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Organisatie van hemovigilantie in Nederland
EU hemovigilantie meldingen
Lessen uit de hemovigilantie



(TRIP rapport hemovigilantie 2018)

https://www.tripnet.nl/publicaties/rapporten/


Onmisbare bijdrage van de HV 
functionarissen en -medewerkers



+/- 24 RBC/1000 in 
bevolking (2018)

RBC
Trombo’s
FFP
Omniplasma® 
(SD-plasma)

Grafiek toont reacties 
m.u.v. nieuwe antistoffen. 
Totaalincidentie incl. 
voorvallen/incidenten:  
4,14 meldingen per 1000 
eenheden
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Stijgende trend meldingen per 1000 
RBC: is die gevolg van vaker 
transfusie met één eenheid?



2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018* Ernstig#

Post-tf bacteriëmie/sepsis 50 47 56 79 64 73 72 7

Post-tf virale infectie 2 5 0 2 3 1 0 0

TRALI 9 9 6 9 6 6 4 4

Volume overbelasting 56 69 76 76 87 106 134 40

Tf associated dyspnea - - - - 8 7 5 2

Anaphylactische reactie 59 70 53 43 62 69 58 13

Andere allergische 180 193 153 151 126 127 134 0

Acute hemolytische TR 7 11 17 18 18 16 16 3

Vertraagde hemolytische TR 8 4 5 6 8 5 4 1

Nieuwe antistofvorming 851 849 763 697 649 672 654 0

Niet-hemolytische TR 456 442 419 448 407 358 358 18
Milde niet-hemolytische 
koortsreactie 383 340 311 336 365 319 326 7

Overige reactie 225 221 191 205 215 259 289 26

Kleine categorieën 1 5 17 3 4 3 0 0

TR totaal 2287 2265 2067 2073 2022 2021 2055 121

* M.i.v. 2018 inclusief alle reacties die volgden op een incident 
# imputabiliteit zeker, waarschijnlijk, mogelijk
Afkortingen: tf=transfusie; TRALI=transfusion-related acute lung injury; TR=transfusiereactie
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2018:
121 ernstige 
reacties (6%) 

Jaarlijks 1-2
bevestigde TTBI

I.h.a.: positieve bloedkweek patiënt, 
pos kweek op eenheid, 
zelfde bacterie (getypeerd) 



Post-transfusie virale infectie
meldingen 2003-2018

Virus Totaal 
gemeld

Imputabiliteit Opmerkingen
(jaar van transfusie)waarschijnlijk 

of zeker
Mogelijk/
niet uit te 

sluiten

HEV 4 3$ 1@ $ 2016 2x, 2015 1x
@ 2011
NAT test sinds medio 2017

HBV 16 7# 4 # 1991, 1993, 2006-2008, 2011 
alle (mede) in kader look-back door Sanquin 
vastgesteld
HBV NAT test sinds najaar 2008
A-HBc test sinds 2011

HCV 13 - 5 4x voor 2000, 1x 2013

Parvo
B19

2 1* 1 *Producten niet B19 veilig, geen onderzoek

CMV 13 2 6 1x 2016, overige ≤2013
Geen bevestigde transmissies, producten 
niet CMV-veilig aangevraagd

HIV 3 - - Geen transmissies
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Meldingen TACO (2018): 
1: 4,000 EH gedistribueerd

Clifford et al, Anesthesiology 2015; 122:21-8
Retrospectieve electronische EPD screening

(Volwassenen, niet-cardio chirurgie) 

2004: 5,2% TACO
2011: 3,0% TACO



Outputs van hemovigilantie

• Aanbevelingen
• Openbare rapporten
• Transparantie
• Symposium
• Workshops
• Tools
• Publicaties

Wiersum-Osselton et al., 



TACO zakkaartjes 
(versies voor verpleegkundigen en artsen)

en web app

https://www.tripnet.nl/taco-arts/


Verkeerd bloedproduct toegediend (VBT): 
aan welk risico werd de patiënt potentieel blootgesteld? 

(met of zonder reactie)
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Daling ABO-risico 
VBT casus

Definities: zie TRIP website 

https://www.tripnet.nl/wp-content/uploads/2017/07/Risico-indeling-voor-incidenten-in-de-transfusieketen.pdf


Transfusieveiligheid verbeteren

1. Product
2. Juiste indicatie 
3. Selectie bloedproduct 

(e.g. preventieve Rh fenotype compatibel 
productselectie)

4. Tijdige, correcte toediening
5. Fouten voorkomen

Root cause analysis bij incident: grondoorzaak aanpakken
Te hoge werkdruk, onervaren medewerker, inrichting 
werkproces, (on?)voldoende validatie IT, onderwijs/training, 
machinestoring, communicatieprobleem etc. 



• Concerning SAR in recipients, 1,737 cases were reported for 2016 with 
imputability level 2 or 3 (likely or certain to have been caused by the 
transfusion), which are the focus of further analysis in this report. 

Supranational reporting under EU Directives

(summary of annual submissions to CE)
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Hemovigilantie in bredere 
context

Internationale hemovigilantie
• Definities – vergelijkbaarheid van data
• Gereviseerde definities TACO en TRALI
• Evaluatie EU wetgeving bloed, weefsels en cellen; voorstellen 

voor nieuwe scoop inclusief donatie en klinische toepassing
• Lange termijns complicaties – nieuwe producten en toepassingen

Andere domeinen van vigilantie
• Weefsels, cellen, organen
• Farmacovigilantie, vigilantie van 

medische hulpmiddelen
• Vigilantie orgaantransplantatie
• “Identitovigilance”
• Rol IT
• …….



TRIP in 2020 and beyond

TACO awareness
Analyse identificatiefouten: project bloedgroepdiscrepanties
Revisie richtlijn bloedtransfusiebeleid: Module transfusiereacties 
Patient reported outcomes

Big data
…..

We do 
Hemovigilance

together!
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