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 Noodprocedure, reden: _________________________________________ 
(Enkel bij medische/chirurgische urgenties!! Ongekruist bloed!!!) 
 
Klinische gegevens patiënt (vroegere transfusiereacties, transplant,…):___________________________ 
 
 
 
 
 
  
 
Aanvraag EC (Erytrocytenconcentraat, steeds gedeleucocyteerd)   Datum Toediening:    /    /  
 

 EC Volwassenen (ECL..) #:………          

 EC zuigelingen    (ECL..Z) #:……….      
 
Indicaties EC   

 Preoperatief   aard ingreep:_________________ geplande datum en uur:_________________ 

 Anemie   (Hemoglobinewaarde:……..) 

 Acuut bloedverlies (Hemoglobinewaarde:……..) 

 Andere:    (Hemoglobinewaarde:……..) 

Aanvraag Bloedplaatjes     Datum Toediening:    /    /  
 

 Standaard plaatjesconc. (BP..) #:……….       

 HLA-compatibel plaatjesconc.(BP..) #:………..         
na afspraak 
 
Indicatie bloedplaatjesconcentraat 

 Trombocytopenie (< 15000 plaatjes/µl) 

 Trombocytopenie met klinisch significante bloeding 

 Transfusiedependente patiënt 

    Andere : 

Aanvraag Plasma: zie ommezijde 
 

 

H.-Hartziekenhuis VZW 
Bloedbank 

 Roeselare (051) 233969 
 Menen (056) 522331 

Aanvraag voor Bloedproducten 
 
Aanvraag + bloedafname (1 EDTA-tube (rood)) te bezorgen aan bloedbank laboratorium 

Administratieve gegevens patiënt: DRINGEND JA/NEE 
 
 
DIENST: 
 
DATUM AANVRAAG: 
AFNAME GEBEURD DOOR: 
(initialen VPK) 

Labo analyses 
 

 (15+17) Bloedgroep ABO-Rh   Controle bloedgroep (paars)    Type & Screen(ECL1)   Directe Coombs 
  (nieuwe bloedname!!)

HANDTEKENING + STEMPEL VERANTWOORDELIJKE ARTS 
 

  Bestraald (B) 

  CMV-neg (C) (na 
afspraak!) 

  Bestraald (B) 

  CMV-neg (C) (na 
afspraak!) 
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Aanvraag plasma  
 

 VP-VI:Virus geïnactiveerd plasma (FFP) #:………..       
 
Indicaties 

 Complexe tekorten aan stollingsfactoren, zoals DIC , primaire fibrinolyse en stollingsstoornissen 

ten gevolge van ernstige leverinsufficiëntie en massieve transfusie 

 Geïsoleerd deficit van een stollingsfactor waarvoor geen specifieke preparaten beschikbaar zijn: 

FV, FXI 

 Onmiddellijke behandeling van een overdosis anti-vitamine K preparaten 

 Levensbedreigende bloeding ten gevolge van orale anticoagulantia (coumarine of indaandion-

derivaten) 

 TTP (ziekte van Moschcowitz) 

 Neonatale exsanguinotransfusie 

 
 
 
 
 
    

    

 
 
 
 

 
 Het bloedmonster (EDTA-tube) gebruikt voor het uitvoeren van de kruisproef of screenen 

op irreguliere antistoffen is maximum 72 uur geldig. Dit wil zeggen dat bloed voor de 
patiënt beschikbaar is tot maximum 72 uur na het tijdstip van de bloedname. Nadien is 
een nieuwe bloedname vereist. 

 Een bloedgroepbepaling is slechts geldig indien deze op twee onafhankelijke stalen, en 
enkel in HHRM, is bepaald. 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Verklaring afkortingen:  
EC: erythrocytenconcentraat;  
VP-VI: vers plasma (FFP) 


