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- Profil UPTD

UPTD RSUPN Dr. Cipto Mangunkusumo adalah suatu unit
pelayanan penunjang medik

Memberikan layanan darah selama 24 jam
Kegiatan pelayanan yang dilakukan meliputi penyimpanan

abu darah, cross matching, dan dalam jumlah terbatas
oroduksi komponen darah khusus sesual permintaan klinisi

Dalam menjalankan fungsinya bekerjasama dengan UTDD
PMI DKI Jakarta yg tertuang dalam bentuk MOU RSCMPMI
DK Jakarta




VIS

Menjadi pusat rujukan pelayanan,
pendidikan dan penelitian transfusi darah
yang mandiri dan terkemuka di Asia
Pasifik tahun 2014



MiSI

Memberikanpelayanartransfusidarahyang
mandiri,aman berkualitas danterintegrasidengan
tenagayangberdedikasi,memilikkeunggulardan
berbudayakinerja

Menjadipusatpendidikandan penelitiantransfusil
darahberbasigiset danteknologi

Mewujudkansistemmanajemenyangprofesional
danberkelanjutan



1 JENIS DARAH DAN KOMPONEN DARAH

1. DarahLengkap Whole Blood (DL, WB)
a.DarahSegar (WB < 48 jam)

b. DarahBaru( WB < thari)
c.DarahBiasa

2. SuspensbelDarahMerah/ Packed Red Cell ( SDM, PRC)
a. PRBiasaPRC)

b. PRCuci(WE, Washeé&rithrocytg

c. PRMiskinLeukosifPRd.eukodepleted

3. Suspensiirombosit Thrombocyte Concentrates (TC)
4. Plasma&iasa( Liquid Plasma, LP)
5. FaktorPembekuan

a. CryoprecipitateAntihemophilicFactor (AHF)
b. Plasma Seg#éeku Fresh Frozen Plasma (FFP)

"~ Jenis Layanan Darah UPTD



2. LAYANAN DARAH KHUSUS
a. Darahheparin,untuk pasienyangakanmenjalaniopenheartsurgery

b. Darall komponendarah untuk neonatug pediatrik dalamkemasan
pediatricbag

c. Aferesisdonasi aferesisplatelet, danaferesisred cell
d. Aferesigerapetikuntuk pasienpediatri

3. Pemeriksaar(GolonganDarah
4. FlebotomiTerapetik



Dokter
PTTD
Adminku
Total

Jumlah Staf UPTD

3 orang
23 0rang
14 orang
40 orang



JUMLAH LAYANAN
DARAH /| KOMPONEN DARAH TH 2010

94, 0%
7482, 6%

14255, 12%

Jumlah Labu
darah 119, 907

OWB ®PC OFFP BTC ®BAHF BWE
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JUMLAH PEMAKAIAN DARAH / KOMPONEN
BERDASARKAN RUANGAN TH 2010

2,062, 2%

9,908, 8%

Jumlah Labu
darah
119,907

BOBSGIN OBEDAH mIKA mPD m®LAIN2




JUMLAH EMERGENCY CROSS

TH 2010
TOTAL 579 PEMERIKSAAN

44, 8%

57,10%

257,44%

OIGD mIBP BmGd A ®mPJT mIKA BOLAIN-2




JUMLAH LAPORAN DUGAAN REAKSI TRANSFUSI

TH 2010

3, 60%

BIKA 0OPoli Thalasemia B8 ODC Anak




JENIS REAKSI TRANSFUSI

O Urtikaria

B Gatal

B Frekuensi nadi meningkat
B Takikardia/ aritmia

B Menggigil

B Suhumeningkat> 10C

B Hipotensi

@ Anafilaksis
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PENYELENGGARAAN TRANSFUSI DARAH
Revisi PP 18/80, Bab |l, Pasal 3:

APenyelenggaraan transfusi darah ditugaskan pada :
PMI : Pengerahan dan pelestarian donor
UTD PMI/RS : Produksi darah/ komponen darah

Bank Darah RS : Penyediaan/ pemberian darah transfusi

APenyelenggaraan dibawah pemantauan Dirjen Yanmed Depkes

Revisi PP 18/80, Bab lll, Pasal 5, Ayat 2:

Alnstitusi yang melaksanakan pemberian darah adalah sarana
kesehatan yang memiliki Bank Darah dan didukung oleh
tenaga kesehatan yang kompeten



Transfusion Safety

Mengapa diperlukan?

RS merupakan institusi yang menjalankan bisnis
kesehatan

Tujuan pelayanan kesehatan di RS adalah patients
satisfaction dengan mengedepankan patients safety

Untuk mewujudkan di atas diperlukan perangkat
penilaian, antara lain melalul akreditasi pelayanan
darah RS, 1SO, dan JCI.



Komponen Transfusion Safety
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" PELAYANAN TRANSFUSI DARAH

Kelvarga Patien
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~ SISTEM TRANSFUSI DARAH YANG AMAN

RUMAN SAXIT

/+\ XS (Ikatan Kerja Samao)

o, REKRUTMIN 003
0. SELLKSI DONOR
o, FENYADAPAN DARAN

o, UJI SARING

). PEMISANAN KOMAONEN
0. PENYIMPANAN

PASIEN

DI TRIUSI A TRANAPORTASI
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M/e/kanisme BIO(;aCoId Chalin

Sebuah proses sistematik untuk menyimpan dan
memindahkan darah dari satu tempat ke tempat
lain secara aman mulai dari saat darah diambill
dari donor sampal pada saat darah dimasukkan

dalam tubuh pasien yang membutuhkan transfusi.
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Saat mengepak darah

Beri tanda bagian atas kotak

Pendingin harus diletakkan di bagian atas, karena
udara dingin bergerak ke bawah.

Pendingin tidak boleh bersentuhan langsung dengan
sel darah merah

Volume pendingin sama dengan volume darah



Figure 4,
The Blood Cold Chain from Dorated whale blood or plasma
collection to transfusion |

Transport bax at +20 °C to +24 =C for max. 6 hours
|

Preparation Red cell companent Mazma compaonent Platelet companent
of compaonent
Quarantine Blood refrigerator Fazma freezer Platelet agitator
storage +2 0t +6 °C —a0 °C o lower +20°C tn +24 =C
Available stock Blocd mfrigerator Fazma freezer Platelet agitator
storage +2 Gt +6 70 — 30 or lower +20 "0 to +24 =
v ' Y
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Untuk melihat suhu
maksimum dan
Mminimum saat
pemindahan darah dari
satu tempat ke tempat
lain

Diletakkan di antara
kantong darah




- Menggunakan cool box
dengan pendingin dan
monitor

- Teknologi terbaru
dengan stiker kontrol

sur

kan

u yang ditempel pd
tong darah

- Menjaga agar kualitas
darah tetap baik
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Proteksi Diri

Tujuan proteksi: melindungi donor, pasien, staf medis
dan non medis yang terlibat dalam proses panjang
transfusi darah, dari hulu ke hilir.

Untuk setting Bank Darah: keamanan staf Bank
Darah, khususnya PTTD

Memerlukan kebijakan RS yang menunjang
keselamatan kerja, disertal penyediaan sarana dan
peralatan yang dibutuhkan.



EE RS

~—Proteksi Diri

Alat Pelindung Diri (APD)

Jas laboratorium harus dipakal dengan rapi dan benatr.

Sarung tangan sekali pakal harus digunakan
Masker

Sepatu lab/ boot



Kondisi Pelayanan Transfusi Darah di RSCM
saat Inl

RSCM mencanangkan akreditasi JCI pada tahun 2014

Pelayanan yang berjalan saat ini belum sepenuhnya
sistim tertutup

Untuk pelaksanaan rantai dingin, belum ideal, masih
menggunakan cool box styrofoam tanpa pemantau
suhu

Panitia Transfusi Darah RS menyusun panduan, SOP

Transfusi Darah dan MSBOS ( dalam proses) agar
tercapai rationale use of blood



—%____________-_‘_‘_-_‘__ /_/"'

Upaya yang Dilakukan

Membuat kebljakan RS mengenal pelayanan transfusi
darah, penyusunan SOP, menyusun pedoman
Instruksi kerja untuk teknisi laboratorium

Menyediakan SDM dan peralatan untuk menunjang
pelaksanaan layanan darah sistim tertutup

Mengadakan

pelatihan transfusi darah untuk dokter/

PPDS, paramedis dan caraka.

Mengaktifkar
RS

peran Komite Panitia Transfusi Darah



mpanan Darah

PLATELET
AGITATOR







