— blodenhetens forenlighetsprovning ar godkand

— blodenhetens hallbarhetstid inte har dverskridits

— hemolys, koagel, missfargning, grumlighet eller lackage inte férekommer.

— Nar transfusionen pabdrjats tas enhetens journaletikett loss och klistras pa
patientens transfusionsdokument, datum, klockslag och signatur antecknas.

Akut transfusionsbehov
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Avvakta om mgjligt resultatet av akut blodgruppering vilket tar ca 5 min.

Vid urakut transfusionsbehov kan blod erhallas utan att resultatet pa blodgruppering
och férenlighetsprévning ar klart

— Provtagning skall géras innan transfusion pabdrjas.

— Transfusionsdokumentet saknar i dessa fall mottagarnamn.

— Vid transfusion skall fullstdndiga identitetsuppaqifter fyllas i pa

transfusionsdokumentet.
— Kopia pa transfusionsdokumentet skall returneras till laboratoriemedicin.
— Transfusionsdokumentet skall scannas in i Melior.

Biologiskt forprov

Skall om maijligt utféras. Patienten tillférs ca 25 mL blod i snabb takt. Dropptakten
minskas darefter till minsta mojliga. Patienten observeras. Transfusionen avbryts
omedelbart vid pataglig 6kning av puls- eller andningsfrekvens, vid smartor i ryggen
eller brostet, vid stickningar i armar eller ben eller om patienten pa annat satt blir
paverkad.

Hos medvetslosa patienter skall puls och blodtryck foljas. Om ingen reaktion
observerats, fortsatts transfusionen med 6nskad dropptakt.

Transfusionstid

Transfusion av erytrocytkoncentrat bor med hansyn till risken for bakterievaxt vara
avslutad inom 4 timmar.

Rapport efter transfusion

— Da ett par mL aterstar avbryts transfusionen, enheten tillsluts och sparas minst
2 timmar for att méjliggéra utredning vid transfusionsreaktion.

— Om transfusionskomplikation observerats skall detta rapporteras i Inter-Info, se
Transfusionskomplikation nedan.

— Vid driftsstopp av Melior eller Inter-Info sands kopia pa transfusionsdokumentet
till laboratoriemedicin fér manuell rapportering.

— Kontakta tjanstgérande personal pa laboratoriemedicin vid kassation eller
aterlamning.

Transfusionskontroll via Inter-Info

— Nar elektronisk transfusionskontroll utférts blir enheten automatiskt
transfusionsrapporterad. Om transfusionskomplikation observerats maste detta
rapporteras till laboratoriemedicin, se Transfusionskomplikation nedan.

Transfusionskontroll manuell

Om manuell kontroll fore transfusion ar utford antecknas klockslag for avslutad
transfusion pa transfusionsdokumentet samt signatur. Enheten skall
transfusionsrapporteras i Inter-Info. Om transfusionskomplikation observerats se
Transfusionskomplikation nedan.

Transfusion utan anmarkning
1. Logga in i Melior
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2. Valj onskad patientidentitet
3. Valj Inter-Info PC-milj6 under Externa program i évre atgardslisten
4. Valj fliken Rapportera i Interinfo.

5. Registrera blodenheten genom att scanna streckkoden pa enhetens
journaletikett, dvs. den etikettdel som klistras pa transfusionsdokumentet. Forst
streckkoden till vanster, sedan den till hdger, se pilarna i programbilden.

6. Andra datum vid behov, dagens datum ar ifyllt.

7. Markera registrera.

8. Avvakta svar fran systemet pa att komponenten blivit transfusionsrapporterad.

9. Scanna in transfusionsdokumentet i Melior
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Reservrutiner, transfusion
Rutiner som skall anvandas vid driftsstopp av Melior eller Inter-Info.

Transfusionskontroll

Kontrollera fore transfusion att:

— patientuppgifterna pa blodenhetens transfusionsdokument dverensstammer
med patientens styrkta identitetsuppgifter

— transfusionsdokumentets uppgifter om tappningsnummer éverensstammer
med blodenhetens etikettuppgifter

— blodenhetens uppgifter om blodkomponenten och dess sarskilda egenskaper
stammer 6verens med ordinationen

— blodenhetens blodgrupp ar férenlig med blodmottagarens

— blodenhetens forenlighetsprovning ar godkand

— blodenhetens hallbarhetstid inte har dverskridits

— hemolys, koagel, missfargning, grumlighet eller lackage inte férekommer

— Nar transfusionen pabdrjats tas enhetens journaletikett loss och klistras pa
patientens transfusionsdokument, datum, klockslag och signatur antecknas.

Rapport efter transfusion

— Da ett par mL aterstar avbryts transfusionen, enheten tillsluts och sparas minst
2 timmar for att moéjliggéra utredning vid transfusionsreaktion.

— Anteckna klockslag for avslutad transfusion péa transfusionsdokumentet,
signera.

— Om transfusionskomplikation observerats se Transfusionskomplikation nedan.

— Sand kopia pa transfusionsdokumentet till laboratoriemedicin for manuell
rapportering.

— Scanna in transfusionsdokumentet i Melior.

— Kontakta tjanstgérande personal pa laboratoriemedicin vid kassation eller
aterlamning.

Transfusionskomplikation

Immunologisk

Komplikationer vid blodtransfusion kan upptrada i direkt anslutning till transfusion
eller med timmars eller dagars fordrojning.

Kontakta alltid laboratoriemedicin vid sakerstalld eller misstankt svar hemolytisk
transfusionskomplikation.

Allvarlig komplikation skall alltid utredas, lindrig reaktion efter ansvarig lakares
beddmning i samrad med laboratoriemedicin.

Handlaggning

1. Avbryt omedelbart transfusionen, lat kanylen ligga kvar.

2. Kontrollera patientens allmantillstand, andning och cirkulation.
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3. Meddela ansvarig/jourhavande lakare.

4. Kontrollera att:

patientens identitet dverensstammer med uppgifterna pa blodenhetens
transfusionsdokument

blodenhetens tappningsnummer éverensstammer med
transfusionsdokumentets

ABO- och RhD-grupp pa blodenhetens etikett ar férenlig med patientens
uppgifter pa transfusionsdokumentet

5. Vid reaktion pa erytrocyter ta tva 7 mL EDTA-rér pa patienten.

6. Fylli blankett Rapport vid Transfusionskomplikation och skriv under den.

7. Vid reaktion pa erytrocyter skicka ifylld blankett, blodprover och blodenheten,
helst tillsammans med aggregatet, till laboratoriemedicin.

8. Vireaktion pa plasma eller trombocyter skicka ifylld blankett och blodenheten,
helst tillsammans med aggregatet, till laboratoriemedicin.

9. Svar/preliminart svar pa blodcentralens utredning lamnas via telefon sa snart den
ar Kklar.

Transfusionsoverford smitta

Vid misstanke om transfusionsoverford smitta skall patientansvarig lakare skriva en
anmalan till laboratoriemedicin
Anmalan skall innehalla:

Patientens namn och personnummer

Anamnes

Forlopp

Uppgifter om smittan och eventuell utredning som har gjorts
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Blodkomponenter

Erytrocytkoncentrat, leukocytbefriat

Innehall

Erytrocyter forvarade i SAGMAN-IGsning.
Ca 225-330 mL

>40g hemoglobin

<1x10° leukocyter/enhet

Forenlighet

Forenlighet inom ABO-systemet kravs.

Transfusion av RhD pos erytrocyter till RhD neg mottagare medfor risk for D-
immunisering.

Vid brist pa RhD neg erytrocyter kan beslut om évergang till RhD pos tas om
patienten inte ar RhD-immuniserad. Patienten foljs i dessa fall upp efter 2 veckor,
2 manader och 6 manader, sa att eventuell immunisering upptacks.

Hallbarhet
& forvaring

Hallbart 42 dygn i 2-6°C pa laboratoriemedicin

Det ar inte tillatet att férvara blod i avdelningens kylskap.

Enheterna behdver inte forvarmas innan transfusion.

Blod som inte transfunderats eller som har forvarats pa felaktigt satt skall
omgaende sandas i retur till laboratoriemedicin med uppgift om tid och férvaring.

Trombocytkoncentrat, leukocytbefriat

Innehall >240x10° trombocyter och <1x10° leukocyter per enhet forvarade i plasma och
tillsatslésning

Forenlighet | Helst ABO-forenliga trombocyter och om mojligt RhD neg till RhD-negativa flickor
eller kvinnor i fertil alder.
Vid transfusion med RhD pos trombocytkoncentrat bor RhD-profylax 6vervagas
av patientansvarig lakare. Meddela laboratoriemedicin vid given RhD-profylax
inom senaste sex manaderna.
Aplastisk anemi - alltid profylax
Malignitet med cytostatikabehandling - sallan indicerat med profylax
Ovriga diagnoser - kvinna <50 &r bor f& profylax

Hallbarhet | Hallbart i 5 dygn under langsam agitering vid 22° C pa laboratoriemedicin

& forvaring | Bor transfunderas i direkt anslutning till att det hadmtats.

Plasma

Innehall Plasma innehallande albumin och de koagulationsfaktorer som produceras i
levern samt koagulations- och fibrinolyshammare.
Volym 220-330 ml per enhet

Forenlighet | Foérenlighet inom ABO-systemet kravs.

Hallbarhet Frysférvaras och tinas i direkt anslutning till reservation.

& forvaring | Tid for upptining ar ca 20 minuter.

14 dagars hallbarhet vid 2-6 °C efter att den ar upptinad.
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