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Nr. Crt. 1 2 3 4 5 6
3.8 Aplicare 8 DCMU Sef Curov Igor
Departamentul Clinic
3.9 Aplicare 9 Anestezie si Terapie Sef Belii Adrian
Intensiva
3.10 Aplicare 10 Sectia reanimare Sef Clim Alexan.
311 Aplicare 11 S.ec‘,ua A‘nestezm}ogle Sef Col?lle‘,cchl
s1 Terapie Intensiva ’ Srgiu
3.12 Aplicare 12 De_parta_tmentul Clinic Sef Maxim Igor
chirurgie §
3.13 Aplicare 13 Sectia chirurgie nr.1 Sef Gafton Victor
3.14 Aplicare 14 Sectia chirurgie nr.2 Sef Onufrei lon
3.15 Aplicare 15 Sectia chirurgie nr.3 Sef Boghean Gh.
. Sectia chirurgie
3.16 | Aplicare 16 . Sef Gagauz lon
traume asociate ’
3.17 | Aplicare 17 Sectia lelrurgle Sef Barat Sorin
vasculara ’
3.18 | Aplicare 18 Sectia chirurgie OMF Sef Cebotari Mih
3.19 | Aplicare 19 Sectia urologie Sef Axenti Alin
3.20 | Aplicare 20 Sectia ginecologie Sef Marian Nicol
. . . Dolghii
3.21 Aplicare 21 Sectia endoscopie Sef Andrei
3.22 | Aplicare 22 Blocul de operatii Sef Metloglo
’ ’ Alexei
Departamentul Clinic
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324 | Aplicare 24 Sectia ortop_edle si Sef Z(?Ienschl
traumatologie nr.1 ’ Victor
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3.26 | Aplicare 26 Sectia ortopedie nr.2 Sef Glavan Alina
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traumatologie nr.3 i Nicolae

4. Scopul procedurii

Scopul prezentei Proceduri este de:
a asigura caliatatea la etapa de pretransfuzie, care include identificarea corecta a

pacientului,colectarea mostrei de sange,transmiterea acesteia in CTS,efectuarea probelor de
compatibilitatea, daca se hotaraste eliberarea in regim de urgentd a componentului, transportrea
acestuia 1n sectie si inceputul transfuziei.
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5.Domeniul de aplicare a procedurii operationale cadru.

Procedura se aplica in cadrul IMSP Institutul de Medicina Urgenta — Departamentul Clinic
Chirurgie, Departamentul Clinic Medicina de Urgentd, Departamentul Clinic Anestezie si Terapie
Intensiva si Reanimare si Departamentul Clinic Ortopedie si Traumatologie.

Prevederile prezentei proceduri se aplica de catre tot personalul din cadrul IMSP Institutul de
Medicina Urgenta desemnat cu responsabilitati in pregatirea pacientului pentru Transfuzia de
Sange.

6.Documente de referinta aplicabile procedurii operationale:

- SR EN ISO 9001:2008, actualizat in 2015 — Sistem de management al calitatii. Principii
fundamentale si cerinte de baza;

- SR 1SO IWA 1:2009 - Sisteme de management al calitatii. Linii directoare pentru imbunatatiri de
proces in organizatiile de servicii de sanatate;

- SR CEN/TS 15224:2007 - Servicii de sandtate. Sisteme de management al calitatii. Ghid pentru
utilizarea standardului EN 1SO 9001.

-CLELLAND Mc, E. PIRIE, FRANKLIN IM et al., Manualul european de utilizare rationala

a sangelui, Scotia 2010, 64 p.

-ROBACK J.D., COMBS, M.R, GROSSMAN B.J. et al., Manualul tehnic si standardele

pentru bancile de sdnge si serviciile de transfuzie, editia 17, Bethesda, Maryland,2012,1039 p.
-CORCIMARU 1., CEBOTARI S., BORS M., Ghidul national in transfuziologie, Chiginau 2011, 126 p.

6.1 Reglementari internationale:

- Regulamentul UE nr. 1025/2012 al Parlamentului European si al Consiliului din 25 octombrie
2012 privind standardizarea europeana.

6.2. Reglementari nationale:

- Ordinul Ministerului Sanatatii nr.139 din 03.03.2010 ,,Privind asigurarea calitdfii serviciilor
medicale in institutiile medico-sanitare”.

- Ordinul Ministerului Sanatatii nr.519 din 29.12.2008 ,,Cu privire la sistemul de audit medical
intern”.

- Ordinul Ministerului Finantelor nr.189 din 05.11.2015 ,,Cu privire la aprobarea Standardelor
nationale de control intern 1n sectorul public”.

6.3. Reglementiri secundare:

- Ordinul MS nr.1038 din 23.12.2016 Pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul de
evaluare a indicatorilor de performantd a activitdfii institutiei medico-sanitare publice si Listei

.....

6.4. Reglementari interne:

- Organigrama IMSP Institutul de Medicind Urgenta;

- Regulamentul de organizare si functionare al IMSP Institutul de Medicina Urgenta;
- Regulamentul intern;
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Ordinul IMSP IMU nr.93 din 08 iunie 2017 ,,Cu privire la implementarea procedurii cadru
privind elaborarea procedurilor in cadrul IMSP Institutul de Medicina Urgenta”;
- Circuitul documentelor, inclusiv cele electronice, aprobate la nivelul IMSP Institutul de Medicina

Urgenta

6.5. Alte documente:

- Ordinul IMSP Institutul de Medicina Urgenta nr.5 din 09.01.2017 si nr.94 din 26.04.2016 privind
instituirea Consiliului Calitatii;

- Ordinul IMSP Institutul de Medicind Urgentd nr.5 din 09.01.2017 privind numirea
Responsabilului pe managementul calitatii serviciilor medicale din cadrul institutiei;

- Ordinul conducatorului privind organizarea sistemului de audit medical.

7. Definitii si prescurtari ale termenilor utilizati in procedura.

o 7.1. Definitii ale termenilor:
Nr. e e <
Crt Termenul Definitia si/sau daca este cazul, actul care defineste termenul
7.1.1. |Identificarea Selctarea corecta a pacientului, care necesita transfuzie de componente sanguine

pacientului

argumentata cu rezultatele analizelor de laborator si tabloul clinic.

7.1.2.

Mostra de sange

Sange colectat in eprubeta speciald, care se aduce in CTS impreund cu cerinta
completata de catre medicul curant.

compatibilitate

7.1.3. |Laborator Laboratorul din cadrul CTS, unde se efctuiazd probele de compatibilitate
|munohemato|ogicpretransfuzi0nale in regim de urgenta sau planic, la necesitate.
7.1.4. Proba de IProba de laborator efectuata pentru a asigura compatibilitatea ABO si Rh factor, a

serului pacientului cu eritrocitele donatorului.

7.1.5. Procedura Prezentarea formalizatd, in scris, a tuturor pasilor ce trebuie urmati, a
metodelor de lucru stabilite si a regulilor de aplicat in vederea realizarii
activitatii, cu privire la aspectul procesual si al responsabilitatilor

restabilite Tn desfasurarea acestuia.

7.1.6. [Procedura Procedura care descrie o activitate sau un proces care se desfasoara la

operationala nivelul unuia sau mai multor compartimente la nivel de institutie.

7.2. Abrevieri ale termenilor:

Nr. Crt. Abrevierea Termenul abreviat
7.2.1. CNTS Centrul National de Transfuzie a Sangelui
7.2.2. CTS Cabinetul de Transfuzie a Sangelui
7.2.3. SIA CTS Serviciul Informational comun cu CNTS

Manger
7.2.4. PO Procedura operationala
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8. Descrierea prezentei proceduri operationale:

8.1. Identificarea pacientului:
Asigurati-va ca formularul cererii de produse sangvine este pregatit si toata informatia este corecta.
Formularul de cerere trebuie sa includa urmatoarea informatie:

Denumirea institutiei

Sectia de spitalizare a pacientului

Numarul figei medicale din institutie

Numarul de identificare a pacientului, CNPS sau IDNP

Numele si prenumele pacientului

Ziua/luna/anul nasterii pacientului

Diagnosticul si motivul transfuziei

Anamneza pretransfuzionald succintd (produse sangvine utilizate anterior, statusul alergic, pentru
femei: sarcini, decurgerea si rezultatul lor)

Prioritate: indicatii pentru transfuzie (data si ora transfuziei)

Solicitat In cerere componente/preparate sangvine

Numele medicului/clinicianului care a solicitat comanda

Numele si prenumele persoanei ce a colectat proba de sange de la pacient

Data/ora recoltarii probei de sange de la pacient

Confirmati identitatea pacientului.

Atenfie: pentru pacientii neidentificati (fara acte de identificare sau prezenta tutorului/rudelor
acestuia) se va folosi sistemul de identificare a pacientilor aprobat la nivel de institutie

Inainte de a recolta mostra, rugati pacientul si va spuna singur numele si prenumele si data nasterii (Nu
intrebati ”Dvs. sunteti ... X?”). In timp ce acesta isi spune numele, prenumele si data nasterii, comparati
informatia litera cu litera si cifra cu cifra cu datele corespunzatoare din cerere.

Remarca: In cazul in care pacientul nu este in stare si vd comunice numele, intrebafi o persoand
competenta, de ex. asistenta medicala care il ingrijeste, sa va comunice numele acestuia §i sa semneze
cererea inainte de a recolta mostra(-le).

Comparati numele, prenumele pacientului si CNPS sau IDNP din formularul “Cerere de produse
sangvine”

Remarca: Orice discrepanta trebuie sa fie rezolvata prin compararea datelor din fisa medicald sau istoria
pacientului inainte de a efectua venepunctia.

Recoltati mostra conform PSO stabilite in institutie si urmand practicile de rutind pentru profilaxia
infectiilor nozocomiale.

Etichetati mostra imediat dupa recoltare, Tnainte de a pleca de la patul pacientului, folosind cernealad
indelebila (de nesters) pentru etichetele completate manual

Eticheta mostrei trebuie sa contina:

* Numele si prenumele pacientului

* CNPS-ul sau IDNP-ul pacientului.
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8.2. Indeplinirea cerintei pentru Transfuzia produsului si/sau componentului sanguin:

e Cerinta pentru produse sanguine este Forma 436/e, care se indeplineste in doud exemplare de catre
medicul curant al pacientului, care necesita Transfuzie.

e (Comanda se efectuiaza 1n scris, atat cea planica, cit si urgenta. Este necesar de a specifica cat de
urgent este necesitatea in hemotransfuzie. In cazul unei urgente majore, atunci cind cerinta ajunge in
CTS, se ia o hotarare de catre medicul curant, impreuna cu seful departamentului si cu medicul
Transfuziolog, si se elibereaza imediat grupa universald O (I) Rh neg. de Concentrat de Eritrocite, in
cazul PPC - Grupa universala este AB (IV) . In cazul in care, se cunoaste grupa pacientului se
elibereaza unitatea de C.E. corespunzator, cu proba de compatibilitate dupa grupa, efectuata urgent
pe placa, si n cel mai scurt timp posibil, se efctuiaza restul probei de compatibilitate, si se elibereaza
déja componentul coform grupei si Rh factorului.

e Pentru a efectua rational tratamentul transfuzional medical trebuie sa determine in fiecare caz care
component de singe e necesar,doza, ritmul de administrare, metoda de transfuzie.

8.3. Acceptarea /respingerea mostrei de sange:

e Comparati eticheta (-ele) mostrei (-elor) si formularul de cerere de produse sangvine corespunzator,
pentru a va asigura ca urmatoarea informatie este identica:

- Numele si prenumele pacientului

- CNPS sau IDNP al pacientului 5
Atentie: NU SE ADMIT CORECTII LA ETICHETA DE PE MOSTRA.
Remarca: Cerefi sa se recolteze o altd mostrd, daca o parte din informatia de mai sus este incorectda sau
lipseste §i completati un raport de incident dupd cum prevede procedura (-ile) institutiei i transmitefi-l
supervizorului

o Data/ora recoltarii 5
Atentie: NU SE ADMIT CORECTII LA ETICHETA DE PE MOSTRA.
Remarca: Obtineti informatia care lipseste de la flebotomist si completati-o pe eticheta si formularul de
cerere.

e Persoana care a recoltat mostra de sange, trebuie sa-si imprime numele complet si initialele pe
formularul de cerere de produse sangvine.
Refinefi: Colectafi o altd mostrd, dacad persoana care a recoltat mostra de sange nu poate fi gasitd, pentru
a completa informafa din formularul de cerere.
Verificati toate paginile formularului de cerere pentru a precizia si lizibilita urmatoarele informatii:
Denumirea institutiei
Sectia de spitalizare a pacientului
Numarul fisei medicale din institutie
Numar de identificare pacientului, CNPS sau IDNP
Numele si prenumele pacientului
Ziua/luna/anul nasterii pacientului
Diagnosticul si motivul transfuziei
Anamneza pretransfuzionald succintd (produse sangvine utilizate anterior, statusul alergic, pentru femei:
sarcini, decurgerea si rezultatul lor)
e Prioritate: indicatii pentru transfuzie (data si ora transfuziei)
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e Solicitat in cerere componente/preparate sangvine

e Numele medicului/clinicianului care a solicitat comanda

e Numele si prenumele persoanei ce a colectat proba de sange de la pacient
Data/ora recoltarii probei de sange de la pacient

Obtineti informatia care lipseste de la personalul medical responsabil de pacient.
Obtineti o cerere noud, daca cererea de produse sangvine nu s-a prezentat in doua exemplare

Confirmati daca data recoltarii mostrei si data transfuziei planificate se incadreaza intr-o perioada
acceptabila de timp.

Remarca: Daca “virsta mostrei” nu e acceptabild, cereti o recoltare a unei alte mostre. Mostra trebuie
sa fie recoltata de la pacient in decursul a trei zile pana la transfuzia planificata, Ziua “0” este data
recoltarii.

ATENTJIE: Mostrele pentru determinarea grupei, detectarea anticorpilor antieritrocitari si
testarea compatibilitatii sangvine vor fi considerate expirate la miezul noptii, 3 zile dupa data
recoltarii. Daca este nevoie de transfuzie de componente eritrocitare dupa 3 zile, se va recolta o
alta mostra, in baza careia se va realiza testarile sus mentionate.

Refuzati mostrele in care veti constata urmatoarele neconformitati:

Mostra este in mare parte hemolizata.

Mostra pare a fi diluata cu solutii perfuzate intravenos.

Mostra este extrem de contaminatd cu sange in exterior.

Mostra nu a fost recoltata intr-o eprubeta cu inchidere vacumata si cu EDTA.

Mostra recoltatd are un volum mai mic de 10 ml pentru adulti $i mai mic de 4 ml pentru copii
Literele sau cifrele sunt scrise una peste alta, fapt care face eticheta ilizibila.

Exista o eroare in data colectarii inscrisa pe eprubeta cu mostra.

Mostra are doud etichete una peste alta si informatia de pe eticheta dedesubt (initiald) nu indica clar
ca mostra a fost recoltata de la unul si acelasi pacient.

e Eticheta a fost corectata folosind corector.

e Eticheta de pe mostra nu a fost scrisa cu cerneala indelebila (de nesters).

Pastrati mostrele la temperatura de plus 2°C plus 8°C.

Inscrieti informatia in Registrul de evidentd a mostrelor de sange transmise in laboratorul
imunohematologic regional sau de referinta.

Impachetati mostra(-ele) si documentatia de insotire in containerul(-ele) corespunzitor.
Trimiteti containerul cu mostra in dependenta de urgenta.

Remarca: Important de a se recolta mostra inaintea initierii transfuziei urgente de componente
eritrocitare
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8.4. Eliberarea in regim de urgenta a unititilor de componente eritrocitare.
Selectati unitatile de concentrat eritrocitar corespunzatoare.
Daca dispuneti atat de unitati de grupa 0 Rh pozitiv, cat si de cele de grupa 0 Rh negativ, selectati:

« grupa 0 Rh negativ pentru pacientii - recipienti femei cu varsta de pana la 45 de ani sau barbati cu varsta
de pana la 18 ani.

* grupa 0 Rh pozitiv, daca recipientul este o femeie cu varsta de peste 45 de ani sau un barbat cu varsta de
peste 18 ani.

Daca aveti numai unitati de grupa 0 Rh pozitiv si ati eliberat pentru transfuzia unui recipient cu Rh negativ
sau unei femei cu varsta de pana la 45 de ani, sau unui barbat cu varsta de pana la 18 ani:

* anuntati centrul de transfuzie a sangelui, conform zonei de deservire.

« centrul va va asigura in timp de 24 de ore cu imunoglobulina umana anti-Rhesus pentru administrarea
acesteia pacientului, decizia urmand a fi luatd de comun cu medicul clinician si documentata in Fisa
medicala a pacientului.

Inscrieti informatia despre pacient in Formularul pentru hemotransfuzie.

Mentionati “NU” pentru toate testele la compatibilitate in compartimentul “Rezultatul testului la
compatibilitate” din Formularul pentru hemotransfuzie:

Inlaturati 2 segmente de la unitate(-tati) de component eritrocitare inainte de eliberare, pentru efectuarea
testelor la compatibilitate posttransfuzie, identificati segmentele cu codul de identificare a unitatii de
component eritrocitar (de pe unitate de concentrat eritrocitar), puneti intr-o punga si pastrati-o in frigider.

Eliberati unitatea de component eritrocitar conform Formularului pentru hemotransfuzie.
Efectuati testele la compatibilitate cat mai rapid posibil.

Completati Formularul pentru hemotransfuzie si Registrul de evidenta a eliberarii produselor sangvine in
cadrul institutiei medico-sanitard cu informatia corespunzatoare.

8.5. Eliberarea de urgenta a unitatilor de component eritrocitare inaintea finisarii testarii pre-
transfuzie:

Asigurati-va ca

e la aprecierea grupei de sange dupa sistemul ABO/Rh au fost folosita o mostra curenta,
e rezultatele curente sunt identice cu rezultatele testarilor anterioare, daca este cazul,

e daci exista discrepante, rezolvati-le pana la eliberarea eritrocitelor de aceeasi grupa.
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Selectati unitati de componente eritrocitare de la donator cu ABO/Rh similare sau compatibile dupa
ABO/RNh.

Testati compatibilitatea prin metoda centrifugarii imediate.
Inscrieti informatia despre pacient in Formularul pentru hemotransfuzie

Notati rezultatul testului la compatibilitate numai pentru testele realizate in compartimentul “Rezultatul
testului de compatibilitate” din Formularul pentru hemotransfuzie:

Eliberati unitatea de component eritrocitar conform Formularul pentru hemotransfuzie.

Completati Formularul pentru hemotransfuzie a produsului sangvin si Registrul de evidenta a eliberarii
produselor sangvine in cadrul institutiei medico-sanitara cu informatia corespunzatoare.

Efectuati testele la compatibilitate cat mai rapid este posibil.

Daca unitatile de componente eritrocitare eliberate inaintea finisarii testelor la compatibilitate se dovedesc a
fi incompatibile la orice etapd a testarii si/sau testul de detectie a anticorpilor antieritrocitari este pozitiv,
informati imediat medicul/clinicianul si vicedirectorul medical al institutiei.

8.6. Eliberarea in regim de urgenti a unititilor de componente plasmatice:
Selectati unitatile de componente plasmatice de grup sangvin AB.
Inscrieti informatia despre pacient in Formularul pentru hemotransfuzie.
Eliberati unitatea de component plasmatic conform Formularul pentru hemotransfuzie.

Completati Formularul pentru hemotransfuzie si Registrul de evidenta a eliberarii produselor sanguine in
cadrul institutiei medico-sanitara cu informatia corespunzatoare.

8.7. Compatibilitatea sanguina dupa sistemul ABO si Rh factor:

PROCEDURA:
A) metoda in tub

Pipetati 2 picaturi de plasma a pacientului in fiecare eprubeta numerotata.

Pipetati 0 picatura de eritrocite in fiecare eprubetd numerotata cu numarul corespunzator al unitatii de
la donator.

Amestecati continutul fiecarei eprubete(manual sau rotind rotorul centrifugii intr-o directie, apoi in
alta directie, asigurind o agitare a continutului fiecarei eprubetei).

Centrifugati eprubetele timp de 15 sec la 3400 + 200 rpm .
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Dupa centrifugare examinati supernatantul la prezenta hemolizei

Cititi rezultatele vizual cu ochiul liber atent si luati una din deciziile urmatoare:

daca hemoliza este absenta, atunci componentul eritrocitar este compatibil cu sangele pacientului,
inregistrati rezultatele testelor .

daca hemoliza este prezenta in eprubetd, dar nu si in mostra de sdnge de la pacient, repetati testul,
folosind o suspensie noua de eritrocite de 3%, preparatd prin spalare o data cu solutie fiziologica
0,9%.

ATENTIE:daca si in cazul dat se observa hemoliza, trimitefi mostra la laboratorul imunohematologic
regional, inregistrafi rezultatele testelor. Dacd este nevoie de o transfuzie urgentd, consultafi
directorul medical (sau persoana autorizatid) si eliberafi componentele eritrocitare conform POS
wEliberarea in regim de urgenfid a componentelor eritrocitare”.

daca rezultatul testului este pozitiv (prezenta aglutindrii), repetati testul prin metoda centrifugarii
imediate folosind 0 suspensie noud de 3% de eritrocite de la donator preparata prin Spalarea
eritrocitelor o singura data;daca testul este negativ (absenta aglutindrii) componentul eritrocitar
este compatibil cu sangele pacientului.

daca testul este pozitiv (prezenta aglutindrii), incubati la plus 37°C timp de 5 min, pentru a
evidentia anticorpii “la rece”, centrifugati din nou si citifi rezultatul testului; daca testul este
negativ (absenta aglutinarii) componentul eritrocitar este compatibil cu serul pacientului.

daca testul este pozitiv (prezenta aglutinarii), folositi tehnicd de suplimentare a solutiei
fiziologice 0,9% conform PSO aprobatd in acest scop la nivel de institutie; daca rezultatul
testului este negativ (absenta aglutinarii), puteti elibera unitatile de la donator, inregistrati
rezultatele testelor.

dacd testul raméne a fi pozitiv, testafi compatibilitatea in testul antiglobiulinic indirect (TAI),
conform PSO aprobata in acest scop la nivel de institutie; daca rezultatul testului este negativ
(absenta aglutinarii), puteti elibera unitatile de la donator, inregistrati rezultatele testelor.

daca rezultatul este pozitiv (prezenta aglutinarii), trimiteti mostra la laboratorul
imunohematologic regional pentru investigare, inregistrati rezultatele testelor in formularul de
cerere

B) metoda pe placa
Pipetati 0 picatura de plasma a recipientului pe placd conform locul marcat cu numarul

corespunzator al numelui pacientului

Pipetati 0 picatura de eritrocite din segmentul unitatii cu component eritrocitar la fiecare picatura de

plasma a recipientului.

Atentie: raport plasméd/eritrocite reprezinta 10:1.
Amestecati fiecare picdturd cu un betisor de sticld de laborator, asigurind spalarea acestuia in vas cu

solutie fiziologica si stegrerea acestuia cu un tampon din material absorbant dupa fiecare spalare.

Atentie: in cazuri cand marginile picaturilor dupa amestecare se usucd adaugati o picatura de solutie

fiziologica 0,9%.

Inclinati usor placa de lucru si urmariti aglutinarea timp de 5 min.
Cititi rezultatul cu ochiul liber si microscopic atent si luati una din deciziile urmatoare:
daca aglutinarea este absentd, atunci componentul eritrocitar este compatibil cu serul recipientului,

inregistrati rezultatele testarii .

daca aglutinarea este prezenta, componentul sangvin nu este compatibil cu serul recipientului,

inregistrati rezultatele testarii.
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8.8. Compatibilitatea sanguina prin utilizarea testului antiglobulinic indirect.

Preparati suspensia de eritrocite de 3% in solutie fiziologicd 0,9% din segmentele fiecarui component
eritrocitar, conform PSO ’Prepararea suspenziei eritrocitare”.

Preparati suspensia de eritrocite de 3% in solutie fiziologicd 0,9% de la pacient, conform PSO
”Prepararea suspenziei eritrocitare” pentru autocontrol.

Numerotati eprubetele in conformitate cu unitatile de componente eritrocitare necesare pentru transfuzie
si 0 eprubetd prevazutd pentru autocontrol (Ctl).

Pipetati 2 picaturi de plasma de la pacient in fiecare eprubeta numerotata

Pipetati in fiecare eprubetd numerotata o picatura de suspensie de eritrocite de 3% preparata din
segmentul fiecarui component eritrocitar si o picatura de suspensie de eritrocite de 3% de la pacient in
alta eprubeta pentru autocontrol.

Pipetati in fiecare eprubetd numerotata 2 picaturi de solutie LISS.

Amestecati continutul fiecarei eprubete.

Incubati eprubetele la plus 37°C timp de 15 min.

Remarca: timpul de incubare poate fi extins la 30-60 min, in caz daca nu adaugati solugie LISS.

Dupa incubare spalati eritrocitele de 3 ori cu solutie fiziologica conform PSO ”Spalarea eritrocitelor de
globulina libera, metoda automatizata si manuala”

Nu scoateti eprubetele din sistemul de laborator. Pipetati cate 2 picaturi de ser antiglobulinic
polispecific (AGU) in fiecare eprubeta si rotifi manual rotorul centrifugii intr-o directie, apoi in altd
directie, asigurind o agitarea continutului fiecdrei eprubetei. In cazul spalirii manuale a eritrocitelor,
pipetarea a 2 picdturi de ser antiglobulinic polispecific (AGU) in fiecare tub se va efectua dupd ultima
spdlare a eritrocitelor si eliminarea completa a supernatantului, ulterior rotind manual rotorul centrifugii
intr-o directie, apoi in alta directie, asigurind o amestecare a continutului fiecarei eprubetei.

ATENTIE: la finisarea ciclului de spalare, serul antiglobulinic polispecific (AGU)

trebuie adaugat rapid in tubul cu butonul ,,uscat” de eritrocite. Daca se intarzie mai mult de 5 minute, va
trebui sd repetati testul.

Centrifugati eprubetele timp de 20 sec la 3400 + 200 rpm

Scoateti eprubetele din sistemul de laborator pentru spilarea eritrocitelor. Inclinati eprubetele
aproximativ cu 45° si rotiti leger pentru a disloca butonul format de pe fundul acestuia. Daca tubul a
fost centrifugat corect, butonul de eritrocite va fi bine format si se va disloca usor.

ATENTIE: dupa centrifugare, testele trebuie citite imediat. Daca se Intarzie mai mult de 2 min, va trebui
sa repetati testul.
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Cititi rezultatele aglutinarii cu ochiul liber.

Notd: absenta aglutindrii indica compatibilitatea intre plasma pacientului si unitatea de component
eritrocitar. Prezenta aglutindrii indica incompatibilitatea intre plasma pacientului si unitatea de
component eritrocitar.

Atentie: toate rezultatele negative trebuie sa fie validate dupa controlul cu celulele acoperite cu IgG:
a) Pipetati o picatura de celule acoperite cu IgG in tubul cu rezultatul negativ,
Centrifugati tubul timp de 20 sec la 3000 = 200 rpm ;

b) Inclinati tubul aproximativ cu 45° si rotifi leger pentru a disloca butonul format de pe fundul acestuia.
Daca tubul a fost centrifugat corect, butonul de eritrocite va fi bine format si se va disloca usor.

c¢) Cititi, interpretati si inregistrati rezultatele:
Rezultat pozitiv: test valid;
Rezultat negativ:test invalid, repetafi testul.

Interpretati, Inregistrati si raportati rezultatele testului la compatibilitate cu unitatile de la donator.

8.9. Transportarea produselor sanguine in institutie:

Persoanele din sectie care fac comanda, trebuie sd contacteze personalul sectiei/cabinetului de transfuzie a
sangelui (in dependenta de institutie) verbal sau electronic.

Transportarea manuala a produselor sangvine.
Personalul responsabil va:

e Raspunde la cerere in baza de prioritate, conform politicilor si procedurilor institutiei.
e Semneaza in coloana corespunzdtoare a Registrului de eliberarea produselor sangvine in institutia
medico-sanitara
e Receptiona si Transporta imediat ce sunt gata probele de compatibilitate, produsele sangvine si
documentatia relevant in sectie, la locul aflarii pacientului.
e Inmana produsele sangvine unui personal autorizat a personalului medical la locul aflarii
pacientului.
Remarca: Produsele sangvine nu trebuie lasate la locul aflarii pacientului fara a anunga personalul
medical autorizat. Produsele trebuie sa fie pastrate in frigider sau returnate la sectia/cabinetul de

transfuzie a sangelui din sectia unde este internat pacientul in timp de 30 min daca se anuleaza transfuzia.
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9. Responsabilitati si raspunderi in derularea activitaitii:

9.1 Responsabilul de proces — Presedintele Consiliului Calitatii (CC)
= claboreaza/revizuieste/retrage procedura;
= coordoneaza aplicarea procedurilor de asigurare si evaluare a calitatii;
= gestioneaza elaborarea procedurilor si instructiunilor de lucru;
= gestioneazd Manualul procedurilor.

9.2 Director IMSP Institutul de Medicina Urgenta
= aproba procedurile

9.3 Vicedirectorii IMSP Institutul de Medicina Urgenta
= impune aplicarea procedurii;
= asigura resurse pentru aplicarea procedurii.
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