


Transfuze

Tato prezentace je autorskym dilem vytvofenym zaméstnanci Masarykovy univerzity. Studenti predmé&tu maji pravo poridit si kopii prezentace pro potreby viastniho
studia. Jakékoliv dalSi Sifeni prezentace nebo jeji ¢asti bez svoleni Masarykovy univerzity je v rozporu se zakonem.
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Transfuze

— prevod krve nebo krevnich derivatu od zdravého jedince/darce,
nemocnému/prijemci za ucelem doplneni chybegjici krve nebo
jejich slozek (plazmy, ery, tromb.)
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Transfuze

— postupy provadeneé v souvislosti s odberem, vysetrenim,
zpracovanim, skladovanim a distribuci lidske krve a jejich slozek
podlehaji legislativnimu narizeni, a to vyhlasce o lidské krvi
(vyhlaska €. 130/2018 sh., o stanoveni blizSich pozadavku pro
zajisteni jakosti a bezpecnosti lidské krve a jejich slozek)

— odhad krevni ztraty
https://www.youtube.com/watch?v=of7zykzoriw
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Indikace k transfuzi

o ztraty velkeho mnozstvi krve (Uraz, operace, teézky porod, masivni
Krvaceni)

 chronické hemoragicke ztraty

e poruchy srazeni krve

*anemie

* priznaky hypoxie, sok, intoxikace

 tezke popaleniny (aplikace plazmy)

5 Ustav zdravotnickych véd, LF MU



Indikace k transfuzi

— za postup s nejvetsim prfinosem pro pacienta je povazovana
metoda 4S:

— Spravna indikace

— Spravneho TRF pripravku

— Spravny cas

— Spravné mnozstvi

—rozhodovani: rizika TRF, riziko nepodani TRF a oCekavany pfinos
TRF pro P/K
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Druhy transfuze

— pfima

— neprima

— exsanquinacni

— reexsanquinacni

— kordocenteza

— inrauterinni transfuze
— autologni transfuze
—alogenni transfuze
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— pro moznost podavani
krevnich pfipravku a jejich
derivatu je nezbytny systém
darcovstvi krve (viz. skripta)
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— nepfima transfuze — OD ROKU 1916 SE PROVAD| PRENOS
KRVE OD DARCE DO KREVNICH KONZERV
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Exsangquinacni transfuze

—vymeénna transfuze u novorozencu pfi fetalni erytroblastoze
(matka Rh") 2. — 3. den po porodu do pupecniho pahylu pomoci
specialni soupravy — uzavreny system

— prevenci je podani 1 amp. Anti D — gamaglobuinu i.m. po porodu
kazdé Rh- zené

— reexanquinacni transfuze:
opakovana vymeénna transfuze novorozencu
nebo nedonosencu
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Kordocentéza

— metoda k ziskani vzorku krve z pupecni zily
jehlou pres brisni a délozni stenu cca 1 cm
nad odstupem z plodove plochy placenty,

— provadi se za asistence ultrazvuku

— nebezpeci poraneni plodu nebo vyvolani
predCasneho porodu -1 az 2%, nekdy je
provadena pri fetoskopy EEH =g .

— vySetieni krevni skupiny, Rh faktoru plodu
od 20.-24 t. gravidity, pozdeji 1denni AL e
hospitalizace, monitorovani stavu plodu po
vykonu
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Prenatalni vySetreni . ,
Tydny téhotenstvi

10.

Biopsie - -+ 11.
choriovych klka

(CVS) 123

13.

14.
15.
16.
17.

Amniocentéza |' =

Zavér prenatalnich
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Intrauterunni transfuze

— provadi se intraumbilikalne,

blood
. . ’ v t fusi
intraperitonealné ecudh s
., . L, umbilical
s kompletni vyménou fetalni  }iaseund i i
krve nebo intraumbilikalné .
, o o i placenta
bez vymeny — doplnhovaci umbilical cord
p fetus pubic bone
transfuze s e
ol B cervix
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Autologni transfuze

—transfuzni pripravky pochazi primo z prijemcovy vlastni cirkulace,
tzv. autotransfuze

—mozné az 3x v tydennim intervalu (doba potrebna pro regeneraci
KO, preparaty Fe), posledni krev odebrana tyden pred planovanim
OP (nejpozdeji 72 hod), intervaly Ize z nutnosti zkratit na 3 dny

—jednorazove se odebira 10 % objemu krve (u dospeléeho 400-450
ml krve), dle hmotnosti P/K

==
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Autologni transfuze

— P/K si k 1. odbéru nebo v den, kdy se prijde domluvit na terminy
odbéru donese:

— zadanku na odbeér krve pro autotransfuzi (vyplni osetrujici lékar,
uveden je termin OP a mnozstvi TRF pripravku, které budou
k operaci pozadovany)

— predoperacni interni vysetreni, obCansky prukaz a prukaz
zdravotni pojistovny

—nemusi byt nalacno, dulezity je pitny rezim pred odbérem, rano
muze uzit leky, které obvykle uziva (mimo Iékl na snizeni
krevniho tlaku)

==
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Typy autolognich transfuzi

— predoperacni — vek min. 12 let (hemoglobin 110, hematokrit
0,33), 5-7 dni pred operaci

— akutni predoperacni — odbér 500 ml krve prfimo na OP sale, P/K
se poda plazmal/jiné nahradni roztoky pro zachovani obehu

— perioperacni, pooperacni — odbér krve z drénu, krev se propira
ve specialnim pfristroji, vraci se zpet do obehu pacienta

— pooperacnhni rekuperace — vyuziva se pri vetsSich ztratach odsati
krve z operacniho pole (faze plneni, promyvani, vyprazdnovani)

==
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Perioperacni transfuze
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Vyhody autologni transfuze

— lrizika prenosu krvi prenosnych infekci

— lrnizika aloimunizace (imunizace bunkami jiného jedince)

— | nzika imunosuprese

— | vyskytu febrilnich nehemolytickych potransfuznich reakci

— moznost podani pacientum, ktefi odmitaji alogenni krev

— moznost podani TRF nemocnym s antierytrocytarnimi protilatkami proti
antigenum s vysokou frekvenci vyskytu

— | pozadavku na alogenni transfuzni pfipravky

— stimulace krvetvorby opakovanymi odbery

— | nzika trombofilie

— psychologicky efekt terapie, na ktere se podili sam pacient
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Nevyhody autologni transfuze

— mozné komplikace pri odbéeru

— mozny vznik iatrogenni anemie

— pouziti skladované krve delsi dobu po odberu

— vySSi organizacni naro¢nost pfi vyrobé autolognich pfipravku

— vySSi finanCni narocnost nez pri vyrobé alogennich transfuznich
pripravku

— kontraindikace u septickeho P/K

—relativni kontraindikace — gravidita, maligni nadory, srdecCni
nedostatecnost, poruchy krvetvorby a srazeni krve, renalni
a hepatalni insuficience, epilepsie
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Transfuzni pripravky

— plna krev
— erytrocytovy koncentrat — erymasa (EBR, EKR)

— deleukotizovany erytrocytovy koncentrat
—resuspendované erytrocyty bez plazmy

— trombocytovy koncentrat — odbér pomoci separatoru
— trombocyty deleukotizované ’
— cerstva zmrazena plazma

18 Ustav zdravotnickych véd, LF MU




Derivaty ziskané plazmaferezou

— plazmaferéza — darci se odebere samotna plazma a krvinky jsou
vraceny zpet

— krevni derivaty — hromadné vyrabené |éCebné pripravky z plazmy
odebrané darcum na trans. odd.

— plazma je do konecné podoby krevnich derivatu zpracovavana

frakcionaci ve specializovanych frakcionacnich centrech mimo
uzemi CR

— albumin

— Imunoglobuliny

— koncentrované koagulacni faktory

— lidsky fibrinogen

— antitrombin Il1.

19 Ustav zdravotnickych véd, LF MU

= =
m e



Transfuzni pripravky

NAZEV PRIPRAVKU CHARAKTERISTIKA PRIPRAVKU

Plna krev TC. vyjimeCnépouzivani, zejména pfi masivnich krevnich ztratach..
exp.35 dni 1 vak = 1 transfuzni jednotka = 500 ml
Skladovani: 2-6°C

Erytrocytarni masa (EM) Krev, z niz byla stazena Cast plazmy, hematokrit je vysoky (0,65-
oznacovana i jako erytrocyty 0,75),
(E) 1 TU = 250-300 ml

Indikace — korekce anémie.
TeCe pomalu (je husta), proto neni vhodna k rychlé nahradé pfi
prudkém krvaceni.

Resuspenze(ER) EM naredena 100 ml resuspenzniho roztoku.
ER nahradi ztraty erytrocytd, hemoglobinu i ztraceného volumu.
NejuzivanéjSi krevni derivat v terapii chirurgického krvaceni.

==
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s/

~ Fransfuzni pFipravky

-

~—

¥ NAZEV PRIPRAVKU CHARAKTERISTIKA PRIPRAVKU

Prané erytrocyty

Trombocytarni nalev

Plazma
Skladovani: -30°C
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Erytrocyty bez buffycoat-Ebh, korekce anémie u P/K, kde jsou obavy z
imunologickeé reakce na soucast plazmy

Krvaceni z nedostatku Tr, trombocytopenie

Vzdy Cerstvé pripraven a podavan tésne pred OP, protoze jsou
transfundované desticky rychle destruovany.

U P/K s poklesem trombocytt pod 30-50 g/l

Cerstva mrazena plazmy (FFP — freshfrozenplasma); indikace k nahradé
koagulac¢nich faktordu.

Soucasti plazmy:

albumin — volum expandér ke tobjemu cirkulujici krve,

fibrinogen — indikovanpfi krvacivych stavech se ztratou nativniho
fibrinogenu,

specifické globuliny — pouzivaji se v imunoterapii

Pro klinické pouziti existuje povinnost 6ti mésicni karantenizace plazmy
z davodu snizeni rizika pfenosu infekénich nemoci, tzn. plazma je
propusténa az tehdy, kdyz je darce opétovné po 6 mésicich vySetfen a
shledan negativni vtestech anti-HIV 1,2+p Ag, HBsAg, anti-HCV a
serologickych testech na syfilis.



J ~——"g
_ATransfuzni pripravky .
B NAZEV PRIPRAVKU | CHARAKTERISTIKAPRIPRAVKU

Albumin Indikace - nahrada albuminu pfed a po chirurgickém vykonu, lécbe
hypovolemickych stavu (hemoragicky Sok, popaleniny, renalni a hepatalni
selhani, u nemocnych se snizenou hladinou albuminu v plazmé.
Pripravek se nema behem infuze misit s jinymi Iéky, krvi nebo krevnimi
derivaty.

Pouzivat se smgji jen zcela Ciré roztoky. Pripravek se musi aplikovat
okamzité po otevreni.

Imunoglobulin IVIG — pro i.v. podani
SCIG — pro s.c. podani
IMIG — pro i.m. podani
Indikace — IéCebnéi profylaktické
Napf. anti-D (IMIG, IVIG)
HBYV virus hep. B (IMIG, IVIG), tetanus (IMIG), rabies (IMIG),
CMV cytomegalovirus(lVIG)
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\{I%revni derivaty

“’
NAZEV CHARAKTERISTIKA PRIPRAVKU
PRIPRAVKU

Lidsky Krevni nemoci
fibrinogen
Antitrombin 11l Fyziologicky inhibitor koagulace (na trombin a
aktivovany faktor X) oy POOAN
(580w 7 Crong pagwy s

Indikace — jeho nedostatek (velka poranéni,
sepse, DIC, hepatopatie a nefroticky syndrom
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Human Albumin
Grifols® 20%
50 ml

LIDSKY ALBUMIN

Intdzni roztok 50 ml

K NITROZ2ILNIMU PODANI




Krevni konzerva

— pfipravuje se na transfuzni stanici od darcu do plastovych sacku

— diferencialni centrifugaci se vytvareji vrstvy, ktere plynule
prechazeji (na dne vaku se sedimentuji erytrocyty, dale leukocyty,
trombocyty a plazma )

— konzervacni, antikoagulacni roztok CPDA s pridavkem adeninu

==
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Krevni konzerva

— typy vaku:

— jednoduchy vak — na odber plné krve

— dvojvak — jeden odbérovy a jeden
satelitni vak pro pripravu
erytrocytového koncentratu a plazmy

— trojvak — jeden odbérovy a dva satelitni
vaky

— Ctyrfvak — jeden odberovy a tri satelitni
vaky — na erytrocyty, trombocyty a
plazmu
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Krevni konzerva

— mnozstvi transfuzniho pripravku se
udava v transfuznich jednotkach
(T. U. — transfusion unit ) =
mnozstvi transfuzniho pripravku,
ktery vznikl zpracovanim jednoho
standardniho odbéru plné krve,
vCetne konzervacniho/nahradniho
roztoku 1 darce 450 mi+10 %
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Oznaceni krevni konzervy

— nazev vyrobku, Cislo odberu, identifikacni Cislo darce,

— krevni skupina a Rh faktor, zaruka negativity vySetrenych testu,
presny nazev vyrobku,

—slozeni a mnozstvi konzervacniho roztoku,

— mnozstvi transfuzniho pripravku,

— datum odberu,

— datum expirace, skladovaci podminky,

— barevneé odliseni stitku pro kazdy pripravek.

=
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Oznaceni krevni konzervy
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port pro zavedeni
transfuzni soupravy ¢#

oddélitelné useky pro testo
- transfuzniho pfipravku
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Oznaceni krevni konzervy
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Objednani krevni konzervy

— zadanka o imunohematologicke vysetreni a erytrocytove pripravky
— zatrhneme: krevni skupinu, Rh faktor, kfizovou zkousku, zkousku
kompatiblility, vysetreni protilatek a jak naléhave krev pozadujeme:

_ STANDARDNE (pfipravena do 2 hodin )

— STATIM (pripravena do pul hodiny — objednava telefonicky Iékar)

— VITALNI INDIKACE (pfipravena po telefonickém objednani Iékafem)

— DLE ORDINACE Iékafe — v prubéhu dne — musi se napsat na jakou hodinu
Jl pozadujeme, na zitra, pred operaci....
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Odber

— nesrazliva krev ze zily

— vySetreni krevni skupiny a Rh faktoru, objednani transfuzniho pripravku

— Sarstedt monovette Cerveneé oznaceni 4,9 ml nebo zelené oznaceni 5 ml (dle
zvyklosti pracoviste)

— pri vyS. KS + objednavka = 2 zkumavky (pokud KS jiz zjisténa, opis KS a
zalozit do dokumentace)

— 1 zkumavka krve je na objednani 2-3 vaku krve, kdyz chceme vice krevnich
vaku, musime pridat jesté jednu zkumavku odebrané krve

— nove objednani krve — nova zadanka

— pri odberu jiz ,vykrizené" krve bere sanitar zadanku o vydani transf. pripravku
MUNI
MED
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ZADANK /
Jméno, prijmeni, rodné &islo p

rial k vySetfeni:

Anti-D profylaxe (datum podén():
Jiné ndlezy (KS matky novorozence apod.):
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Zidanka o imunohematologické vySetieni a o transfuzni pipravky

_—

Zde nalepte Stitek nebo vypliite
Oddélent; ...
odhornost .

rodné Eislo .............. S ler )
Zdrav. pajistovoa ...,
Zadame o vwietien
{zaskrtnéte)

a Krevni skupiny

4 Zkousky kompatibility
VySetfeni protititek

Primého Coombsova testu
Jiné ...

caQo

Casové naléhavost pozadavkii
2 Standardné

O STATIM
o VITALNI INDIKACE

Anamnéza :
Krevoi skuping ,..ooveereenne

Porody! potraty ane, ne

Predehozi transfuze - ano.ne  kdy ...
Tunni pronilicky - anonme. JAkELn s i
Reakee po transfuzich - ano,nc Ak iovevinniiineiieiieninns
Pradehozi aplikace Dextranu, Heparinn - o ., ne

Zacatek hospitahizace 11 | Ry AN PR TS REE T

Zadéme o pripravky (zaskrtndte)  Polet T.U. _ na datum/hod

A erytroryds bes B e USIK i e R A R
2 erytrocyty deleukotizované ..., T e e A o e AT
d eretracyty promyté (po dohodé s TOY ... ...
g plazmu ... T e e 0
O - omBOCYEY ZBC i iivssassesensssiraies
0 trombocyty 2 uferezy (pa dohadé s TO) . o
O jiné (po dobode s TO) .vvveeeereerieeees | il IS S Ve S e
Daturm odbéru / hod: Podis sestry:

Podpis Iekare:
Datym piijmu / hod: Podpis [aborantky:
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Podani transfuze — zasady

—transfuzni pripravek se podava pri dosazeni pokojové teploty

— podat nemocnému po prineseni z transfuzni stanice nejpozdeji do
2 hod.

—vak se nesmi skladovat v lednici na oddéleni

—transfuzni set aplikovat tésné pred podanim

— do kazdeho vaku vzdy novy transfuzni set

— po vykapani krve se transfuzni set i vak uchovava v lednici po 24
hodin (reakce pacienta na podany pfipravek)

— pfi znehodnoceni krve se tato musi vratit zpet na transfuzni stanici

MUNI
MED
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Priprava pacienta, pomucky

— lékarska dokumentace — k zavedeni I.v. vstupu, podlozka pod

— transfuzni pripravek s koncetinu
dokumentaciSanguitest — ABO test — rukavice nesterilni, transfuzni
(testovaci karta, testovaci séra anti- prevodova souprava,
A, anti-B, minimalné 2 tyCinky k — emitni misky, kontejner na
promichani) kontaminovany a ostry odpad

— pomucky k odbéru kapilarni krve —  — tonometr, fonendoskop, teplomér
kopiCcko nebo jehla s malym — Inf. stojan, eventualne manzeta k
prusvitem pretlakoveé transfuzi

— kontrola signal. zarizeni
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emitni miska
- nesterilni rukavice
odbér kapilarni krve _/‘"’ - jednorazova podlozka
k provedeni Sangui testu: - dezinfek¢ni roztok a ctverecky

« sterilni lanceta
« dezinfekcni ¢tverecek

Sanguitest (ABO test,
Bed-side test)

......

T
‘; é%%rggﬁﬁ%{/&’mwf

4.00.2018 23:59

s e | AL _[RSEE —_——
T ; | N ' ~ proplach Zilniho vstupu

B~ ' fyziologickym roztokem
(origindlni baleni Praxiject)

vak s transfuznim pripravkem
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Transfuze

- pomucky
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: ABO souprava

Bed side
test -
pomucky

alkoholovy ctverecek
pro dezinfekci kiize
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Povinnosti pred podanim transfuze

— kontrola udaju na vaku a vydejce — KS, Rh faktor, Cislo, expiraci,
mnozstvi a druh

— priprava dokumentace — dekurzs transfuznim razitkem, kniha
evidence podavani transfuznich pripravku

— doklad o krevni skupiné — porovna se skupinou na krevnim vaku

— zaznam o vykonané transfuzi — zapisujeme TT, TK, P, provedeny
odber na vysetreni mocCi (mocC+sediment)

— privolani lekare — kontrola vaku — Cisla, exspirace, souhlas
s dodanou zadankou, krevni skupinu, Rh faktor, jméno a prijmeni
pacienta m

E
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Povinnosti pred podanim transfuze

— lekar (pri povereni sestry — sestra primo pred lekarem) odebere

Krev od pacienta, lékar provede bedside test = overovaci zkouska

KS u luzka (odeCet do 1minuty) - kapilarni krev a krev ze
zaslepeneé koncovky z vaku

— pfiprava transfuzni soupravy — pred lekarem zavede do krevniho
vaku, odpusti vzduch a zavesi pripraveny vak na stojan

— biologicka zkouska — provadi Iékaf po napojeni setu na PZK, 5-10
ml krve velmi rychle, poté zpomaleni, opakovani jeste 2x,
sledovani reakci pacienta, u deti opakovana 3x

— zapise pocatek transfuze (presny cas) do dokumentace, rychlost
transfuze dle ordinace lékare do 1,5 -2 hodiny. m

E
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Datum a cas
prijmu
TP a KD

Cislo TP, $arze KD
(Stitek)

Jméno, pfijmeni
a rodné cislo pacienta
(stitek)

TP KD
podan

Ditivod nepodani

Jmenovka a podpis Iékaie

389

ano

390

ano
ne

391

ano
ne

392

ano
ne

393

ano
ne

394

ano
ne

TP — transfuzni pripravek
KD — krevni derivat

ano / ne — zakrouzkujte vyhovujici odpoved
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Transfuzni
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Bed side test

monoclonal

monoclonal
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Overeni krevni skupiny

— antigen — latka navozuijici produkci jedné nebo vice protilatek
— aglutinogeny — na membraneé ery a pri neshode navozuji tvorbu
protilatek — aglutininu — vznika aglutinace/shlukovani

Anti- A B Rh Blutgruppe

; SKUPINAA | SKUPINAB | SKUPINAAB| SKUPINA O
f& A rh-negativ
-2 e%2%e
[
erytrocytyl@ o
X o o ©
fﬁ r}‘% B Rh-positiv
Y. Y
: LAY 5N SN PN
0 Rh-positiv s I o AY ALY
- Anti-B Anti-A zadné Anti-A Anti-B
2= = , ® 4 *®
O i B A antigen B antigen AaB zadné
antigeny
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Podani plazmy

— nutno pouzivat plazmukompatibilni vsystému
ABO, neni treba respektovat Rh faktor
(respektovat se doporucuje v pripade cetnych
podani u devcat a zen ve fertilnim veku)

—plazma AB je univerzalni — muze byt pouzita

oro pacienty vsech krevnich skupin, | pro

pacienty s neznamou krevni skupinou
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Podani plazmy

— testy kompatibility se u plazmy neprovadeéji

— pred podanim plazmy musi |ékar u luzka zkontrolovat,
zda souhlasi vSechny udaje na vaku a dodacim listu,
proveést overeni krevni skupiny pacienta
diagnostickymi sery a odsouhlasit shodu v systému
ABO mezi prijemcem a pripravkem

— pro podani plazmy plati povinnost dokumentace o
aplikaci transfuzniho pripravku stejne jako u ostatnich
transfuznich pfipravku
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Podani plazmy

—rozmrazovani plazmy - co nejrychleji, provadi se za setrneho
michani ve vodni lazni nebo v rozmrazovaci pri teploté maximalné
37°C az do uplného rozpusteéni (,ohrivacka®)

— po uplném rozmrazeni je nutno zkontrolovat vzhled plazmy (nesmi
byt pfitomna koagula, zménéna barva plazmy a porusena
celistvost vaku)

—Jednou rozmrazena plazma jiz nesmi byt znovu zamrazena ani
uchovana v tekutéem stavu
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Podani plazmy

— po rozmrazeni musi byt plazma transfundovana co nejdrive,
nejpozdeji do 1 hodiny

— plazma se aplikuje I.v. pomoci transfuzni soupravy s filtrem

—do transfuznich pripravku, tzn. ani do plazmy, se nesmi pridavat
zadné roztoky a léky
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Péce o pacienta v prubéhu podani transfuze

— sestra aktivhe kontroluje subjektivni pocity a objektivni priznaky
nemocneho vzdy po 10 minutach

— sleduje frekvenci transfuze

— sleduje misto aplikace kanyly

— pfi vzniku reakce okamazité prerusi transfuzi, informuje leékare a
poskytne peCi nemocnemu
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Péce po podani transfuze

— uzavieme tlacku na transfuznim setu

— provedeme proplach perifernino katetru 10 ml F1/1 a uzavreme
sterilni koncovkou

—zmerime VF (TT, TK, P)

— provedeme znovu odber moci k orientacnimu biochemickemu
vysetreni na pritomnost bilkoviny a krve

— dokonCime zaznamy v dokumentaci (Cas ukoncCeni transfuze,
celkové mnozstvi podaneho transfuzniho pripravku, vyskyt
pripadnych komplikaci, podpisy a razitka Iékare | sestry)
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Péce po podani transfuze

— oznaceny prazdny vak s uzavrenym setem i1 se zbylou krvi
ulozime v polyetylenovém sacku na urcené misto do chladniCky —
ponechame 24 hodin v chladniCce, poté odstranime do
biologického odpadu

— zajistime uklid pouzitych pomucek

— pri podani dalsiho transfuzniho pripravku je nutno proveést cely
standardni postup znovu a s novou transfuzni prevodovou
soupravou
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Komplikace transfuze

— pyreticka reakce

— hemolyticka reakce
— alergicka

— obehove pretizeni
— bakterialni reakce
— prenos infekce
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Pyreticka reakce

— Je nejcastejsi

— etiologie — obsah pyrogenu v pfipravku

— symptomy:
— rychly vzestup teploty 1TT (jiz 0 1° C),”2-6 hod po aplikaci
— tfesavka
— bolest hlavy

— hauzea, zvraceni
— tachykardie

— prubéh: vétSinou lehky, t&€zS8i stupen: nasleduje hore€ka 38 °C s
trvanim 24 hodin

— povinnost sestry: prerusit prevod krve (tlackou na TRF setu), volat
lekare
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Hemolyticka reakce

L aLD a4

— Inkompatibilita mezi KS darce a prijemce

— symptomy: zimnice, tresavka, bolest hlavy, bolest v bederni
oblasti, nauzea, zvraceni, oligurie, anurie, renalni selhani, sokovy
stav

—silna reakce jiz u 10-50 ml objemu

— okamazite prerusit aplikaci tranf. pripravku

— WVzdy dukladné provedena biologicka zkouska lékafem 10-15 ml
transfuzniho pripravku, po 2-3" postup opakuje
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Alergicka reakce

— pfi€ina - precitlivélost na ruzné slozky pritomné v krvi darce (alergické latky,
protilatky) pripadne na latky protisrazlivéhonebo konzervacniho prostredku
— symptomy:
— otok sliznice
— kopfrivka
— zvysena teplota
— bolest hlavy
— prujem
— tezsi stupen: dusnost podobna astmatickemu zachvatu,
— povinnost sestry: prerusit prevod krve (tlackou na TRF setu), volat Iékare

— dle ordinaci lekare antihistaminika, kortikosteroidy
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Obeéehoveé pretizeni (hypervolemie)

— nasledkem muze byt srdecni selhani a plicni edém

— etiologie:
— transfuzi se poda pfiliS mnoho tekutin,
— je prilis rychla
— Je naruSena funkce ledvin
— symptomy:
— bolest na prsou
— vystupnovana uzkost
— psychomotoricky neklid
— na krku je viditelné zvysSeni zilni napln
— dusnost
— cyanoza
— tachykardie

— povinnost sestry: prerusit prevod krve (tlackou na TRF setu), volat Iékare, O2,
sledovat TK MUNI
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Bakterialni reakce

— pri kontaminaci trans. pripravku:

— bakterie z kuze darce behem odbéru krve (kozni stafylokoky)
— bakterie pritomné v krvi darce v dobe odbéru (Yersinia)

— nespravné zachazeni pri zpracovani krve

— posSkozeni plastového vaku TP

— kontaminace béhem zachazeni pred podanim transfuze

—symptomy: 11T, zimnice, hypotenze
— povinnost sestry: prerusit prevod krve (tlackou na TRF setu), volat
lekare

==
m e
O =

54 Ustav zdravotnickych véd, LF MU

=



Zkousky vhodnosti a kompatibility krve
(shrnuti)

— krizovy pokus (zkouska) a vysetreni Rhfaktoru (pred TSF —
transfuzni stanice/krevni banka)

— zajistovaci zkouSka (bedsidetest, sanqui-test, ABO test) u luzka
nemocného LEKAR

— biologicka zkouska (u IiZka nemocného) LEKAR

— transfuzni pripravky s trombocyty se vyrabeji na objednavku pro
konkrétniho pacienta a jejich zivotnost je pouhych 5 dnu. Proto se
darci krevnich destiCek dostavuji k odbérum vétsinou po
telefonickeé vyzveé Transfuzniho a tkanoveho oddéleni FN Brno.

Il
M

N1
D

55 Ustav zdravotnickych véd, LF MU

U
E



Videa ke shléednuti

— Podminky darcovstvi krve https://www.fnbrno.cz/zdravotni-
predpoklady-darce-krve/t1532

— Plazmafereza https://www.fnbrno.cz/plazmafereza/t1/16

— Trombocytoferéza - odbéer krevnich destiCek
https://www.fnbrno.cz/pristrojove-odbery-trombocytu/t2979

— Transfuze
http://www.lf3.cuni.cz/cs/pracoviste/anesteziologie/vyuka/studijni-
materialy/prvni-pomoc/pp-01-transfuze.html MUNT
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https://www.fnbrno.cz/zdravotni-predpoklady-darce-krve/t1532
https://www.fnbrno.cz/plazmafereza/t1716
https://www.fnbrno.cz/pristrojove-odbery-trombocytu/t2979
http://www.lf3.cuni.cz/cs/pracoviste/anesteziologie/vyuka/studijni-materialy/prvni-pomoc/pp-01-transfuze.html
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