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Producent: Regionalne Centrum Krwiodawstwa | Krwiolecznictwa w Kielcach

Opis skladnika krwi:

Sktadnik uzyskany przez usunigcie przy pomocy specjalnych filtrow wigkszoséci leukocytow i plytek krwi z jednej

jednostki KKCz. Nie powinien zawiera¢ wiecej niz 1x10° krwinek biatych w jednostce. Zawartos¢ hemoglobiny > 40 g

/ jedn.

Ubogoleukocytamy KKCz zmniejsza ryzyko alloimmunizacji antygenami HLA oraz poprzetoczeniowego zakazenia

CMV. Do filtracji powinny by¢ przeznaczane jednostki KKCz przechowywane nie dtuzej niz 5 dni. Usunigcie

leukocytéw przed przechowywaniem sktadnika powoduje zmniejszenie zawarto$¢ uwalnianych cytokin oraz

wytwarzanie mikroagregatow. Do filtracji najlepiej przystapi¢ po uprzednim wykonaniu proby krzyzowe;j.

Objetos¢ UKKCz z KKCz/RW bez koz.1.-pl. — $red.240ml.

Termin wazno$ci:

= UKKCz przygotowany w systemie otwartym — 8 godzin od zakonczenia preparatyki

= UKKCz przygotowany w systemie zamknigtym — zgodnie z terminem waznos$ci macierzystej jednostki KKCz.

Przechowywanie: w lodéwce, w temperaturze od 2°C do 6°C.

Transport: w warunkach poddanych walidacji, w temperaturze nie przekraczajacej 10°C, najlepiej w specjalnych

samochodach - chtodniach lub w zwyktych samochodach, wyposazonych

w transportowa lodéwke zasilang elektrycznie albo w kontener z izolacja, wypelniony wktadami chtodzacymi.

Wskazania do stosowania:

= w leczeniu chorych z niedokrwisto$cia, u ktérych stwierdzono przeciwciata anty HLA, lub podejrzewa si¢ obecnos¢
tych przeciwciat (np. u chorych, u ktérych wystapit nichemolityczny odczyn goraczkowy),

= dla potencjalnych wielokrotnych biorcéw (zwlaszcza dla wielokrotnych biorcoéw KKP), w celu zabezpieczenia ich
przed alloimmunizacja antygenami HLA,

= do transfuzji doplodowych i u noworodkow,

= w celu zabezpieczenia przed przeniesieniem zakazenia wirusem cytomegalii (CMV), jesli nie jest dostgpny KKCz od
CMV - ujemnego dawcy.

Dawkowanie i sposéb przetaczania:

= 1 j. KKCz powinna spowodowac¢ u biorcy wzrost Hb o okoto 10 g/I (1 g/dl) a Ht o0 0,03+0,04.

= przetacza¢ nalezy przez filtr 170200 um. Szybko$¢ przetaczania zalezy od stanu klinicznego biorcy, natomiast czas
przetoczenia 1j. KKCz nie powinien trwaé¢ dtuzej niz 4 godziny.

UWAGA: nie przetacza¢ w przypadku stwierdzenia hemolizy, innych zmian lub uszkodzenia pojemnika.

Przeciwwskazania:

= rdznego typu nadwrazliwo$¢ na biatka osocza (moze nie dotyczy¢ jednostek o malej zawartosci osocza.

Srodki ostroznosci podczas stosowania:

= serologiczna zgodno$¢ sktadnika musi by¢ potwierdzona przed przetoczeniem odpowiednimi badaniami
laboratoryjnymi (proba zgodnosci),

= jesli w tym czasie niezbedne sa przetoczenia innych sktadnikow krwi, to musza one by¢ rowniez ubogoleukocytarne.

Powiklania:

= przeciazenie krazenia,

= hemolityczne reakcje poprzetoczeniowe,

= niehemolttyczne reakcje poprzetoczeniowe (gtéwnie dreszcze, goraczka, pokrzywka), ale pojawiajace si¢ rzadziej niz
po przetoczeniach KPK, lub i innych rodzajach KKCz

= przeniesienie zakazenia kita — moze nastapi¢, jesli zakazony sktadnik przed przetoczeniem byt przechowywany w
temp. 4°C krocej, niz przez 96 godzin,

= przeniesienie zakazenia wirusowego (np. HCV. HIV itp.) — jest mozliwe, pomimo starannej selekcji dawcow i
wykonywania badan przesiewowych,

= przeniesienie zakazenia pierwotniakami (np. malaria) — moze wystapi¢ w rzadkich przypadkach,

posocznica spowodowana mimowolnym zakazeniem bakteryjnym sktadnika,

zaburzenia biochemiczne (np. hiperkaliemia) — po masywnych przetoczeniach,

maloptytkowa plamica poprzetoczeniowa,

poprzetoczeniowa ostra niewydolno$¢ oddechowa (TRALI),

przeniesienie zakazenia innymi czynnikami zakaznymi, ktore nie s badane lub rozpoznane,

= alloimmunizacja antygenami HLA (rzadko) i antygenami krwinek czerwonych.

10. Oznakowanie: zgodnie z migdzynarodowym standardem ISBT 128




