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AMAÇ: Transfüzyon sürecini kayıt altına alarak hasta güvenliğini sağlamak. 

KAPSAM:Transfüzyon sürecindeki tüm ilgilileri kapsar 

1-Transfüzyon ile ilgili olarak hasta ya da hasta yakınlarının bilgilendirilmesi 

2-Transfüzyon gerekçesi 

3-Reçete eden hekimin imzası 

4-Transfüzyon öncesi için; 

a-Hastanın kimliği 

b-Kan torbası(ları) 

c-Uygunluk testleri 

d-Uygunluk test formu (yapan kişinin kimliği görülmeli) 

5-Transfüzyon sırasında; 

-Verilen her bir kan veya kan ürününün cinsi ve hacmi 

-Kan ve kan ürünleri torba numarası 

-Verilen her bir kan veya kan ürününün kan grubu 

-Transfüzyon başlama ve bitiş zamanı 

-Kan ve kan ürünü uygulayan kişinin kimliği(imzası) 

-Hastanın transfüzyon öncesi,sırasında ve sonrasındaki izlem notları 

-Genel görünüş 

-Isı 

-Sistematik arter basıncı 

-Kalp atım hızı 

-Solunum sayısı 

-Sıvı dengesi 

-Transfüzyon komplikasyonları 

 


