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Blodtransfusion – Hb-värde och 

transfusionsgränser vid ortopedisk 

operation av höft- och knäprotes samt 

höftfraktur 

Förändringar sedan föregående version  
Inga ändringar sedan föregående version. 

Bakgrund och syfte 
Att skapa en rådgivande Hb-gräns som ska gälla vid ortopedisk kirurgi.  

Bakgrund: Ortopedisk kirurgi står för en betydande del av de 

blodprodukter som används idag. Blodprodukter är en begränsad resurs. 

Att få en blodtransfusion är kopplat till vissa risker, t.ex infektioner, 

immunologiska och hemolytiska reaktioner.  

I studier där man jämfört restriktiv respektive liberal transfusionsgräns 

(Hb >80 resp Hb >100) för icke sköra patienter vid större ortopedisk 

kirurgi avs mortalitet, morbiditet och återhämtning har man inte kunnat 

se någon ökad risk vid restriktiv (Hb >80) regim.  

För äldre, sköra patienter, särskilt med hjärtsjukdom, finns stöd för att ha 

en högre Hb-regim >90–100. 

Utförande 
• Hb 80: transfusionsgräns för hemodynamiskt stabila, icke sköra 

patienter. 

• Hb 100: transfusionsgräns för äldre sköra patienter, särskilt 

hjärtsjuka.   
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• Vid Hb-värde under transfusionsgräns eller vid symptomgivande 

anemi ges 2 enheter erytrocyter. 

 
 

Ansvar 
VÖL ansvarar för att rutinen implementeras och efterföljs. 
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