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Madde 6.5’e kan isteklerinde hekimin order verirken 1
istemle ilgili detaylar “Hekim Istem ve lla¢ Kontrol
Formu”na da kayit etmesi gerektigi bilgi eklendi.

Hastane logosu degistirildi. 2
Madde 6.5 Kan Bankasi istek Formu ;Hasta Takip Sistemi
Uzerinden doldurulan Kan Bankasi istek Formu olarak degistirildi.
Hekim istem ve ila¢ Kontrol Formu;Acil servis disinda ,

Hasta Takip Sistemi Uzerinden verilen order olarak degistirildi.

Madde 6.16 "Transfiizyon tamamlandiktan sonra, kan torba ve/ 3
veya kan torbalari tibbi atik posetine ve/veya kapakli bir kutuya(
kutu her islemden sonra steril bir sekilde temizlenmelidir)
konarak 24 saat muhafaza edilir.Bu sure zarfinda hastada
reaksiyon gelisirse kan torbasi kontrol amacl olarak kan
bankasina tutanakla iade edilir.Reaksiyon gelismemis ise kan
torbasi “Atik Yonetim Prosediri’ne uygun olarak imha edilir."
seklinde degistirilmistir.
Madde 6.16 "Transflizyon tamamlandiktan sonra kan torbasi ve/veya kan 4
torbalari,tibbi atik posetine konulmadan 6nce,lizerinde seri numarasi
bulunan kan torbasi kordonu,steril olarak kapatiimis kismindan( 25-30 cm
uzunlugunda) koparilir.Koparilan kordonun Gzerine,kan bankasindan
g6nderilen hasta ve torba bilgilerini iceren cross-match etiketi yapistirilir.
Etiketlenen torba kordonu ve/veya kordonlari yirmi dért (24) saat boyunca
steril kapakli bir kap igerisinde saklanir.
Bu sure icerisinde hastada reaksiyon gelisirse,hastaya ait etiketli kordon
ve/veya kordonlar kontrol amacl olarak bir tutanakla kan bankasina
gonderilir.
Reaksiyon gelismemis ise torba kordou ve/veya kordonlari " ATIK
YONETIMi PROSEDURU" ne uygun olarak imha edilir." seklinde
degistirildi.

Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan

Bashe

msirelik Kalite Koordinatori Hastaneler Yonetim Kurulu
Bagkani
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6.
6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

AMAC

Bu proseduriin amaci, kan transflizyonu isleminin bilimsel kriterlere uygun ve komplikasyonsuz
olarak yapilmasini saglamaktir.

KAPSAM

Bu prosedir, tum yatan hasta servisleri, yogun bakim dniteleri, anjiyografi laboratuvari, acil
servis Unitelerinde ve polikliniklerde yapilan kan ve kan bileseni transfliizyon faaliyetlerini
kapsar.

KISALTMALAR:-
TANIMLAR:-

SORUMLULAR
Bu proseduriin uygulanmasindan tim hemsireler ve hekimler sorumludur.

FAALIYET AKISI
Transflizyon icin kan talebi hastanin sorumlu hekimi ve / veya sorumlu hekimi tarafindan
yetkilendirilmis baska bir hekim tarafindan yapilir. Acil vakalarda ameliyathaneden kan
talebi telefon ile ilgili hekim tarafindan yapildiktan sonra hasta ile ilgili “Kan Bankasi istek
Formu” sistem lUzerinden doldurulup kan bankasindan talep edilir.

Kan grubu tespiti ve teyidi icin hemogram tiipiine alinmis numune “Kan Bankasi istek
Formu” hasta takip sistemi tGzerinden dold  urulduktan sonra alinan numune kan
bankasina gdnderilir. (Kan bankasinin ¢calisma saatleri disinda gelen istekler laboratuar
ndbetcisi tarafindan kan bankasi personeline bildirilir.)

Kan grubu tespiti, transflizyon icin kan hazirlanmasi ve kan bankasi sorumlulugunda olan
diger tetkikler hasta takip sistemi tizerinden“Kan Bankasi Istek Formu” ile talep edilir.
Kan grubu caligilan numune igin “Kan Grubu Karti” hazirlanir ve “Kan Grubu Kayit
Defteri” ne iglenir. Transflizyon talepleri ise, uygunluk testleri yapildiktan sonra torba ve
“Kan ve Kan Bile seni Transflizyon Takip Formu”  (zerine hasta kimlik bilgilerinin
islenmesini takiben crosslanmis kanlarin bekletildigi +4 derecelik dolaplarda stoklanarak
saglanir. Transflizyon yapilacagi zaman “Kan Bankasli, Kan Ciki § Kayit Defteri” ne kayit
edilir. “Kan ve Kan Bile senlerinin istenmesi, Ta sinmasi ve Saklanmasi Talimati” na
gbre yardimcli personel ile servislere génderilir.

Transflzyon Oncesinde hastalar ve/veya hasta yakinlari transftizyon hakkinda hekim
tarafindan bilgilendirilir ve “Kan ve Kan Bile seni Transfiizyonu Igin Aydinlatiimi g Hasta
Onam Formu” doldurulur ve imzalatilir.

Hekim tarafindan hastaya kan komponentinin nasil verilecegi; Hasta Takip Sistemi
tizerinden doldurulan “Kan Bankasi Istek Formu” ve “Hekim Orderrna (  Acil Servis
Unitelerinde Hekim istem ve ila¢ Kontrol Formu”) asagidaki hususlar dikkate alinarak
ayrintili olarak yazilir.
6.5.1. Bilesenin yikanmis, 1sinlanmis ya da filtre edilmis olmasi,
6.5.2. Hastaya yapilacak premedikasyonun detaylari,
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6.5.3. inflizyon hizi,
6.5.4. Acil durumda yapilacaklar. (kanin verilmesinin durdurulmasi, hekime haber

verilmesi, durumun kaydedilmesi gibi),

6.6. Hastaya hekim veya hemsire tarafindan “Periferik Damar Yolu A¢cma Talimati” na gore
vendz yol acilir.

6.7. Hastaya kan bileseni vermek icin standart setler ve gerekiyorsa I6kosit filtreleri kullanilir
(Lokositler kan bankasinda rutin filtre edildigi icin standart kan verme setleri kullaniimaldir).

6.8. Hastaya kan verilmeden 6nce, en az iki kigi tarafindan (hekimler ve/veya hemsireler),
tranflizyon yapilacak kan torbasinin ve hastanin kan grubu, gerekli antijen ve lam kullanilarak
teyit edilir. Hasta kimlik bilgileri (hasta adi, soyadi, Hasta ID No, dogum tarihi) ile kan
verilecek kiginin ayni oldugu denetlenir. Kan verilecek hastanin adi, soyadi ve hasta ID
numarasi, kan komponentinin son kullanma tarihi ve genel gériniimu, hastanin ve verilen
komponentin kan grubu, cross (cross-match) yapildigi ve uygunlugu “Kan ve Kan Bile geni
Transflizyon Takip Formu” na ve veritabanina kaydedilir.

6.9. Hastaya transflizyon basladiktan sonra transfiizyon yapan kisi 15 dakika sureyle (vicut
sicakhgi, tansiyon, nabiz takibi) hasta basinda bekler ya da hastay1 gozlemleyebilecek
mesafede bulunur. Sonrasinda 30 dakikada bir transfiizyon komplikasyonu acisindan izler.
Bu takipler “Kan ve Kan Bile geni Transflizyon Takip Formu” na hemsire ve/veya hekim
tarafindan islenir. ik 15 dakika sureyle transfiizyona 2ml/dk hizla baglanir, reaksiyon yok ise
4 ml/dk hiza ¢ikihr, acil kanamali durumlarda verig hizi hekim karariyla artirilabilir.

6.10. Transfiizyon Sirasinda istenmeyen Ciddi Etkiler

6.10.1. Transfizyon sirasinda gozlenen herhangi bir istenmeyen etki (titreme, ates, Urtiker,
bulanti, kusma, substernal agri, kizariklk, hemoglabintri, kanama, bas agrisi, carpinti, siyoanoz,
sok vs.) izlendigi takdirde transflizyon durdurulur. Hastanin damar yolu %0,9 luk NacCl ile acilir ve
doktor durumdan haberdar edilir. Bu esnada hastanin ABO, RH grubu kan bankasindan yollanan
kanlarla mukayese edilir. Hastanin kimligi t¢ kimlik belirtecine dikkat edilerek (hasta adi soyadi,
dogum tarihi, hasta ID no) kontrol edilir. Kan bileseni, kan verme seti ve beraberinde verilen sivilar
saklanir.

6.10.2. Transflizyon sirasinda istenmeyen ciddi etkiler icin “Kan ve Kan Bile senleri YasasI” nda
belirtilen bilgilendirme formlari kan bankasi sorumlusu tarafindan doldurularak, Saghk Bakanligi
catisi altindaki ilgili komiteye gonderilir.

6.11. Eritrosit transfizyonu icin Onerilen sire 1-2 saattir, maksimum 4 saat icinde transflizyon
tamamlanir. Bu sire plazma ya da trombosit icin 30-60 dakikadir. Daha hizli transflizyon gerekli ise
hastanin dolasim sisteminin tolere edecegi hiza hekimin istemiyle cikilabilir.

6.12. Transfiizyon sirasindaki olasi komplikasyon transfiizyonu yapan kisi tarafindan, “Kan ve Kan
Bile seni Transfizyon Takip Formu” na iglenir, ilgili hekime bildirilir, hizla tedavi baslanir, kan
komponentiyle ilgili oldugu disundluyorsa kan bankasi hekimine haber verilerek, komponentin
kalan kismi ile hastadan alinan kan 6rnegi kan bankasina ulastirihr.
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6.13. Her kan komponenti verilmesinden sonra, verilen miktar, verilme siresi, bu sirada hastanin
genel durumu, transflizyon sonlandirildi ise bunu yapan kisi, 6lcilen yasam bulgulari “Kan ve Kan
Bile seni Transflizyon Takip Formu” na kaydedilir.

6.14. Transfiizyon sonrasinda bir saat sureyle hasta gozlenir. Gézlem bulgulari “Hem gire Gozlem
Formu” na, yasam bulgulari “Kan ve Kan Bile seni Transflzyon Takip Formu” na hemsgire
tarafindan kaydedilir.

6.15. Eger transfiizyon poliklinik sartlarinda yapiliyorsa, transflizyon sonrasi erken ve geg
komplikasyonlar, bunlarin semptomlari ve bu durumda ne yapilmasi gerektigini belirten
“Transflizyon Sonrasi Bilgilendirme Bro  surd” hastaya verilir.

6.16. Transfizyon tamamlandiktan sonra kan torbasi ve/veya kan torbalari,tibbi atik posetine
konulmadan 6nce,lzerinde seri numarasi bulunan kan torbasi kordonu,steril olarak kapatiimis
kismindan( 25-30 cm uzunlugunda) koparilir.Koparilan kordonun uzerine,kan bankasindan
gobnderilen hasta ve torba bilgilerini iceren cross-match etiketi yapistirilir.Etiketlenen torba kordonu
ve/veya kordonlari yirmi dort (24) saat boyunca steril kapakli bir kap igerisinde saklanir.

Bu sure icerisinde hastada reaksiyon gelisirse,hastaya ait etiketli kordon ve/veya kordonlar kontrol
amagcli olarak bir tutanakla kan bankasina génderilir.

Reaksiyon gelismemis ise torba kordou ve/veya kordonlari " Atik Yonetimi Prosediirii" ne uygun
olarak imha edilir.

7. ILGILi DOKUMANLAR

7.1. Kan Bankasi istek Formu (Hasta Takip Sistemi)

7.2. Periferik Damar Yolu Acma Talimati

7.3. Hemsire Gozlem Formu

7.4. Kan ve Kan Bileseni Transflizyon Takip Formu

7.5. Atk Yonetim Prosedirt

7.6. Kan ve Kan Bileseni Transfiizyonu igin Aydinlatiimig Hasta Onam Formu
7.7. Transflizyon Sonrasi Bilgilendirme Brostir{

7.8. Kan ve Kan Bileseni imha Formu

7.9. Kan ve Kan Bilesenleri Yasasi (Dis kaynakli dokiiman)

7.10. Hekim istem ve ilag Kontrol Formu (Acil Servis Unitelerinde)
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