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§  Ad Castel (Landelijke Gebruikersraad) 
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§  Martin Schipperus (Bureau TRIP) 
§  Anita van Tilborgh (Bureau TRIP) 

Symposiumcommissie



Belangrijke veranderingen 

•  Weeselvigilantie: apart rapport 

•  Samenwerking LAREB 

•  Indeling niet­ en infectieuze TR



Weefselvigilantie 2008
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Weefselvigilantie 2008: Meldingen bijwerkingen en voorvallen 

KLEM­richtlijn: 
Het melden van ernstige voorvallen, bijwerkingen en calamiteiten bij de toepassing 
van gameten en/of embryo’s tijdens geassisteerde voortplanting



Soort weefsel/cellen    Aantal meldingen   Aantal ernstige meldingen    Percentage ernstige meldingen 

Huid  5  3  60% 

Cornea  3  3  100% 

PBSC  9  6  67% 

Voortplantingscellen  24  18  75% 

Weefselvigilantie 2008: Ernstige meldingen per  weefsel/cellen



Weefselvigilantie 2008: Verplichte meldingen EU 

Oöcyten  Embryo’s  Semen  Oculair 
weefsel 

PBSC  Huid  Totaal 

Ernstige bijwerkingen  0  0  0  0  5  1  6 

Ernstige voorvallen  3  10  4  3  0  1  21 

Ernstige bijwerking 
donor 

1  1  2 

29





TRIP rapport 2008 

•  Participatie 
•  Overzichtsgegevens meldingen 2008 
•  Niet­infectieuze transfusie reacties 
•  Infectieuze transfusie reacties 
•  Incidenten en risico niveau’s 
•  Bloedbesparende technieken (BBT) 
•  TR nader bekeken 
•  Conclusies 
•  Aanbevelingen
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Vragen over meldingen 

Meldjaar  Totaal aantal 
meldingen 

Vragen of 
correspondentie 

2004  1547  86 

2005  1984  300 

2006  2130  481 

2007  2079  627 

2008 (incl. late)  2025  711
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Ernstig (> graad 2, zeker, waarschijnlijk of mogelijk): 

2006: 108 
2007: 103 
2008: 125 

Via TRIP digitaal meldsysteem beschikbaar stellen aan IGZ en/of 
Sanquin sinds jan 2009.



Overzicht meldingen



Aantallen bloedproducten 
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Ernstige meldingen 
(zeker, wsch, mogelijk) 

Categorie  2007 
N (%) 

2008 
N (%) 

AHTR  2 (2)  7 (5,6) 

Anafylaxie  21 (20)  27(21,6) 

Andere all. 
reactie 

2 (2)  5(4) 

Milde NHKR  3  (3)  3 (2,4) 

NHTR  17 (16,5)  20 (16) 

Nw antistof  0 (0)  3 (2,4) 

TRALI  25 (24)  17 (13,6) 

VHTR  4 (4)  4 (3,2) 

Overvulling  14 (13,5)  16 (12,8) 

Categorie  2007 
N (%) 

2008 
N (%) 

Hemosiderose  3 (3)  1 (0,8) 

Bacterieel  3 (3)  4 (3,2) 

Overige 
reactie 

5 (5)  11 (8,8) 

Viraal  2 (2)  2 (1,6) 

Overig incident  1 (1)  0 (0) 

Verkeerd bp  1 (1)  5 (4) 

Totaal  103 (100)  125 (100)



Ernstige TR 

Voorkomen > 10%



Anafylactische TR 

Totaal > 2  Totaa 
l 

EC  TC  Plasma  Combi 

27 (46%)  59  13  28  12  6



Anafylactische en allergische TR 

Totaal > 
2 

Totaa 
l 

EC  TC  Plasma  Combi 

Anafylactisch  27 (46%)  59  13  28  12  6 

Allergisch  5 (3%)  167  31  84  40  11 

Beiden  32 (14%)  226  44  112  52  17



Relatie ernst en interval tot optreden 
anafylactische TR



Niet hemolytische TR 

Totaal  > 2  Totaal  EC  TC  Plasma  Combi 

20 (4,5 %)  447  376  44  6  15



TRALI 

Totaal >2  Totaal  EC  TC  Plasma  Combi 

17 (89%)  19  9  4  1  5
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Volume overbelasting 

Totaal > 2  Totaal  EC  TC  Plasma  Combi 

16 (42%)  38  32  3  1  2





Bijzondere niet­infectieuze TR 

•  Hemosiderose: 
•  3 meldingen uit 1 instelling ! 
•  Enorme onderrapportage. 

•  IJzer chelatie: 
•  Door effectieve ontijzeringstherapie 
wordt de levensverwachting bij 
thalassemie major verlengd 

•  Adviserende rol van het lab?



Overige Reacties 

2008: Totaal 97 meldingen



Overige TR: Dyspneu 

•  Dyspneu:  Die niet voldoet aan 
definitie TRALI of volume 
overbelasting 

•  Aantal:  30 (5 > graad 2) 

•  Tevens:  Hypotensie (10), koorts of 
KR(5), misselijkheid of 
braken (2)



Overige TR 

•  Hypotensie:  17 (5 > graad 2) 

•  Hypertensie:  3 geїsoleerd, 5 met 
koorts en/of KR 

•  AP, palpitaties:  7 

•  Maag/darm:  4



Infectieuze TR 

•  Post­transfusie virale infectie: 

Imputabliteit 

Totaal  7 

CMV  1  onwaarschijnlijk 

Influenza  1  onwaarschijnlijk 

HBV  5  Zeker niet



Infectieuze TR 

•  Virale besmetting bloedproduct: 2 maal 

Donor  Product  Ontvanger 

HBV +  HBV +  HBV + 

HBV +  HBV +  HBV ­



Bacteriële problemen in relatie tot 
bloedtranfusie 

•  Sinds 2008 onderscheid tussen: 

1.Bacteriële contaminatie bloedproduct 

2.Post­transfusie bacteriëmie/sepsis



Mogelijke oorzaken bacteriële problemen 

•  Product gecontamineerd: Bacillus 
cereus (1), Propionibacterium (15x) 

•  Toediening zorgt voor bacteriaemie: 
flebitis 

•  Bloedproduct luxeert of verergert 
infectie bij de ontvanger.



Posttransfusie bacteriaemie/sepsis 

Totaal  EC  TC  Plasma  Combi 

35  30  2  0  3 

Kweek product  Negatief  Positief 

26  24  2



•  Komt koorts als transfusiereactie relatief vaak voor bij 
patiënten met een preëxistente infectie? 

•  Komt koorts als transfusiereactie relatief vaak voor bij 
patiënten die erytrocyten krijgen toegediend? 

Koortsreacties



Incidenten





Incidentmeldingen indeling naar risico 

•  ABO risico 
–  Alle gevallen waarbij de kans bestaat dat ABO incompatibel bloed 

wordt toegediend 
Voorbeeld 1  pat A krijgt EH die bedoeld is voor pat B. 

•  Irras risico 
–  Gevallen waarbij de kans bestaat dat bloed wordt toegediend dat niet 

verenigbaar is met de irregulaire antistoffen die ooit bij de patiënt zijn 
aangetoond 

–  Gevallen waarbij niet is gehandeld volgens de geldende 
ziekenhuisvoorschriften met betrekking tot de screening op irregulaire 
antistoffen 

Voorbeeld 1  pat C heeft bloedgroepkaartje getoond waarop staat dat er 
elders anti­Cw is aangetoond. Er is verzuimd deze 
informatie aan het BTL door te geven. Reguliere screening 
toont geen anti­Cw aan en pat C krijgt prod dat niet is 
uitgetypeerd voor Cw toegediend.



Incidentmeldingen indeling naar risico 

•  Beleid Irras 
–  Gevallen waarbij niet is gehandeld volgens de geldende 

ziekenhuisvoorschriften met betrekking tot preventie van irregulaire 
antistofvorming 

•  Beleid B19 
–  Gevallen waarbij niet is gehandeld volgens de geldende 

ziekenhuisvoorschriften met betrekking tot preventie van Parvo (B19) infectie 

•  GVHD 
–  Gevallen waarbij niet is gehandeld volgens de geldende 

ziekenhuisvoorschriften met betrekking tot preventie van GVHD 

•  Trombose risico 
–  Gevallen waarbij een niet­geïndiceerd bloedproduct wordt toegediend 

waardoor kans op trombose ontstaat / toeneemt 
–  Gevallen waarbij een te grote hoeveelheid bloedproduct(en) wordt 

toegediend waardoor kans op trombose ontstaat / toeneemt 

•  Risico op gestoorde bloedstolling/verhoogde bloedingsneiging 
–  Gevallen waarbij een niet­geïndiceerd bloedproduct (in plaats van het 

beoogde bloedproduct) wordt toegediend waardoor kans op problemen met 
de bloedstolling ontstaat of waardoor er kans is dat een bestaande 
stollingsstoornis toeneemt
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AB0 r isico 

verdeling incompatibel / compatibel per product en met of zonder reactie 
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12 toevallig ABO 
compatibel



11 AB0 incompatibele transfusies 

Totaal  AHTR  VHTR  Overig 

TR +  6  4  1  1







Bloedbesparende technieken



•  Pre­operatieve autologe donatie 
•  Postoperatieve niet machinale autotransfusie 
(ongewassen drainbloed) 

•  Machinale autotransfusie (cellsaver) 
•  Extracorporele circulatie 
•  Hyper­ en normovolemische hemodilutie 
•  Overige autologe producten (bv trombocytengel) 

Bloedbesparende technieken (BBT)



Bloedbesparende technieken (BBT) 

Aantal meldingen BBT per meldjaar 

2003  2004  2005  2006  2007  Pilot 
2008 

Totaal 
2008 

5  0  3  4  3  17  25 

3 
melders 

9 
melders 

TRIP pilot BBT: melden van transfusiereacties en incidenten bij 
het gebruik van bloedbesparende technieken. 
Voorlopige resultaten over eerste 6 maanden (tweede helft 
2008; 7 pilotdeelnemers) 
Meldjaar 2009 10  pilotdeelnemers 
Pilotperiode 1­7­2008 tot en met 31­12­2009



Bloedbesparende technieken (BBT) 

drainbloed  cellsaver  PAD  totaal 

NHTR  6  0  0  6 
overige reactie  5  2  0  7 
overig incident  8  3  1  12 

19  5  1  25 

•  Opvallend veel incidenten vergeleken met aantal 
transfusiereacties 

•  Bij reacties vaak geen kweken ingezet 
•  1 melding betreffende Hb stijging tot 11,3 bij gebruik  epo 
•  4 van de 7 pilotdeelnemers in eerste 6 maanden van pilot hebben 

gegevens aangeleverd hoe vaak BBT zijn toegepast



Bloedbesparende technieken (BBT) 

SHOT: Cell Salvage Adverse Events Pilot 2008 (62 ZH) 

•  28 meldingen van 15 ZH 
•  bij cellsaver procedures; 19 incidenten en 6 klinische 

transfusiereacties (5 x hypotensie, 1 luchtembolie) 
•  bij toediening ongewassen drainbloed: 3 incidenten 
•  van 62 ZH hebben slechts 16 informatie aangeleverd over 

aantal procedures BBT 

Hemovigilantie bij ook BBT ! 

Gegevens over aantal malen dat BBT toegepast worden nodig!



Bloedbesparende technieken 

•  Mate van toepassing onbekend 

•  7 Pilot ziekenhuizen BBT 
•  4 gegevens aangeleverd: 
•  1 ziekenhuis: 9 meldingen op 333 niet­ 
machinale autotransfusie procedures (2,7%) 

•  1 ziekenhuis: 5/146 (3,4%) niet­machinale 
autotransfusie, 3/46 (3,4%) cell­saver 
procedures



Voor en nadelen van BBT 

‰ %



Meldingen nader bekeken 
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Mogelijke oorzaken variatie 

1.  Meldcultuur 

2.  Kwaliteits/veiligheids verschillen. 

3.  Patiënten mix 

4.  Definities onduidelijk/ verschillend 
geïnterpreteerd
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C. Nieuwe antistofvorming 
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C. Nieuwe antistofvorming 
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antistofmeldingen 2008 
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Andere definities?



Conclusies 1



Conclusies 2



Conclusies 3



Aanbevelingen 1



Aanbevelingen 2



Aanbevelingen 3



SD versus Q­plasma studie 

•  Pre­randomized Prospective observational 
multi­center study to observe and evaluate 
the number of Non­Hemolytic Febrile and 
Allergic transfusion reactions in patients 
after the administration of solvent 
detergent­treated pooled plasma (SDP) or 
Quarantine Fresh Frozen Plasma (Q­FFP) 

•  The Plasma Transfusion Reactions (PTR) 
study



Studie design



Doel studie 

•  Primair: Allergische en NHTR 

•  Secundair: TRALI en andere TR 

•  Voordeel : prospectief 

•  Gebruik CTC lijst



Toekomst TRIP ?


