Bloedtransfusie: Informatie voor patiénten
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Binnenkort zult u een behandeling of ingreep ondergaan, waarbij er een
kans bestaat dat u bloed toegediend moet krijgen (een bloedtransfusie). In
deze folder vindt u informatie over bloedtransfusie. Wanneer u nog vragen
heeft, aarzelt u dan niet om deze aan uw arts voor te leggen.

Waarom een bloedtransfusie?

leder jaar ontvangen zo’'n 250.000 Nederlanders een bloedtransfusie. Het betreft
onder andere slachtoffers van ongevallen, patiénten die een (grote) operatie
ondergaan en patiénten die voor kanker of bloedziekten worden behandeld.

Bloedtransfusies worden door uw arts voorgeschreven als dat voor de
behandeling noodzakelijk is. Uw arts doet dit echter niet zonder uw toestemming.
Om u te helpen tot een weloverwogen keuze te komen, zal uw arts u vooraf
duidelijk inlichten over:

e de reden van de bloedtransfusie

de risico’s die aan de transfusie verbonden zijn

de risico’s die ontstaan wanneer u niet instemt met een bloedtransfusie
eventuele alternatieven voor de bloedtransfusie

of bij sommige ingrepen transfusie met uw eigen bloed mogelijk is.

Hoe veilig is een bloedtransfusie?

Om bloedtransfusies zo veilig mogelijk te maken, worden de volgende
maatregelen genomen:
e alleen gezonde mensen kunnen bloeddonor worden;
e donoren (de mensen die bloed afstaan voor transfusie) geven hun bloed
vrijwillig en worden hiervoor niet betaald;
e het donorbloed wordt gecontroleerd op:
- twee soorten geelzuchtvirussen (hepatitis B en C)
- de geslachtsziekte syfilis
- een virus dat een ruggenmergziekte en leukemie kan veroorzaken (HTLV
I/11)
- het Humaan Immuundeficiéntie Virus (HIV) dat aids kan veroorzaken

Wanneer blijkt dat het bloed mogelijk besmet is, wordt het vernietigd. Toch blijft
er, ondanks alle voorzorgen, een zeer kleine kans bestaan op besmetting met een
virus of ziektekiem door de bloedtransfusie (zo is de kans dat een eenheid bloed
besmet is met HIV kleiner dan één op een miljoen).

Het kan zijn dat de bloeddonor nog maar kort geleden werd besmet. In zijn bloed
kan de aanwezigheid van de ziekteverwekker dan nog niet worden aangetoond.
Ook is het mogelijk dat de hoeveelheid virus in het bloed zo gering is, dat het niet
kan worden aangetoond met een bloedtest. Tevens kan het gebeuren dat er
virussen in het bloed aanwezig zijn die we nog niet kennen of waarop om andere
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reden niet getest wordt. Ook zijn er aandoeningen, zoals de variant ziekte van
Creutzfeldt Jakob, waarvoor nog geen test bestaat en waarvan de kans op
overdracht door bloedtransfusie in beginsel aanwezig is.

Het is belangrijk dat het bloed dat iemand toegediend krijgt bij hem of haar ‘past’.
Daarom nemen wij bloed bij u af om uw bloedgroep en Rhesusfactor vast te
stellen. Sommige mensen hebben afweerstoffen tegen bloedcellen van anderen in
hun bloed. Deze stoffen kunnen aanwezig zijn na een zwangerschap of vroegere
bloedtransfusie. Indien dat het geval is, kan het langer duren voordat er ‘passend’
bloed wordt gevonden.

Ten slotte zal de verpleegkundige vlak voordat u een bloedtransfusie krijgt
nogmaals controleren of het bloed van de donor inderdaad voor u bestemd is.

Bijwerkingen van de bloedtransfusie

Bij patiénten kan een allergische reactie optreden. Zo'n reactie is herkenbaar aan
koorts, rillingen, galbulten, jeuk of een rode huid. Dit kan vaak eenvoudig met
medicijnen worden behandeld.

Soms vormen patiénten na een bloedtransfusie afweerstoffen tegen andermans
bloedcellen. Ook dit kan een reactie geven in de vorm van koorts. Deze reacties
kunnen met medicijnen worden behandeld. Zo’n reactie kan ook worden
veroorzaakt door afweerstoffen tegen bloedcellen van een bepaalde bloedgroep.
In het laatste geval krijgt u een bloedgroepen-kaartje met daarop de vermelding
van dit gegeven. Dit moet u bij volgende bloedtransfusies altijd aan uw arts tonen.

Omdat de mogelijkheid bestaat dat deze afweerstoffen na verloop van tijd niet
meer aantoonbaar zijn, worden de gegevens over deze afweerstoffen en ook van
ernstige allergische reacties meestal opgeslagen in een landelijk datasysteem. Bij
een volgende transfusie kan het transfusielaboratorium van het ziekenhuis waar u
op dat moment wordt behandeld het landelijke data systeem raadplegen en voor u
zo goed mogelijk passend bloed uitzoeken. Vraag uw arts om informatie als u niet
graag hebt dat deze gegevens worden opgeslagen in een landelijk systeem.

Kan ik een bloedtransfusie weigeren?

Ja, dat kunt u. Bedenkt u daarbij wel dat er niet altijd andere mogelijkheden zijn.
Bloedtransfusies zijn vaak levensreddend. Sommige operaties of behandelingen
kunnen zelfs niet worden uitgevoerd zonder bloedtransfusie. Een bloedtransfusie
weigeren betekent soms een groter risico voor uw gezondheid dan een
bloedtransfusie ontvangen.

Bespreekt u uw twijfels ten aanzien van de bloedtransfusie tijdig met uw
behandelend arts.



Een transfusie met uw eigen bloed

Als uw gezondheidstoestand dat toelaat, kunt u in aanmerking komen voor een
zogenaamde “autologe transfusie”. Dit houdt in dat u voorafgaande aan een
operatie uw eigen bloed laat afnemen om dit tijdens de operatie weer terug te
krijgen. Patiénten met een kwaadaardige aandoening (bijvoorbeeld kanker of
leukemie) komen helaas niet in aanmerking voor een transfusie met eigen bloed.

De procedure om bloed af te staan om dit op een later tijdstip weer terug te krijgen
verloopt via het donorcentrum van de Sanquin Bloedbank waar gezonde donoren
ook bloed afstaan. Uw behandelend arts kan deze procedure in gang zetten. Als u
uw eigen bloed toegediend wilt en kunt krijgen, moet u in de maand voorafgaand
aan de operatie enkele malen naar de Sanquin Bloedbank komen om een halve
liter bloed te laten afnemen. Tijdens de operatie of kort daarna kan het eigen
bloed dan weer worden teruggegeven. U kunt met uw behandelend arts of
anesthesist overleggen of u hiervoor in aanmerking komt.

Wanneer u tijdens de operatie veel bloed verliest, is het niet uitgesloten dat aan u
ook donorbloed moet worden toegediend.

Voorbereidingen voor de operatie

Bij de meeste operaties is geen bloedtransfusie nodig. Mocht u een operatie
ondergaan waar mogelijk wel een bloedtransfusie voor nodig is dan wil het
laboratorium tijdig een monster bloed van u hebben om te onderzoeken welk
donorbloed het meest geschikt voor u is. Het is dus mogelijk dat u gebeld wordt
door het laboratorium met de vraag of u een dag voor de operatie langs kan
komen op het afnamelaboratorium om bloed te prikken.

Tot slot

Als u bloed nodig heeft, dan is het er. Vanzelfsprekend. Help mee om dat
vanzelfsprekend te houden. Spreek erover met mensen in uw omgeving. ledereen
tussen 18 en 70 jaar die gezond is, kan bloeddonor zijn. Meer informatie kunt u
krijgen bij de bloedbank in uw regio.



Meer weten?

In deze folder hebben wij u het een en ander verteld over bloedtransfusie. Mocht
u na het lezen nog vragen of opmerkingen hebben, legt u deze dan gerust voor
aan uw behandelend arts.

U kunt ook vragen stellen via de ‘BeterDichtbij app’. Meer informatie vindt u via
onze website onder tabblad ‘ik kom voor een behandeling/beterdichtbij’.

Vergoeding ziekenhuiszorg

Niet alle ziekenhuiszorg wordt vergoed door uw zorgverzekeraar. Ook betaalt u
altijd de hoogte van uw eigen risico. Vraag vooraf bij uw zorgverzekeraar na of uw
bezoek en/of behandeling in het ziekenhuis wordt vergoed. Meer informatie vindt
u op onze website onder ‘kosten en vergoedingen’ en op www.dezorgnota.nl.

Bloedtransfusie
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https://www.vanweelbethesda.nl/ikkomvooreenbehandeling/algemenebehandelinformatie/beterdichtbij
https://www.vanweelbethesda.nl/ikkomvooreenbehandeling/algemenebehandelinformatie/kostenvergoedingenentarieven
http://www.dezorgnota.nl/

PN VAN WEEL-BETHESDA

~ ziekenhuis

Stationsweg 22
3247 BW Dirksland
www.vanweelbethesda.nl

Telefoon algemeen 0187 60 73 00
Telefoon afsprakenbureau 0187 60 23 55
Telefoon afsprakenbureau rontgen 0187 60 74 99

Polikliniek Dirksland

Ingang Secretarieweg
Telefoon afsprakenbureau 0187 60 23 55
Telefoon afsprakenbureau réntgen 0187 60 74 99

Polikliniek Hellevoetsluis

Viiet 4

3224 HE Hellevoetsluis

Telefoon afsprakenbureau 0187 60 23 55
Telefoon afsprakenbureau réntgen 0187 60 74 99

Polikliniek Brielle

Amer 21

3232 HA Brielle

Telefoon afsprakenbureau 0187 60 23 55
Telefoon afsprakenbureau rontgen 0187 60 74 99

Het Van Weel-Bethesda Ziekenhuis levert excellente basiszorg aan de inwoners van
Goeree-Overflakkee en westelijk Voorne-Putten. Het ziekenhuis heeft haar hoofdvestiging

in Dirksland en poliklinieken in Hellevoetsluis en Brielle. Gastvrije, deskundige zorg met
compassie en respect voor de patiént en zijn naasten is het uitgangspunt in onze dagelijkse

omgang met patiénten. Om de beste zorg te leveren, werken we nauw samen met andere
ziekenhuizen en zorgaanbieders in de regio Zuid-Holland Zuid met als motto goede zorg
dichtbij als het kan, ver weg als het moet. Daarnaast levert Het Van Weel-Bethesda Zieken-
huis samen met CuraMare een compleet pakket aan zorg, van geboorte tot de laatste fase.




