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Riktlinje blodtransfusion

Planerade icke akuta blodtransfusioner kan ges péa vard- och omsorgsboende for
dldre i Solna stad. Planering sker i samrdd med ansvarig ldkare. Blodtransfusioner
till brukare pa grupp/servicebostdder inom LSS sker via remiss fran behandlande
lakare till ASTH, Avancerad sjukvard i hemmet.

Gillande foreskrifter:

2009:29 foreskrift om transfusion av blodkomponenter.

2009:16 Andring i foreskrifterna och allméinna rdden (SOSFS 1999:26) om att
forebygga och ha beredskap for att behandla vissa 6verkanslighetsreaktioner.
HSLF-FS 2018:17 Andring i foreskrifterna SOSFS 2009:29

Las Véardhandboken
http://www.vardhandboken.se/Texter/Transfusion-av-blodkomponenter/Oversikt/

Genomforande av transfusion:

Blodtransfusionen ska vara planerad, det ska finnas en planering kring
genomforandet och uppfoljningen. Det ska alltid vara en ldkare som ordinerar en
transfusion. Ordinationen ska alltid vara dokumenterad. Den ldkare som ansvarar
for transfusionen ska ha forsdkrat sig om att utrustning och personal finns
tillgdnglig innan transfusionen paborjas. En lékare eller en sjukskoterska ska ha
ansvaret for sjdlva transfusionen. Lakare ska finnas pé plats pd dldreboendet nér
transfusionen paborjas. Den sjukskoterska som ansvarar for transfusionen bor inte
ha ansvar for andra arbetsuppgifter forrdn transfusionen ar avslutad.
Sjukskoterska med kompetens att behandla Gverkéanslighetsreaktioner ska finnas pa
plats under hela transfusionen.

Vid alla transfusioner ska sérskild akututrustning finnas tillgénglig for att kunna
administreras vid akuta reaktioner, som akutbricka och akutviska.

Regionens Hélso- och sjukvérdsforvaltning ansvarar for kostnader avseende
material och transport vid blodtransfusion.

Infor transfusionen ska den som fr ansvarig kontrollera att:

1. uppgifterna om blodmottagaren pa blodenhetens foljesedel dverensstimmer med
hans eller hennes styrkta identitetsuppgifter

2. foljesedelns uppgifter om tappningsnummer dverensstimmer med blodenhetens
etikettuppgifter


https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200929-om-transfusion-av-blodkomponenter/
https://lagen.nu/sosfs/2009:16
https://lagen.nu/hslf-fs/2018:17
http://www.vardhandboken.se/Texter/Transfusion-av-blodkomponenter/Oversikt/
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3. blodenhetens uppgifter om blodkomponenten och dess sérskilda egenskaper
Overensstimmer med ordinationen

4. blodenhetens blodgrupp ar forenlig med blodmottagarens

5. forenlighetsprovningen for erytrocytenheten ér godkand

6. héllbarhetstiden for blodenheten inte har 6verskridits

7. hemolys, koagel, missfargning, grumlighet eller ldckage inte forekommer.

I enlighet med géllande foreskrift ska foljande dokumenteras i patientjournal i nira
anslutning till transfusion.

1. vilken blodcentral som har ldmnat ut blodenheten,

2. datumet for transfusionen eller nagon annan slutlig anvéndning,

3. blodmottagarens identitet,

4. vilken eller vilka blodenheter som har anvints och enhetens eller enheternas
sarskilda egenskaper,

5. tappningsnummer, dvs. blodtappningens unika alfanumeriska identifiering,
6. resultatet av forenlighetsprovningen for erytrocytenheten,

7. vilken ldkare eller sjukskoterska som har haft ansvaret for transfusionen, och
8. typ av slutlig anvindning for den eller de blodenheter som inte har
transfunderats.

Gillande rapportering om avvikande hidndelser ex biverkningar géiller det som star i
foreskrift 2009:29.
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