MATE KREV V ZILACH?
DARUITE JI!

Kazdy tlovék se maze ocitnout v situaci,
kdy bude jeho Zivot zéviset na pomaci druhych.




Darce krve

pottebuji: Lidé,
kteti jdou na operaci.
Lidé trpici leukémii. Lidé,
ktefi projdou sklem nebo jezdi
na ¢ervenou. Neopatrné bosé déti.
Hemofilici, aby mohli Zit normalnim Zi-
votem. Hazardéti i lidé odvazni. Dialyzovani
nemocnf, kteti éekaji na transplantaci ledvin. Lidé,
kteti si pohravaji se zbranémi. Malé déti, kterym se
podatii otevtit 1dhev s néjakym jedem. TéZce popaleni lidé.
Rodicky, které ztratily mnoho krve. Jejich novorozenci, ktet
potiebuji tiplné vyménit krev. Lidé, kterym operuji velké klouby,
srdce a cévy. Nemocni rakovinou. Lidé s tézkou Zloutenkou.
Déti, které padaji ze stromi nebo odjinud. Lidé kazdého
véku s krvacejicimi viedy. Velmi unaveni lidé s tézkou
chudokrevnosti. Lidé, kteff maji tu smiilu, Ze se ocitnou
vnespravnou dobu na nespravném misté. Lideé,
ktef jsou na tom mnohem htie, nez
véts$ina téch, které znate.

Informace o darovéani krve mizZete ziskat na adrese
www.transfuznispolecnost.cz



Z CEHO SE SKLADA KREV?

Krev je tekuta tkan lidského téla, ktera plni
fadu funkei.

~ CERVENE KRVINKY ptenéaseji z plic do
tkan{ kyslik a podileji se na pienosu oxidu
uhli¢itého. Predstavuji asi 33-50 % objemu
krve a v krevnim obéhu zdravého darce
obihaji 100-120 dni.

=~ BILE KRVINKY jsou soud¢ésti obranného
systému organismu, podileji se na odstrario-
vani nezadoucich latek a ptivodct infekénich
chorob a také na tvorbé protilatek. V krvi
je asi pétsetkrat méné bilych krvinek nez
¢ervenych, jejich prezivani v organismu je
rtizné dlouhé, od nékolika hodin aZ po desitky
let (podle jejich funkce).

~ KREVNI DESTICKY se spolu s nékterymi
bilkovinami plazmy podileji na sraZeni krve.
Jsou mensinez cervené i bilé krvinky a objemové
predstavuji jen malou ¢ast krve. Zivotnost krev-
nich desti¢ek v krevnim obé&hu je 7-10 dni.

~PLAZMA je tekuté slozka krve. Kromé vody
(93 % objemu plazmy) obsahuje celou fadu
bilkovin, cukrt, tukt i mineralt. Vyrazné se
podili na transportu Zivin, udrzovani latkové
vymeny a pienosu informaci. Plazma ptredsta-
vuje zhruba 50-67 % objemu krve. Naprosta
vétsina slozek plazmy se obnovuje béhem

nékolika hodin az dnt.

~ PLAZMATICKE BILKOVINY ptedstavuji
z hlediska lé¢ebného nejvyznamneéjsi soucast
plazmy. Asi 2/3 bilkovin plazmy tvoii albumin,
ktery se rozhodujici mérou podili na udrzovani
vody v cévnim fecisti a dale na transportu
mensich molekul krvi (nap¥. hormony, 1éky...).
Druhou velkou skupinou plazmatickych bil-
kovin jsou protilatky (imunoglobuliny), které
jsou dtlezité pro obranyschopnost organismu.
Tteti skupinou bilkovin pouZivanych v 1é¢bé
jsou bilkoviny krevniho sraZenf, které se spolu
s krevnimi destickami podileji na zastavé
krvaceni. Krevni plazma dale obsahuje fadu
transportnich a regula¢nich bilkovin.
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KREVNI SKUPINY

Tak jako vétSina bunék nesou i ¢ervené krvin-
ky znaky, jimiz se jednotlivi jedinci odlisuji.
Tyto znaky jsou celozivotni a dédi¢né. Pro
transfuzni lékatstvi maji nejvétsi vyznam
znaky v systémech ABO a Rh.

V systému ABO existuji dva znaky: A a B.
Kazdy ¢lovék mutze byt nositelem jednoho,
zadného nebo obou z nich. Krevni skupiny
v ABO systému jsou tedy A, B, AB a 0. Vyskyt
jednotlivych kombinaci v nasi populaci je dob-
e znam, zhruba 42 % lidi m4 krevni skupinu
A, 32 % lidi skupinu 0, 18 % lidi B a jen 8 %
lidf krevni skupinu AB. DileZité je, Ze kazdy
¢lovék ma ve své plazmé prirozené proti-
latky proti tém znaktim, které jeho krvinky
nemaji (tedy napi. ¢lovék s krevni skupinou
A ma4 anti-B protilatky). P¥i styku protilatky
s odpovidajicim skupinovym znakem dojde
k nezddouci reakci a krvinky jsou poskozeny,
coz zasadné omezuje moznosti prevodu krve
mezi jednotlivymi osobami.

Systém Rh je trochu komplikovanéjsi, celkem
je dnes v tomto systému zndmo 49 znakd, nej-
zndméjsich je 5 znich: C, ¢, D, E, e. Klicovym
znakem tohoto systému je znak D, ktery
bud je pritomen a krev se oznacuje jako
RhD pozitivni, nebo neni pritomen a krev se
oznacuje jako RhD negativni. V nasi populaci
je zhruba 85 % lidi RhD pozitivnich a 15 %
RhD negativnich. Protilatky proti znaku D
nejsou ptirozenou souéasti plazmy a mohou
vzniknout jen po piedchozim podnétu (t&ho-
tenstvi, transfuzi apod.).

Kromeé uvedenych (vzdjemné nezavislych)
systémtt ABO a Rh nesou ¢ervené krvinky
jesté nejméné 27 dalsich krevné skupino-
vych systémt, které mohou mit vyznam
pro krevni transfuzi, protoze proti nim
muZe vytvaret ptijemce krve protilatky.
Vy$ettovani vhodnosti dané krve pro kon-

krétniho nemocného je podstatou zkousky

sluditelnosti.




LECEBNE PRIPRAVKY Z KRVE

Vzhledem k tomu, Ze jednotlivé slozky krve
maji razné funkce, je mozné podavat nemoc-
nym oddélené jen tu slozku, kterou pravé oni
pottebuji. Tento postup sniZzuje nebezpedi
nezadouci odpovédi na transfuzi a navic umoz-
fiuje vyuZit krev odebranou jednomu dérci

k 1é¢bé nékolika nemocnych.

TRANSFUZNI PRIPRAVKY jsou 1é¢ivé pii-
pravky vyrobené z odebrané krve piimo na
transfuznim oddéleni. Jsou to predevsim:

~ERYTROCYTY - ptipravek obsahujici ¢ervené
krvinky (erytrocyty) vznikne po oddéleni plazmy
a vrstvy bilych krvinek a krevnich desti¢ek
z odebrané krve. Doplnéni vhodnym konzer-
vacnim roztokem umoziuje delsi skladovani
(aZ 42 dni) a snizuje riziko nezadoucich reakct,
odstranéni bilych krvinek a krevnich desti¢ek
vede k dalsimu sniZeni tohoto rizika. Cervené
krvinky jsou podavany v ptipadech, kdy dojde
k jejich ztraté a nebo v pripadech, kdy je orga-

nismus pacienta neni schopen sam vytvaret.
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~TROMBOCYTY - ptipravek obsahujici krevni
desti¢ky (trombocyty) mtiZe byt ptipraven
zpracovanim odbéru plné krve nebo special-
nim piistrojovym odbérem zaméienym pouze
na krevni desti¢ky. Pokud jsou krevni desticky
ptipravovany ze standardniho odbéru krve,
je nutné na ptipravu jedné 1é¢ebné davky pro
dospélého jedince zpracovat krev od 4-6 darcu.
Pti odbéru na specialnim piistroji je lé¢ebnou
jednotku mozné piipravit od jednoho darce.
Krevni desti¢ky se skladuji nejvyse 5 dni.
Nedostatek desticek, ktery je hlavnim davo-
dem jejich podavani, je nejcastéji vyvolavan
jejich sniZzenou tvorbou p#i onemocnénich
krve nebo pti protinddorové 1é¢hé.

~PLAZMA je tekuta slozka krve, pro transfuz-
niucely se musi velmi rychle po odbéru nebo
pifimo v prib&hu odbéru (tzv. plazmaferéza)
oddélit od ostatnich sloZek krve a nésledné
prudce zmrazit. P¥i tomto postupu si svou
funkci zachovaji i bilkoviny krevniho sraze-
ni. Po ptipravé je v CR plazma ukladana do
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karanténnich sklad® a uvolnéna k pouziti
az poté, co je zdravotni stav darce ovétren
s nejméné 6 mésiénim odstupem. Plazma ve
zmraZeném stavu muiZe byt skladovana az 3
roky. Divodem k podéni plazmy jsou kombi-
nované poruchy krevniho srazeni (napi. pii
denni krevni ztraté piesahujici celkovy objem
krve nemocného ap.). Ve vétsing zdravot-
nich problémt je mozné misto plazmy podat
derivatt (k ptimé 1é¢bé by mélo byt pouzZito
jen asi 10 % odebrané plazmy). V sou¢asné
dobé je CR v produkci transfuznich pripravki
sobéstacna.

~ KREVNI DERIVATY jsou léky vyrobené
z lidské plazmy farmaceutickym pramyslem.
V pritbéhu ptipravy jsou z plazmy od sebe oddé-

leny jednotlivé bilkoviny, zbaveny nezadoucich

primési a podrobeny protiinfekénimu o$etieni

(napt. tepelné opracovani). Plazma odebrana
v CR je zpracovavéna zahrani¢nimi zpraco-
vateli, potiebné 1éky vyrobené v zahranic¢i se

vraceji do CR. Podle své funkce jsou jednotlivé

krevni derivaty podavany rtiznym skupindm
nemocnych. Albumin je podavén jako ndhrada
ztraceného krevniho objemu pfi trazech, krva-
ceni, popéleninach apod. Bilkoviny krevniho

srazeni (koagula¢ni faktory) jsou podavany
nemocnym s vrozenymi nebo ziskanymi

poruchami krevniho srazeni, napiiklad pii

hemofilii. Protilatky (imunoglobuliny) jsou

podavany osobam zvlast ohrozenym infekci

anemocnym s podlomenou obranyschopnosti.
Jsou ptipravovany jednak ptipravky obsahujici

smeés protilatek bézné zastoupenych v populaci,
jednak ptipravky specificky chranici pied

nékterou chorobou.
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AUTOTRANSFUZE

Jako ,autotransfuze“ je oznacovan postup,

kdy je nemocnému vracena jeho vlastni krev
odebrana pited, v pritbéhu nebo po lé¢ebném
zakroku. Nej¢astéjsi formou je planovand
autotransfuze, kdy je s dostate¢nym piedsti-
hem pted planovanym vykonem nemocnému
odebrana krev ,do zasoby* a ta je mu pak
podana v pribéhu nebo po skonéeni operace.
Z odebrané krve je mozné ptipravit jakykoli
transfuzni ptipravek, zpravidla jsou pouzivany
¢ervené krvinky nebo plnd krev. K planované-
mu vykonu je mozné ptipravit i vice lé¢ebnych
jednotek. Krev odebranou k autotransfuzi
neni mozné podat jinému ptijemci, je proto
ucelné pripravovat autotransfuze jen tam,
kde je redlna pravdépodobnost jejich pouziti.
Vyuzivani technik autotransfuze snizuje riziko
spojené s transfuzi pripravkii vyrobenych

z krve jiné osoby.
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JAK JE VYSETREN DARCE?

Darce krve pti odbéru prochéazi zakladnim

vySetienim, které zahrnuje:

~ rozbor predchozich onemocnéni (anamnéza,
predodbérovy dotaznik),

~ z&kladni laboratorni vy3etieni (min. tervené
krevni barvivo - hemoglobin) k posouzeni,
zda odbér nemtZe darce poskodit,

~ posouzeni anamnézy a vysledku vySetieni
(kazdy abnormalni nalez musi posoudit
lékat),

~ u ptistrojovych odbérti a v pripadé potieby
jsou vySetteni dale dopliiovana (biochemicka
vy$etieni, fyzikalni vySetieni ...),

~ po odbéru jsou doplnéna vysSetieni nejza-
infekéni Zloutenka typu B a typu C, syfilis),
déle se vysetiuje krevni skupina ABO, RhD
a ptitomnost protilatek proti ¢ervenym
krvinkam.

Provedena vy$etfeni by méla nejen vyloudit
poskozeni darce odbérem, ale i zachytit
nejtastéjsi onemocnéni (vysoky krevni tlak,
poruchy srde¢niho rytmu aj.).
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DAROVANI KRVE

Darovat krev miZe v CR kazdy &lovék dlou-

hodobé #ijici v CR pokud:

~ je ve véku 18-65 LET (pro prvni odbér se ne-
doporucuje veék nad 60 let, vékové omezeni
se nevztahuje na autotransfuze),

~ ma platné zdravotni pojisténi,

~ je schopen ptimo komunikovat s pracovniky
transfuzniho oddéleni,

~ je dostupny na stalé adrese,

~ neprodélal nebo t.6. NETRPf ZAVAZNEISTM
ONEMOCNENIM, kdy by odbér krve mohl
ohrozit jeho zdravi (obvykle jde o dlouho-
dob4 onemocnéni vyzadujici podavani 16kt
a zachvatovité stavy s poruchou védomi),

~ SOUHLAST s odbérem, provedenim piedepsa-
nych vysetienf a vedenim vybranych udaji
v registru darct (pti zachovani povinné
mléenlivosti transfuznim zatfizenim),

~ NEPATR{ MEZI OSOBY S VY$3iM RIZIKEM Vy-
skytu vybranych infekénich chorob (AIDS,
Zloutenky) ani tyto choroby neprodélal.

ZA RIZIKOVE JE PREDEVSIM POVAZOVANO:

~ rizikové sexudlni chovani

~ pohlavni styk s osobou infikovanou HIV nebo
nemocnou AIDS v poslednich 12 mésicich

~ stiidani ndhodnych sexualnich partnerti

~ pohlavni styk mezi muZi (plati i pro sexuélni
partnerku tohoto muze)

~ pohlavni styk provozovany pro penize nebo
drogy (prostituce)

~ pohlavni styk s osobou provozujici prostituci
v poslednich 12 mésicich

~ pohlavni styk s osobou, ktera uziva injekéni
drogy

~ tizky kontakt s nemocnym s infekéni Zlouten-
kou (rodina, sexuélni kontakt) v poslednich
6 meésicich

~ vyskyt Creutzfeldt-Jakobovy nemoci a jeji
varianty (vCJD = BSE, TSE) v rodiné

~ pobyt ve Velké Britanii a Francii (nad 6 mésicti)
v letech 1980-1996 (teoretické riziko variantni
Creutzfeldt-Jakobovy nemoci); podéni trans-
fuze ve Velké Britanii po roce 1980

~ tetovéni, propichovani usi, body piercing, aku-
punktura apod. v poslednich 6 mésicich




DARUJTE Jit / 7

~ potfisnéni sliznice nebo poranéné ktze
infekénim materidlem v poslednich
6 meésicich

~ endoskopické vysetieni (napt. zaludku,
stiev, moctovych a dychacich cest a dalsi)
v poslednich 6 mésicich

~ transfuze (podani transfuzniho ptipravku)
v poslednich 6 mésicich

~1éc¢ba pripravky lidského ptivodu napt.
pro ristové a vyvojové poruchy (lidsky
ristovy hormon)

~ operace v poslednich 6 mésicich

~ transplantace $tépu tvrdé mozkové pleny,
transplantace rohovky, usniho bubinku

~ transplantace s pouzitim $tépu zviieciho
ptivodu

~ transplantace s pouzitim tkdné nebo bunék
lidského ptivodu v poslednich 6 mésicich

~ pobyt v ndpravném zatizeni (vézeni) v po-
slednich 6 mésicich

~ 1é¢ba nebo sledovani pro pohlavni chorobu
v poslednich 12 mésicich

~ toxikomanie a alkoholismus

~ uzivéani injekénich drog, steroidi nebo hormo-

nt neptedepsanych lékaiem (i v minulosti)

DALSI RIZIKA

Pi#{jemce transfuze mutize byt ohroZen i né-
kterymi 1éky, které darce uziva nebo uzival.
Dlouhodobé jsou z darcovstvi vyiazeni lidé,
ktet{ uzivaji nékteré léky (tablety, injekce)
na léc¢bu akné, lupénky, vypadavani vla-
sl, zbytnéni prostaty apod. - isotretinoin
(napt. Accutane, Roaccutane), etretinat
(napt. Tegison, Tigason), acitretin (napf.
Neotigason), finasterid (napt. Finex, Penester,
Propecia, Proscar), dutasterid (napi'. Avodart).
Délka vyrazeni darce zavisi na 1éku a na
zpluisobu podavani.

Riziko ptenosu infekce zvy$uje pobyt v né-
kterych zemich. Za rizikovy se povazuje
pobyt v tropickych zemich, v zemich s vy-
skytem maléarie, Chagasovy choroby nebo
horec¢ky Q, pobyt v zemich se zvySenym
vyskytem infekénich nemoci (napt. infekéni

Zloutenky, aj.).
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DRUHY ODBERU
~ ODBER PLNE KRVE - odebir4 se obvykle
450 ml krve do plastového vaku. Samotny od-
bér trva obvykle méné nez 10 minut, odebrany
objem krve se v organismu darce nahradi
béhem nékolika hodin, plazmatické bilkoviny
a krevni desti¢ky béhem nékolika dni, ¢ervené
krvinky béhem cca 2-3 tydnu. Ptili§ ¢astymi
odbéry by mohly byt vy¢erpany zasoby Zeleza
pottebného pro tvorbu ¢ervenych krvinek,
proto je povoleno provadét nejvys$e 5 odbért
umuzl a 4 odbéry u Zen ro¢né. Po odbéru miize
darce pocitovat poruchy soustiedéni, ptipadné
snizeni vykonnosti pii velké fyzické zatézi.

~ ODBER PLAZMY, PLAZMAFEREZA - odebira
se pouze plazma pomoci specialnich piistroju.
Odbér trva cca 45-60 minut a méné zatézuje
organismus darce (plazma se nahradi b&hem
1-2 dnt1). Béhem roku nesmi byt odebrano
vice nez 25 litrti plazmy.

~ ODBER KREVNICH DESTICEK - odbér se
provadi pomoci specialnich piistroju (,se-
paratort“) a trva podle typu pistroje a typu
odbéru priblizné 1-2 hodiny. Odebrané krevni
desticky se nahradi béhem 1-2 dni. Desti¢ky
jsou touto technikou ptipravovany obvykle
jiz pro konkrétniho prijemce, tzn. Ze darce je
k odbéru cilené vyzvan (obvykle s nevelkym
tasovym piedstihem). Pro odbér je nezbytny
dostate¢ny pocet krevnich desti¢ek a dobry

Zilni pristup.




RIZIKO ODBERU

Riziko, kterému je vystaven darce krve je

velmi malé, muaze jit o:

~mod#inu v misté vpichu, zejména pokud
nebylo misto vpichu po vytaZeni jehly
spravné stla¢eno

~ celkovou nevolnost az mdlobu po odbéru
(nejcastsii se ptihodi u novych déarct, pti piilis
rychlém opusténi odbérového lazka a u darct,
ktet{ ptisli k odbéru hladovi nebo Ziznici)

~ u piistrojovych odbérti miize dojit k rozko-
lisani hladiny vapniku a svalovym kie¢im
(obvykle mravendeni rtti nebo jazyka), potize
ustoupi pti upraveni rychlosti odbéru nebo
po podani vapniku (vapnik se ¢asto podava
preventivné v népoji)

~ v8echen transfuzni materidl, se kterym darce
piichazi do styku (vaky, jehly, stiikacky...), je na
jedno pouziti. Darce nenf pii odbéru vystaven
zadnému riziku penosu krvi ptenosné choroby

typu infekéni Zloutenky, AIDS apod.

DARUJTE Jit /9

OCENENI DARCU KRVE

Opakované bezplatné darcovstvi je spo-

le¢ensky ocetiovano. Cesky éerveny kiiz
udéluje medaile prof. MUDr. Jana Janského
(bronzovou za 10 odbérn, st¥ibrnou za
20 odbérti a zlatou za 40 odbértl) a zlaté
ktize CCK (3. t¥idy za 80 odbért, 2. t¥idy
za 120 odbéri a 1. t¥idy za 160 odbért),

viz http://www.cervenykriz.eu/cz/ocenovani.aspx.
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RIZIKO PRO PRIJEMCE KRVE

Prijemce transfuznich piipravka nebo krev-
nich derivatl je vystaven riziku ptenosu
infekce a riziku nezadouci reakce po trans-
fuzi. Riziko prenosu potransfuzni infekce je

sniZzovano:

~ vybérem darct krve ze skupin s malym ri-
zikem (resp. vylouc¢enim osob se zvySenym
rizikem z darcovstvi),

~ preferovanim bezplatného darcovstvi (podle
statistik je vyskyt potransfuznich infekei pti po-
uziti krve placenych darct ngkolikrat vyssi),

~ dtkladnym vybérem dérce: davérny pohovor,
vyplnéni ptedodbérového dotazniku, pte-
dodbérové vysetieni, moznost odstoupeni
od odbéru v kterékoliv fazi darovani bez
uvedeni dvodu,

~ duslednym vy$ettovanim v8ech darcti pii kazdém od-
béru na AIDS, infekéni Zloutenku typu B a C, syfilis,

~ Ucelnym pouZzivanim lé¢ebnych piipravki
z krve; pokud existuji, maji vzdy mit pfednost

protivirové o$ettené piipravky.

~ AIDS

Ziskané selhani obranyschopnosti, zndmé pod

zkratkou AIDS, je infekéni virové onemocnéni

zpusobené virem lidského imunodeficitu (HIV).
Onemocnéni je pienaseno predevsim pohlav-
nim stykem, déle télesnymi tekutinami, zejmé-
na krvi, a pfi porodu z matky na dité. Pfenos

béZznym kontaktem neni zndm. U kazdého

déarce krve a pti kazdém odbéru je odebrana

krev vy$etfena na pritomnost protilatky proti

viru HIV a antigenu HIV. Protilatka se tvoii

az v ur¢itém casovém odstupu od nakazeni

(obvykle do 3 tydnti) a brzy po nakaZeni nelze

nosiéstvi infekce prokazat. Zavedeni testovani

jednoho z antigent viru HIV prikaz infekce

mirné zkracuje. Riziko prenosu HIV krvi je

sice malé (vypodtené riziko je cca 1 pienos

na nékolik miliéni transfuzi; od doby, kdy se

odebrana krev v CR vysettuje, nedoslo k Zad-
nému prenosu HIV krvi), ale pro mimotradnou

zdvaznost onemocnéni je nutné pouzit véechny
dostupné zptlisoby prevence.




~ INFEKCNI ZANET JATER (,ZLOUTENKA*) TYPU B
je infekéni virové onemocnéni postihujici
jatra, prenasené piredevsim lidskou krvi.
Onemocnéni se mliZe projevit az nékolik
mésicti po transfuzi a asi v 10 % piipadt
zanechdava trvalé nasledky nebo ptechazi
do chronicity. U darct krve je vySetifovana
pritomnost povrchového znaku viru Zlou-
tenky B, pfitomnost viru je mozné prokazat
do 60 dni po nakazeni a je mozné prokazat
i dlouhodobé nosiéstvi viru. Riziko prenosu
infekce je asi 1:250 000 transfuzi.

=~ INFEKCNI ZANET JATER (,ZLOUTENKA®) TYPU C
je rovnéz infekéni virové onemocnéni posti-
hujici jatra. Onemocnéni je ¢asto ptendseno
krvi, ale v poloviné ptipad je zptisob pienosu
neznamy. Onemocnéni velmi ¢asto probiha
skryté, témét v poloviné piipadd piecha-
zi do chronicity a projevi se aZ pozdnimi
nasledky v odstupu 10 a vice let. U darct
krve je vySetfovana piitomnost protilatky
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proti viru Zloutenky C a na mnoha praco-
vistich v CR i pfitomnost antigenu tohoto
viry, pfitomnost viru je mozné prokazat do
60 dni po nakaZeni. Riziko pfenosu je asi
1:250 000 transfuzi.

~ JINE NEMOCI

Krevni transfuzi Ize pienést kteroukoli infek-
ci, jejiz paivodce se v krvi alesporl do¢asné
vyskytuje. Z praktického hlediska ma dale
vyznam syfilis, infekéni zloutenka typu
A au oslabenych ptijemct néktera dalsi virova
onemocnéni (cytomegalovirova infekce ...).

~ NEINFEKCNI POTRANSFUZNI RIZIKA

vyplyvaji obvykle z nezddouci reakce na né-

kterou slozku podavaného ptipravku. Tato

rizika sniZuje:

~ celné pouzivani jednotlivych ptipravka,

~ pouzivani ptipravkt, které obsahuji jen
potitebnou slozku krve,

~ ditkladné predtransfuzni vySetieni.
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DOPORUCENI PRO DARCE

1) DEN PRED ODBEREM 3) TESNE PRED ODBEREM

~ vedete s niz8im obsahem tukt: omezte téZce ~ vypit zhruba 0,5 litru tekutin (voda, dZus,
straviteln4 jidla a jidla s vysokym obsahem  &aj).
tukd (smaZend jidla, tuéna masa, uzené ryby,

houby, vnitinosti, majonézové salaty, ...), 4) BEHEM ODBERU

~ dostate¢ny ptivod nealkoholickych tekutin, ~ nahlésit persondlu kazdy problém, ktery se
dostateény odpocinek a spanek. u Vas v souvislosti s odbérem objevi.

2) V DEN ODBERU 5) PO ODBERU

~ nenf nutné byt nala¢no, ~ po vytazeni jehly si dobte stla¢it misto

~ odbér v rannich a dopolednich hodinach:  vpichu,

lehkd snidané (pec¢ivo, marmeldda, nizko- ~ pomalu vstavat z lizka,

tu¢né mlécné vyrobky, ...), ~ pokud se projevi néjaka komplikace, ihned
~ odbér odpoledne nebo veder: normalni  ji nahlasit personaluy,

snidané s omezenim tukd a lehky obéd ~ transfuzni oddéleni, odbérové stiedisko

s nizkym obsahem tukd, ¢i odbérové misto je vhodné opustit az poté,
~ dostate¢ny ptivod nealkoholickych tekutin.  co se citite po odbéru naprosto v poitadku.




NEJCASTEJSI OTAZKY

~ KDO VLASTNE MUZE DAVAT KREV? A KDO
NEMUZE?

Kazdy éloveék dlouhodobé Zijici v CR miiZe
krev ddvat, pokud pro ného neplati omezent
uvedend v kapitole Darovani krve.

~ MUZE ODBER KRVE DARCE POSKODIT?
Rizika spojend s odbérem krve jsou pro zdravého

ddrce nevyznamnd. (viz kapitola Darovdni krve)

~ MOHU SE NA TRANSFUZN{ STANICI NAKAZIT?
Ne, vsechen materidl je na jedno pouiti. (viz
kapitola Darovdni krve)

=~ JAK BUDU PRI ODBERU VYSETREN/A?

Cilem posouzenti zptisobilosti ddrce k odbéru je
jednak zamezit poskozent zdravi ddrce krve, jednak
omezit riziko prenosu infekce na pifjemce pripravki
z odebrané krve vyrobenyjch. Povinné laboratorni
vySetient je omezeno na kontrolu krevniho obrazu
nebo stanovent koncentrace ¢erveného krevntho
barviva, vyseteni zndmek infekce (HIV, Zloutenka
typu B nebo C, syfilis), a stanoveni krevni skupiny.
Klinické vySettent je omezeno na pohovor a kontrolu

krevniho tlaku a pulzu.
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~ BUDU VYSETREN/A NA AIDS?

Ano. Vase krev bude vysetiena na piitomnost
protildtek proti HIV a zdroveri antigenu HIV.
Negativni ndlez vsak nevylucuje, Ze jste se
nakazil(a) v neddvné dobé. Pokud mdte obavu,
Ze jste se nakazil(a), nechejte se vysettit na
nejblizsi hygienické stanici. Darovdnim krve
v podobné situaci byste ohrozil(a) prijemce
transfuze. (viz kapitola Rizika)

~ DozviM SE VYSLEDKY VYSETRENI?

Ddrce nemd byt k odbéru motivovdn snahou
ovérit si sviij zdravotni stav. Vysledky la-
boratornich vysetien{ jsou ddrci sdélovdny,
pokud by jejich znalost mohla mit vliv na jeho
zdravotni stav ¢i pripadnou lé¢bu (napt:. infor-
mace o nedostatku éervenych krvinek nebo
informace o nosiéstot infekéni choroby).

=~ MusI SE ODBER PROVADET RANO A NALACNO?
Ne, dopoledni odbéry jsou ale méné &asto
provdzeny nezddouct reakct u ddrce. Ddrce
by na odbér nemél jit hladovy. Pred odbérem
je ale nutné dodrzet dietu s omezenim tuk,

nepit alkohol, neuZivat léky.
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=~ MuSIM PRED ODBEREM K PRAKTICKEMU LEKARI?
Ne, posouzeni zptisobilosti k odbéru je soucdsti
piredodbérového vysetieni. Domluva s prak-
tickym lékai'em je nutnd jen tehdy, pokud si
ddrce nent jist vSemi tdaji o svém zdravotnim
stavu.

=~ KOLIK ZTRATIM CASU?
Podle druhu odbéru a poctu pritomnyjch ddreti
max. 1-3 hodiny. (kapitola Druhy odbért

= BoLf TO?
Stejné jako kaZdy vpich jehlou do Zily.

=~ CO SE DEJE S ODEBRANOU KRVI?
Odebrand krev je zpracovdna na ffadu piipravkii
(viz kapitola Lécebné ptipravky z krve). Vase
krev pomiiZe nékolika prijemctim.

~ |JE TRANSFUZE PRO PRIJEMCE BEZPECNA?

Ne zcela. Prijemce je ohroZen prenosem infekce
a neZddouct reakct na nékterou slozku podaného
piipravku. S pripravky z krve odebrané placengym
ddrctim je spojeno prokazatelné vétsi riziko pro
priiemce, placeny ddrce castéji neuvede vSechny
rizikové faktory. (viz kapitola Rizika...)

~ JE DARCE KRVE NEJAK ZVYHODNEN?

Ddrce krve by nemél byt motivovdn finanénim
ziskem. (viz kapitoly eticky kdd a rizika...) Ddrce
by mél byt uvolnén na dobu spojenou s odbérem
(Zdkonik prdce §203), mohou mu byt hrazeny
cestovnt vydaje a poskytnuto obcerstveni po
odbéru. Ddrce muiZe uplatnit odpocet z dariového
zdkladu (Zdkon o danich z prijmi). Opakované
bezplatné ddrcovstor je spolec¢ensky oceriovdno
mj. formou medaill prof. Janského a Zlatyjch
kizi CCK.

~ KDE MOHU KREV DAROVAT?
Transfuzni oddéleni nebo odbérové stiedisko je
prakticky v kazdém okresnim mésté (presné in-

formace Vdm poskytne nejblizsi nemocnice).

Dalsi informace pro darce (véetné seznamu
transfuznich oddéleni a kontaktt na né) nalez-
nete na internetu - napt. na webové strance
Spoleénosti pro transfuzni lékatstvi CLS JEP

(www.transfuznispolecnost.cz), kde mtzete

také klast otazky tykajici se darcovstvi.
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ETICKY KODEX DAROVANI KRVE A LECBY KREVNI TRANSFUZI ==

(¢4ast I. Darce)

1.

Darovani krve musi byt za v8ech okolnosti
dobrovolné. Na darce nesmi byt vyvijen
natlak zadného druhu.

. Darce musi byt informovan o moznych

rizicich odbéru. Zdravi a bezpetnost darce

musi byt pfedmétem trvalého zajmu.

. Finané¢ni zisk nesmi byt motivem ani u dar-

ce ani u toho, kdo zodpovida za odbér. Vzdy
ma byt podporovano dobrovolné bezplatné

darcovstvi.

. S vyjimkou zvlastnich pfipadt musi byt

respektovana anonymita mezi darcem
a ptijemcem krve.

. Darovani krve nesmi byt ovlivnéno rasovou,

narodnostni, naboZenskou ani Zadnou

jinou diskriminaci.

6. Za odbér krve musi byt odpovédny lékat.
7. Frekvence odbérti a celkovy odebrany ob-

jem krve (v zavislosti na pohlavi a télesné
hmotnosti darce), stejné tak jako dolni

a horni vékova hranice pro darovani krve

musi byt stanoveny predpisem.

8. Kazdému darci a pti kazdém odbéru musi

byt provedena odpovidajici vySetieni k za-
chyceni jakychkoli abnormalit

- které by mohly u¢init darovani krve pro
dérce nebezpetnym

- které by mohly vést k poskozeni
prijemce

9.-11. Odbér plazmy technikou plazmaferézy,

odbéry bilych krvinek nebo krevnich des-
ticek technikou aferézy a imunizace darca
jakymkoli cizorodym antigenem mohou byt
provadény jen podle zvlastnich ptedpist.

12. Darce musi byt chranén nélezitym pojis-

ténim proti rizikim spojenym s odbérem
krve, plazmy nebo krevnich bunék a riziku

imunizace.

prevzato od Mezindrodni spolecnosti pro krevni

transfuzi
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DOBROVOLNE BEZPLATNE DARCOVSTVI

Darovani krve, plazmy a bunéénych slozek se
povazuje za dobrovolné a bezplatné, pokud
tak darce ¢ini ze své svobodné viile, tzn. neni
na néj vyvijen zadny natlak a nedostava za to
z&dnou nahradu at jiz ve formé piimé platby
nebo zptisobem, ktery mize byt povazovan

za nahradu penéz (toto zahrnuje i placené
pracovni volno del$i, neZ je rozumné poti‘ebné
pro odbér a cestu s nim spojenou). Malé darky,
obcerstveni a ndhrada ptimych cestovnich
néakladu jsou s ,dobrovolnym bezplatnym
dércovstvim® sluéitelné.

definice Mezindrodni federace Cerveného kiiZe a Cerveného ptilmésice
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