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ULOTKA INFORMACYJNA O SKLADNIKU KRWI

RozMROZONY UBOGOLEUKOCYTARNY KONCENTRAT KRWINEK PLYTKOWYCH
(RozmrozoNY UKKP)

Opls sktadnika krwi:
Sktadnik stanowig krwinki ptytkowe zamrozone wraz z ptynem krioochronnym i przechowywane
w temperaturze -80° C. Srodkiem chronigcym krwinki plytkowe przed uszkodzeniami w procesie
kriokonserwaciji jest dwumetylosulfotlenek (DMSO).

¢ Zamrazaniu poddawany jest UKKP zlewany z kozuszkéw leukocytarno-ptytkowych, lub UKKP z
aferezy. Przed uzyciem krwinki sg rozmrazane, przemywane i zawieszane W rozmrozonym
0s0czu zgodnogrupowym.

4 Zastosowana metoda preparatyki pocigga za sobq iloSciowe straty ptytek oraz przemijajace
uposledzenie ich zdolno$ci funkcjonalnych.

¢ Wymagana warto$¢ ilosci krwinek ptytkowych w rozmrozonym KKP wynosi > 40 % warto$ci
sktadnika macierzystego

Termin waznosci: do 2 godzin.

Przechowywanie: od +20°C do +24°C przy statym mieszaniu.

Transport: od +20°C do +24°C.

Wskazania do stosowania:

¢ Matoptytkowo$¢ ponizej 10 000/ul i towarzyszace jej objawy skazy krwotocznej,

¢ Wielokrotni biorcy KKP, potencjalni biorcy przeszczepdw krwiotworczych komérek
macierzystych, przeszczepow narzadow, gdyz zapobiega immunizacji antygenami HLA,

¢ Wielokrotni biorcy KKP u ktorych wystapity co najmniej dwie poprzetoczeniowe niehemolityczne
reakcje gorgczkowe,

¢ Do transfuzji doptodowych, dla noworodkéw, pacjentdéw po przeszczepieniach i chorych z
uposledzeniem uktadu immunologicznego — w celu zabezpieczenia przed potransfuzyjnym
zakazeniem CMV.

Dawkowanie i sposdb przetaczania:

¢ Doro$li: 1 opakowanie — powinno powodowac wzrost liczby ptytek krwi 10 000 — 40 000/ul.

¢ Nalezy przetacza¢ przez filtr 170+200 um natychmiast po otrzymaniu

Srodki ostroznosci podczas stosowania:

¢ Nie zaleca sie przetoczenia RhD- (ujemnej) dziewczynce lub kobiecie w wieku rozrodczym
RhD+ (dodatniej) KKP. W razie konieczno$ci zastosowania takiego KKP nalezy poddac
immunoglobulie anty-D, aby zapobiec immunizacji antygenem RhD.

¢ Przetoczenia RhD+ (dodatnich) KKP pacjentom RhD- (ujemnym) mogq odbywac¢ sig jedynie
sporadycznie, w wyjatkowych wypadkach, a pisemne polecenie dokonania takie transfuzji musi
wydac lekarz.

¢ Przetaczanie UKKP-Af. chorym, u ktérych stwierdzono przeciwciata skierowane do antygenow
HLA/HPA powinno by¢ poprzedzone doborem dawcdw i prébg zgodnosci w zakresie
antygendéw HPA/HLA,

¢ Nie zaleca sie stosowanie KKP-Af. od dawcdw, ktorzy sg krewnymi biorcy

¢ Nie zaleca sie przetaczania KKP-Af. od dawcéw, ktdrzy zostali wytypowani jako potencjalni
dawcy komérek macierzystych lub szpiku dla danego biorcy.



10. Powikiania:
¢ Niehemolityczne reakcje poprzetoczeniowe (dreszcze, goraczka, pokrzywka),
¢ Alloimmunizacja antygenami HLA i HPA (prawdopodobienstwo alloimmunizacji HLA niewielkie,
jesli rownoczesnie stosuje sie UKKCz),
Reakcje anafilaktyczne i alergiczne,
Przecigzenie krazenia,
Przeniesienie zakazenia kitg, zakazenia wirusowego (HIV, HCV) i zakazenia pierwotniakami,
Posocznica spowodowana mimowolnym zakazeniem bakteryjnym skfadnika,
Poprzetoczeniowa skaza matoptytkowa,
Poprzetoczeniowa ostra niewydolno$¢ oddechowa,
Poprzetoczeniowa choroba przeszczep przeciwko gospodarzowi,
Przeniesienie zakazenia innymi czynnikami zakaznymi, ktore nie s badane lub rozpoznawane.
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