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Generelle fagprosedyrer/Transfusjon/Praktiske transfusjonsprosedyrer
DISTRIBUSJONSLISTE: EK
ENDRINGER FRA FORRIGE VERSJON: Presisering venekanyle. Ny ekstern ref.

For du henter blodet

Rekvirer blodprodukt i Interinfo

Sjekk i InterInfo at pasienten har gyldig Type & screen. Bestill ev. i DIPS.

Sjekk i InterInfo at blodet er klart for henting

For nyfgdtavdeling: Er nyfgdtscreening tatt? Hvis nei, ta prgve fgr transfusjon.

Skal pasienten til undersgkelse eller behandling som medfgrer at transfusjonen ma utsettes?
Vent med a hente ut blodprodukt fra blodbanken

Informer pasienten om transfusjonen.

Klargjgr venetilgang, til voksne benytt rosa venekanyle eller stgrre (ref.4),
til nyfgdte og barn sa stor som praktisk mulig.

Finn fram transfusjonssett.

Ved pasientens seng, umiddelbart fgr transfusjonen

Mal blodtrykk og temperatur, ev. NEWS2 score (voksne)/ PEVS score (barn).

Kontroller pasientens identitet og blodtype mot blodproduktet iht. rutiner pa
transfusjonsjournalen. Signer pa at dette er gjort.

Utfgr handhygiene.

Koble transfusjonssettet til posen, fyll settet. Koble settet til pasienten.

Under transfusjonen

Vurder gnsket infusjonstid. Innstill riktig drapetakt.

Overvak pasienten: Ubehag, smerter, vitale tegn. Bevisstlgse pasienter: Blodtrykk, urin
(hemoglobinuri?)

Veer til stede minimum de fgrste 15 min. Pasienter som er vakne og kan gjgre rede for seg kan forlates i
korte perioder. Be pasienten gi beskjed ved ubehag. Dersom du forlater pasienten i korte perioder, sgrg for
praktisk mulighet til a tilkalle hjelp.

Etter transfusjonen

Mal blodtrykk og temperatur, ev. NEWS2 score (voksne)/ PEVS score (barn).

Kryss av pa transfusjonsjournalen for om transfusjonen forlgp komplikasjonsfritt.

Rapporter transfusjonen i Interinfo.

Send utfylt transfusjonsjournal til skanning i EPJ/DIPS

Behandle og rapporter ev. transfusjonsreaksjoner. Transfusjonsreaksjoner - oversikt SSHF

Legg rester av blodpose og transfusjonssett i kjgleskap. Oppbevares i 24 timer etter transfusjonen.
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HENSIKT
Hjelpemiddel for a sikre korrekt handtering av blodprodukter i transfunderende avdelinger/institusjoner, slik at
pasientene far riktige blodprodukter etter rett prosedyre.

MALGRUPPE
Leger og sykepleiere som transfunderer blodprodukter utlevert fra blodbankene i SSHF.

UTF@RELSE
Huskelisten benyttes ved transfusjon av blodprodukter.

Dokumentet skal hgres av praksiskonsulent, blodbankleder SSA, enhetsleder blodtypeserologi SSK, fagbioingenigr blodbank SSF,
medisinsk radgiver AlO SSA, fagsykepleier Medisinsk avdeling SSK og kvalitetskoordinator Barne- og ungdomsavdelingen SSK.

Dokumentet skal verifiseres av: Medisinsk ansvarlig for blodbankene SSHF.

Vedlegg

Kryssreferanser

e Blodprodukter - Innhold, volum, lagringsbetingelser, holdbarhet. SSHF.

e  Pretransfusjonstesting ved SSHF

e Bestilling av blodprodukter fra blodbankene i SSHF

e Blodprodukter i blodbankene, henting. SSHF

e Transfusjon av blodprodukter i SSHF - praktiske prosedyrer

e Transfusjon av blodprodukter i SSHF - kontrollrutiner og dokumentasjon

e InterInfo - elektronisk bestilling av blodprodukter og elektronisk rapportering av transfusjoner SSHF
e Transfusjonsreaksjoner - oversikt SSHF

e Transfusjonsreaksjoner - handtering. SSHF

Eksterne referanser
1. Blodforskriften
Veileder for transfusjonstjenesten i Norge, Helsedirektoratet

2
3. Handbok i transfusjonsmedisin, Legeforeningen
4. Perifere venekatetre (PVK) - FHI
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