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Prevence TRALI - vybér darcua pro pripravu plazmy pro klinické

pouziti - stav v CR v roce 2019
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Uvod: Cilem prace bylo zjistit, jaké postupy uplatiiuji ZTS pfi vybéru darcii plazmy pro klinické pouZiti.
Metoda: Vem ZTS s povolenim J5 (viz www.sukl.cz) byl v 6/2020 zaslan dotaznik zjistujici, zda byly v roce 2019 pii
vyrobé plazmy pro klinické pouziti uplatiiovany postupy snizujici riziko vzniku TRALI.

vysledKy: Celkem bylo vyplnéno 49 dotazniki (100 % oslovenych ZTS). Dvé ZTS plazmu pro klinické pouZiti nevyrabéji,
hodnoceny byly postupy v 47 ZTS. Celkem bylo v téchto ZTS vyrobeno 258 tis. litri plazmy, pro klinické pouziti bylo
pro vlastni nebo cizi KB dodano 104,7 tis. TU plazmy. Celkem 37 ZTS (78,7 % TU plazmy) uplatiuje pii vyrobé plazmy
pro Klinické pouziti vybérova kritéria snizujici riziko TRALI: (a) 17 ZTS pouziva pouze plazmu od muzl s negativni
anamneézou transfuze, (b) v13 ZTS je do karantény ukladana plazma od muzi, ktefi nikdy nedostali transfuzi, a navic
od zen bez téhotenstvi a transfuze, (c) 7 ZTS karantenizuje pouze plazmu od muza (transfuzni anamnézu darcti ne-
bere v potaz). V 5 ZTS jsou navic vysetfovany antileukocytové protilatky, na zakladé vysledku je uvolniovana plazma
od muzl po transfuzi nebo od Zen po téhotenstvi. Celkem 6 ZTS ale uvedlo, Ze vy$e uvedena kritéria nedodrzuji ve
100 % ptipadd, napf. (a) plazma AB je ukladana do karantény vzdy bez ohledu na darce, (b) nelze-li dodat plazmu
zpracovateli, vyda se na kliniku, (c) testovani antileuko protilatek neni provedeno u vSech plazem od darkyn po té-
hotenstviatd. Z10 ZTS, ktera neuplatniuji vybérova kritéria, odpovédélo 5 ZTS ,,ano“ na otazku, zda by jim zavedeni
povinnych pravidel pro vybér darcti zpsobilo néjaké problémy. Uvedené diivody: obava z nedostatku plazmy pro
Klinické pouziti, naroky na logistiku véetné prostorti pro skladovani, nutnost ipravy vypocetniho systému, riziko
znehodnoceni plazmy, prodrazeni vyroby.

Zavér: Od posledniho sbéru dat za rok 2012 doslo ke zvySeni poctu ZTS, ktera zavedla Kkritéria pro vybér plazmy, z24/49
na 37/47. V letech 2014-2019 bylo v CR celkemn hldSeno min. 20 TRALI reakci (z toho min. 5 po podani plazmy), véetné
amrti pacientti na TRALI po podani plazmy.
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Uvod: Stanoveni po¢tu trombocytl v transfuznich pfipravcich (TP) je mimo jiné zna¢né ovlivnéno pouZitym

analyzatorem. Cilem studie bylo zjistit, jak méfi nékteré z dnes u nas bézné pouzivanych analyzatort tyto TP.
V zadném pripadé ale nebylo cilem posoudit, ktery ptistroj je lepsi nebo horsi. VSechny tyto analyzatory jsou
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