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BLANKETT TFM — Transfusionskomplikation
— Hemovigilans

Vardavdelningens anteckningar
Rapportor

Namn

Titel

Vardavdelning

Telefonnummer

Personnummer
(12 tecken)

Namn

Adress

Postadress

Telefon

1(1)

Bedomning av reaktionens svarighetsgrad (utfsrs av patientansvarig lakare)

\ [] Lat [ ] mattig

[ ] svar

Aktuella symtom

|:| Enstaka utslag |:| Anafylaktisk chock |:| Blodtrycksfall |:| Yrsel

|:| Generell rodnad |:| llamaende/krakning |:| Blodtrycksstegring |:| Kramper

|:| Urtikaria |:| Andnaod |:| Pulsstegring |:| Diarré

|:| Quincke édem |:| Cyanos |:| Arytmi |:| Lumbal smérta
|:| Petechier |:| Frysningar |:| Tryckkansla 6ver brost |:| Hemoglobinuri
|:| Astma |:| Feber. temp °C duration h |:| Icterus

infusioner etc.

Ovrigt (Ange andra férekommande symtom, liksom diagnos, om den kan ténkas paverka forloppet. Ange medicinering som kan paverka reaktionen, andra

Tidigare transfusionskomplikation?

|:|.Ja

L] Nej

Datum

[Av typ

Transfusion av

‘ I:' Erytrocyter SAGMAN filtrerade I:' Plasma FFP

I:' Ovrigt

I:' Trombocyter i suspensionsmedium

Blodnummer (Klistra etikett alt. skriv pAsen/arnas nummer. Ange aven blodnummer fran nyligen avslutade transfusioner.)

Handelsefdrlopp

Transfusionen paborjades den ki

och avbrots ki da hela enheten/ca mL givits.

Transfusionskomplikationen observerades den

ki

Blodprover for utredning tagna?

|:|Ja

Tag prov ur annat stickstélle an dér transfusion gavs.
Provtagning:

2 serumrdr (réd kork) 7 mL

1 EDTA-ror (lila kork) 7 mL samt

REMISS TFM - vid Blodgruppering m.m.

L] Nej

Provtagning krévs inte vid latt
reaktion | form av frossa och/eller
urtikaria.

Skicka snarast denna rapport och ev. provmaterial med tillhérande remiss, samt den komponent som misstéanks ha

orsakat komplikationen till Transfusionsmedicin!
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