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TRANSFUSIOONIREAKTSIOONI PROTOKOLL

Kliinik Osakond

Patsiendi M [ ] N []
Eesnimi Kuupaev

Perekonnanimi Transfusiooni algus

Isikukood | | | | | | | | | | | | Transfusiooni [6pp

Sunniaeg Reaktsiooni algus

Siimptomid

Ohupuudus Peavalu Hingeldamine Oligo(an)uuria
Rinnavalu liveldus Hulpotensioon Urtikaaria
Seljavalu Kalmavarinad Kehatemperatuuri tdus Kudede turse
Nimmevalu Higistamine Kalduvus veritsusele Naha punetamine

Muud siimptomid
Uriin visuaalselt

Sumptomid fikseerinud isiku (arst/dde)nimi AllKiri

Taiendavad laboratoorsed analiilisid (m&arab transfusiooni eest vastutav arst, raviarst voi
vereteenistuse arst, kui on vaja selgitada reaktsiooni pohjust voi tekkemehhanismi)

ENNE TRANSFUSIOONI PEALE TRANSFUSIOONI

Vere Hb Vere Hb

Seerum visuaalselt Seerum visuaalselt

SEERUMIS URIINIS IMMUNOHEMATOLOOGILISED ANALUUSID
Vaba Hb Hemoglobinuuria___ Transfusiooni eelsest vereproovist
Hemollldsiaste _ Hematuuria Veregrupp IAT
Bilirubiin Mduoglobinuuria __ Transfusiooni jargsest vereproovist
Haptoglobiin Veregrupp

Methemalbumiin AT DAT
ImmuunglobulinA Doonori(te) veregrupp

Muud analGusid Sobivusproov(id)

OTSUS

Tegemist (oli / ei olnud) transfusioonireaktsiooniga, kood
Kuupéaev Arsti nimi AllKiri

Transfusioonireaktsioonide kirjeldused ja koodid poordel

Noustavale Verekeskusele tuleb saata teatis transfusioonireaktsioonist. Vahetu hemolidtilise reaktsiooni korral
(kood 401) lisada patsiendi transfusiooni eelne ja jargne vereproov, tlekantud komponentide jaagid ja koopiad
verekaardist, veretoote tellimislehest, transfusiooniprotokollist ning reaktsiooniprotokollist

_}/_\_ __________________________________________________________________________________________________

Teatis transfusioonireaktsioonist

Kliinik Reaktsiooni kood D:D
Osakond Haigusloo nr
Toode Doosi nr.
Transfusiooni kuupaev Patsiendi isikukood| | | | | | | | | | | |




TRANSFUSIOONIREAKTSIOONID KOOS KOODIDEGA

Anafiilaktiline reaktsioon

Esineb IgA puudulikkusega patsientidel, kes on varasemate transfusioonide jéargselt Kood 400
sensibiliseerunud IgA suhtes. Uuel kokkupuutel IgA-ga tekib anafiilaksia. Reaktsioon tekib

kohe transfusiooni alguses.

Vahetu hemoliiutiline reaktsioon

Tekib sellise doonorivere transfusioonil, milles sisalduva antigeeni suhtes on patsiendi

seerumis antikehad juba olemas ning AK+AG vallandab hemoliiiisi. Hemoliiiis véib olla| Kood 401
intravasaalne (néit. vale grupi veretoote transfusioon ABO siisteemis ja Kidd-slisteemi

antikehade korral) vbi ekstravasaalne (néit. Rh-, Duffy- ja Kell-stisteemi antikehade korral).

Reaktsioon tekib kohe transfusiooni alguses, selle ajal vbi vahetult peale transfusiooni.

Septiline reaktsioon

Veretoode on bakteriaalselt saastunud. Transfusiooni tulemusena tekib septitseemia. Kood 402
Reaktsioon tekib kohe transfusiooni alguses véi selle ajal.

Mittehemoliiiitiline temperatuurireaktsioon

Patsient on varasemate transfusioonide voi raseduste kdigus sensibiliseerunud vddraste

leukotsdiiitide suhtes. Uus kokkupuude doonori leukotsilitidega vallandab jérsu Kood 403
kehatemperatuuri téusu lle 1°C 0,5-1 tund peale transfusiooni algust. Reaktsioon kestab

2-6 tundi ja peaks mé6duma 10 tunni jooksul.

TRALI (transfusiooniga seotud dge kopsukahjustus)

Veretoode (plasma, téisveri) sisaldab leukotstiiitide vastaseid antikehi, mis reageerivad | Kood 404
patsiendi leukotslilitidega kopsudes. Simptomaatikalt sarnaneb taiskasvanute
respiratoorsele distressstindroomile. Tekib transfusiooni ajal.

Urtikaaria jm. kergemad allergilised reaktsioonid

Patsient on sensibiliseerunud millegi veretootes sisalduva suhtes. Kood 405
Reaktsioon tekib kohe transfusiooni alguses vi selle ajal.

Tsirkulatoorne ulekoormus

Tekib veretoote liiga kiirel véi rohkel transfusioonil, kui tegemist on véga noore, védga vana| Kood 500
vbi normovoleemilise patsiendiga.

Hiline hemoliiitiline reaktsioon

Veretoote transfusiooni jérgselt tekib voi ilmneb patsiendi sensibiliseeritus mingi selles| Kood 406
sisaldunud antigeeni suhtes. Tekib 5-20 pdeva jooksul peale transfusiooni.

PTP (transfusioonijargne purpura)

Patsienil tekivad peale doonori trombotsiiiitide transfusiooni antitrombotsiitaarsed| Kood 407
antikehad nii doonori kui ka oma trombotsilitide suhtes. Tekib 1-2 nédalat peale

transfusiooni.

GvH (transplantaat peremehe vastu)

Immuunpuudulikkuse seisundis olevat véi ldhisugulase verest valmistatud veretoodet| Kood 408
saanud patsienti riindavad doonori liimfotsddidid. IImneb 2-3 nédalat peale transfusiooni.

Haigustekitajate lilekanne

Veretoodetega voib lile kanda mitmeid haigustekitajaid. Olulisemad: HI viirus, hepatiit B ja C Kood 600
viirus, stidfilise tekitaja, herpesviirus, tsitomegaloviirus, parvoviirus. Haigus ilmneb

nédalaid kuni aastaid peale transfusiooni.
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