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Dokumentation

Information an Blutbank 
(Arzt vom Dienst)

3. Corticosteroide
 Predn iso lon
  Erwachsene 250-1.000 mg i.v.
  Kinder 5 mg/kg Körpergewicht i.v.

2.  Volumen 
 Vol le lekt ro ly t lösung   
  10-20 ml/kg Körpergewicht i.v.
   weitere Therapie nach RR

1.  Kreislauf
 Adrena l in 
  Erwachsene 10-40  g i.v.
  Kinder 1  g/kg Körpergewicht i.v.

Sofortige Beendigung der Transfusion

Ablauf Bemerkungen

Bewusstsein? 
Atmung? 

Kreislauf vorhanden?
Reanimation

Weitere Maßnahmen
•	ggf.	H1/H2-Blockade
•	ggf.	NaBicarbonat	8,4	%
•	ggf.	Antikoagulation
•	sterile	Sicherstellung 

Konservenbehältnis
•	Labor:	Blutbild,	Quick,	PTT,	LDH,	
freies	Hb,	LDH,	Haptoglobin

•	serologische	Untersuchung
•	forcierte	Diurese
•	Therapie	nach	RR,	ZVD,	Diurese
•	ggf.	Verlegung	Intensivstation
•	andere	Ursachen	ausschließen

Adrenalinverdünnung
	 ERwAcHSENE
•	1	Amp.	à	1	mg	auf	10	ml	 
Nacl	0,9	%	aufziehen

•	1	ml	entspricht	100	  g

	 K INDER
•	1	Amp.	à	1	mg	auf	10	ml	 
Nacl	0,9	%	aufziehen

 hiervon 1 ml erneut auf 10 ml 
Nacl	0,9	%	aufziehen

•	1	ml	entspricht	10	  g
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 Symptome
•	Blutdruckabfall
•	Tachykardie
•	Übelkeit,	Erbrechen
•	Flush,	kalter	Schweiss
•	Rückenschmerz,	Temperaturanstieg
•	Atemnot

NEIN

sofortmaßnahmen bei 
transfusionsreaktionen

Patientenakte

Meldebogen für 
Transfusions-
zwischenfälle


