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Oorzaken en Diagnostiek Trombocytopenie



Oorzaken Trombopenie: diagnoses?

• Zwangerschaps
Trombocytopenie

• HELLP

• Acute fatty liver

• Geneesmiddelen

• HIV/SLE/APS

• Von Willebrand

• DIS
• TTP/HUS

• Pre-eclampsie

• Maligne hypertensie

• Verdunning

• Posttransfusie Purpura

• HITT

• Beenmergaandoeningen

• Pseudotrombocytopenie

• Familiaire trombocytopenie

• Voedingsdeficiënties: vitB12, foliumzuur, alcohol

• Megakaryocytaire hypoplasie

Bij uitsluiting: Immuun trombocytopenie

• Infectie

• Hypersplenisme



Indicatie Trombocyten Transfusie

1. Oorzaak trombocytopenie

2. Doel transfusie

I. Profylactisch, verminderen bloedingsneiging
II. Profylactisch, bij ingrepen/operaties

III. Therapeutisch: stoppen van manifeste bloeding



richtlijn Bloedtransfusie 2019

I. II. III.



2. Beleid bij trombocytopenie door tijdelijke aanmaakstoornis



Multicenter (14; UK and Australia), open‐label, randomised
Aug 2006 till Aug 2011

Non‐inferiority trial: no‐prophylaxis is as effective and safe as
Prophylaxis

Randomisation 1:1

Prophylaxis PLT count below 10,000
No‐prophylaxis no trigger (in case of bleeding grade 2 or >; before invasive

procedures; at the clinician’s discretion)



Bleeding events:
o 50% in NP‐group vs 43% in P‐group (p=0.06, non‐inferiority)
o More days bleeding episodes in NP‐group (p=0.004)
o Shorter time first bleeding episode in NP‐group (p=0.02)
o More days with platelets <20 x 109/l in NP‐group
o Platelet unit transfused: 580 NP‐group vs 964 in P‐group
o No serious adverse events
o Subgroup analysis:

• more benefit platelet transfusion hematologic cancer vs APSCT 

Conclusion:
Prophylactic platelet transfusion reduce
bleeding events in hematologic cancers (7%)

Stanworth et al, NEJM, 2013





3. Afkapwaarde profylactische TT bij TARs of therapeutische antistolling

 Volg stappenplan/stroomdiagram

 Doe dit dagelijks





3. Afkapwaarde profylactische TT bij TARs of antistolling

Stappenplan/stroomdiagram

• Overweeg medicatie te staken

• Principe van restrictief transfusiebeleid



3. Afkapwaarde profylactische TT bij TARs of antistolling



4. Trombocytenwaarde voor

profylactische trombocytentransfusie 

bij ingrepen



6. Beleid bij trombocytopenie en bloeding WHO‐graad 2‐4

Aanbevelingen

• Onderscheid graad 2, 3 of graad 4 bloedingen

• Zie tabel

• Principe van restrictief transfusiebeleid

• Belangrijke aanpassing: maximale target aangegeven

• Duur hogere trigger na bloeding





6. Beleid bij trombocytopenie en bloeding WHO‐graad 2‐4



Overige onderwerpen

Deels overname oude teksten

Kinderen
Neonaten

Alternatieven voor trombocytentransfusie



Veel dank aan: 

Werkgroep Trombocytentransfusies
• Dr. E.A.M. (Erik) Beckers, internist-hematoloog/ transfusiespecialist, hematoloog, 
voorzitter, NIV
• Dr. M. (Michiel) Coppens, internist-vasculaire geneeskunde, NIV
• Dr. A.J.G. (Gerard) Jansen, internist-hematoloog, NIV
• Dr. J.L.H. (Jean-Louis) Kerkhoffs, internist-hematoloog, NIV
• Dr. E. (Enrico) Lopriore, sectiehoofd neonatologie, NVK
• Dr. C. (Heleen) van Ommen, kinderarts hematoloog, NVK
• Dr. E.C.M. (Lizzy) van Pampus, internist-hematoloog-transfusiespecialist, NIV
• Dr. R.E.G. (Roger) Schutgens, internist-hematoloog, NIV
• Dr. J.W.P.H (Hans) Soons, laboratoriumspecialist klinische chemie, NVKC
• Dr. A.P.J. (Alexander) Vlaar, internist-intensivist, NVIC


