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ULOTKA INFORMACYJNA

KONCENTRAT KRWINEK CZERWONYCH
W ROZTWORZE WZBOGACAJ ACYM BEZ KO ZUSZKA
LEUKOCYTARNO-PLYTKOWEGO (KKCz/RW - bez ka..I-pt)

1.Wytworca: Regionalne Centrum Krwiodawstwa i KrwiolecznictwaKrakowie
2. Opis
Koncentrat Krwinek Czerwonych z ptynem wzbogacgn bez kauszka leukocytarno—
ptytkowego to sktadnik krwi uzyskany z jedneginostki krwi petnej w wyniku jej
wirowania, oddzielenia osocza i usgam kazuszka leukocytarno-ptytkowego. Zawiera
w swoim skiadzie krwinki czerwone (0k.220 ndladowe ilgci osocza z donacji
macierzystej, leukocyty i ptytki krwi pozostgle usungciu kozuszka, niewielk ilos¢
ptynu konserwuajcego oraz 100 ml roztworu wzbogagaggo o skladach podanych na
etykiecie producenta pojemnika. Hematokryt wsirig50 — 0,70 ; zawardé hemoglobiny
> 43 gljednostk; zawartdé leukocytéw <1,2x1¥ jednostk.
3. Opakowanie i oznakowanie:
Opakowanie KKCz z roztworem wzbogagcgjm bez kauszka leukocytarno-ptytkowego
stanowi pojemnik plastikowy wykonany z folii F@rzystosowanej do przechowywania
krwinek czerwonych . Jest on zaopatrzony w avgpetniony KKCz i podzielony na 3 — 4
odcinki, tzw. pilotki do wykonywania préby zdjosci oraz dwa wecia do wklucia
przyrzdu do przetaczania krwi .
Pojemnik z Koncentratem Krwinek Czerwonychynpm wzbogacarym bez kauszka
leukocytarno-ptytkowego posiada :
a) etykiet gtdbwrg zgodn za standardem ISBT 128 zawie@j nastpujace informacije:
- numer donacji (w postaci cyfrowej i kodu kreskgog
- miejsce wytwarzania (nazw adres producenta)
- nazwe skladnika krwi oraz jego kod (w postaci literowgrowej oraz kreskowe))
- obgtos¢ sktadnika krwi, ptynu wzbogacgjego oraz liczéjednostek
- uwagi dotycgce warunkéw przechowywania i przetaczania
- grup krwi uktadu ABO i Rh (w postaci literowej, stowniggodu kreskowego)
- dat pobrania, preparatyki i datvaznosci (kod daty wanaosci)
- zapis o uzyskaniu ujemnych wynikéw olgrujacych bada kwalifikacyjnych oraz
piecatke numeryczgp osoby potwierdzagej zgodné¢ danych
b) etykie¢ kontroli serologicznej z grupkrwi uktadu ABO i Rh oraz kod
numeryczny osoby potwierdzegj zgodné¢ danych
c) etykiety serologiczne na drenach pilgtych z numerem donacji i gragirwi uktadu
ABO oraz Rh.
4. Warunki przechowywania i transportu. Termin waznosci:
Koncentrat Krwinek Czerwonych z ptynem wzbaggcym bez kauszka leukocytarno-
ptytkowego powinien lyprzechowywany przy zachowaniu temperatury
od + 2C do + 6’ C, transportowany w temp. *Z do + 16 C.
Okres wanaosci wynosi 42 dni .



. Wskazania:

* leczenie niedokrwistei u chorych normowolemiczych
* niedokrwistdci pokrwotoczne
*  Hb<5 g% - bezwzghbine wskazanie do podania KKCz

. Dawkowanie:

Przetoczenie 1 jednostki KKCz dorostemu biorcy powi zwiekszy¢ stzenie

Hb o 109/l (1g%) i podwiszy Ht 0 ok. 2-3%.

Dzieci: przetoczenie 8 ml KKCz/kg masy ciata povarspowodowawzrost s¢zenia Hb
o srednio 10 g/l (1g%).

Krotszy okres przg/cia przetoczonych krwinek obserwuje gichorych z istnigcym
krwawieniem, hemolig wywotam allo lub autoprzeciwciatami i z hipersplenizmem.

. Przeciwwskazania:

» alloimmunizacja antygenami leukocytarnymi

* nadwraliwo$¢ na biatka osocza (niedobor IgA).

. Mozliwe powiktania:

* przecazenie kgzenia

* hemolityczne reakcje poprzetoczeniowe

* niehemolityczny odczyn geczkowy

e pokrzywka

* wstrzgs anafilaktyczny

« alloimmunizacja (antygeny krwinek czerwonych, HLA)

e przeniesienie zakania wirusowego (np.WZW, HIV, CMV)

* przeniesienie zakania ki (gdy zakaony sktadnik krwi przechowywany jest
w temp. +2AC krécej nz 96 godz.)

* przeniesienie zakania pierwotniakami (malaria)

e posocznica (mimowolne zakenie bakteryjne sktadnika)

* hiperkaliemia (po masywnych przetoczeniach)

* maloptytkowa plamica poprzetoczeniowa (PTP)

e poprzetoczeniowa ostra niewydo#daddechowa (TRALI)

» choroba ,przeszczep przeciw gospodarzowi” (GVHD)

» potransfuzyjna hemosyderoza (u przewlektych biorkémi — powyzej 100

przetocze)

* przeniesienie zakania innymi czynnikami zakaymi , ktore nie g badane lub
rozpoznane.

UWAGI:

» obowigzuje wykonanie proby zgodéd (wazna 48 godzin od pobrania probki krwi
od pacjenta)

» obowigzuje makroskopowa ocena sktadnika krwi przed przsoiem (kolor,
wyglad, szczeln& pojemnika)

* przetaczaprzez przyrzd do przetoczezaopatrzony w filtr 170-200 pm

* réwnoczenie ze skiadnikiem krwi maa przetaczajedynie fizjologiczny roztwor
NacCl

* czas przetoczenia nie mwprzekracza4 godzin.

. Data opracowania ulotki:

20.10.2009



