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Az autotranszfuzio aktualitasa

Allotr kockazatai miatt elotérbe kerul

Fert6z0 agensek (virusok, Uj korokozok is)

Mutetek szama < verkeszlet

Ujabb mitéti tipusok, lehetéségek — Ujabb
verigéeny

Eloregedo lakossag < veradasi aktivitas

Finanszirozassal tamogatval!l! (- 50 %)



Autoloég donacio/autotranszfuzié
Def: rec. sajat vér levétele, visszaadasa gyogyitas céljabdl

Autotranszfuzio (AT) = pre-operativ vérgyljtés — Predeposit autologous
donation (PAD) (EPO + Fe, tervezett op. elbtt napok, hetek, hdnapok)
Nem autotranszfuzio (17« Tr. Szab-ban ezek is AT formak!!!):
perioperativ hemodilucié- Acute normovolemic hemodilution(ANH)
(izovolemias hemodilucio, heparinhatastol mentes tromb.)
intraoperativ vérmentés — Intraoperative cell salvage (ICS)
(Cell Saver, Solcotrans) — tu-nal tilos
posztoperativ vérmentés — Postoperative cell salvage (PCS)
tu-nal tilos (tisztitas-purgalas, defibrinalas)

Felhasznalhatd készitmények: (tech. = allo donor TV-vel)
Vvs - 35 napon bellul: bc-mentes R-t vvs cc.
(> 2 hét —» mosva)
35 napon tul: fagy. vvs
tromb. - 5 napon belul: + 22 °C-on tarolt tromb.
5 napon tul: fagy-tt tromb. (HLA v. tromb. at., szivop., majtrpl.)

TV - 1-2 napon beliili esetén (utana biokémiai valt-ok, hatdéanyag tart. |, stb.)
helyreallitott vér

plazma: FFP
(afer: vvs, thr, plazma)




Autotranszfuzios verkeészitmeények

Vorosversejt koncentratum
egyertelmu jelolés, elkulonitett tarolas
+4°C+2°C
hiatd hédm. ell dokumentalva, 4 oranként
li: 35 nap
Fagy-tt vvs: nagy gyakorisagu ag elleni at,
anamn-ben hemol. tr-s szov. azonosithatatlan at-tel
techn-i korlatok (idoigéeny, vvs- veszteseg!, kepzett
szemelyzet!)

FFP
<-25°C
Vvs lejarati idejeig taroljuk
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Vorosveérsejt-aferezis
2 E vvs/aferézis (szlrt-mosott min6ség)
(40-45 perc)

Ind: autotranszfuzié (plazma készitmény nincs)

Elény: korhazi tartozkodas ideje csokken

a Hgb postop. rendezd6dése gyorsabb

ritkabban fordul el6 nem vart reakcio, szovédmeény
Li: 35 nap
Vvs mennyisége standard: 180 ml/E

Aferezises thr autolog celbol.
tarolasi idé T (?)
fagy DMSO-val
(infuzidja mosas nélkul, DMSO 6 %-os végkonc., )

Zhou J: A review of the application of autologous blood transfusion.
Braz. J. Med. Biol. Res. 2016. 49 (9) 5493.



Autotranszfuzio

Indikacio: tervezett, elektiv miitét (orthop., szivseb. op-k!)
ritka vcs, immunizalédott beteg (tobbszords alloat)
hemol. reakcidk az anamnézisben
/vallasi, erkolcsi meggy6z6dés (Jehova?)/

szovet- és szervdonor, Gssejt donor: az 6ssejt vétel el6tt néhany nappal
(stabil keringés és rendben levo vérképzés esetén!!!)

Kontraindikacio: alapbetegsége, életkor miatt nem alkalmas véradasra
aktiv fertdzeés,

sulyos szivbetegseég,

hideg, meleg tipusu autoat-k, DAT pozitivitas,

HBV, HCV, HIV 4, szifilisz betegseég

levett vér alkalmatlan tr-ra (a vérkomponens az alapbet. miatt
karosodott v. aktivitasa ¥)

tarolas soran komponens J, labilis plazma alkotok inaktivalodnak,
mikroaggr. képz. — betegre veszélyes

a beavatkozashoz varhatéan nem szukseéges tr. »>"type and screen’-t
nem tervezett op.



Autotranszfuzio

AT elénye: fert6zés atviteli kockazat ¥ (virus, bakt, parazita)
alloimmunizacio kivédése
homolég vérfelhasznalas  (tervezhetd, jobb vérgazdalkodas,
- a beteg minimalis terhelésével - enyhitheti a vérhianyt)

sz0ovodmény megelozés, kompat egyszerli biztositasa.
(adminisztracio, elkiilonitett, biztonsagos, eldiras-szerinti,
higiénikus tarolas, betegagy melletti kotelezo szerol. vizsg-|

a tr immunszuppresszios hatasa !

kisebb a cell imm valasz szuppresszioja

gyorsabb a cell immunfunkcid regeneracioja

elkeriilhetok az allergias reakciok

kivédhetd a haemocytolysis

a VVS-ben minimalis a sav-terhelés, norm a K+ konc.,

megorzott a 2,3-DPG, jobb a sejt-vitalitas

F NEL Jz
- 010)C

Zhou J: A review of the application of autologous blood transfusion. Braz. J. Med. Biol. Res. 2016.49 (9) 5493.



Autotranszfuzio

Merlegelendo: bakterialis felulfert6zodées kockazata
adminisztrativ hiba
lejarati ido!!
Szervezes ,uri passzio”????11111 ==

hatranya: a levett vér egy része elvész
komponens karosodas a tarolas soran
kevesbé egészseges donor (first time donor)
specialis kezelés (cimkezes, tarolas)
koltség-, eszkoz-, személyzetigeny

Minden adat (beteg, korhaz, orvos, vizsg-ok, leletek, vv eldtti,
veérgyujtési, donor labor eredmények) megorzéese 30 ev

Csak akkor tr-ni, ha a tr indikacioja fennall
Ha elmarad, veszélyes hulladekkent kezelendo


http://www.tanszertar.hu/eken/2007_02/seged_0702/angm.htm
http://www.tanszertar.hu/eken/2007_02/seged_0702/angm.htm

Nishimori H. et al: Predictors of vasovagal reactions during
preoperative autologous blood donation: a single-institution
analysis. Int. J. Hematol. 2017. 105 (6). 812-818.

PAD-ban résztvevo, 18 ¢év alatti fiatalok riziké faktorait vizsgaltak (4192
eset 2007-2015 kozott az Okayama Egyetemi Korhazban)

Vagovasalis reakciok szama 87 (2,08 %)

17 evnél fiatalabbaknal 3x gyakoribb, mint a 18 éveseknél vagy az annal
1ddsebbekben

Kiilonosen gyakori 10-13 eveseknél
Hajlamositanak: fiatalabb életkor,
al. testtomeg index,
kis testsuly,
kisebb 0sszkeringd vertérf.,
noi nem,
first time donor,
Kisebb systoles RR,
nagyobb pulzus




Autotranszfuzios modszerek

Preoperativ vérgyujtés



Predeposit Autologous Donation — PAD/1.

stimulalhatja a csontveloi sejtprolif-t, serkenti a vvs regeneraciot,

a postop szakban noveli a verképzest, elosegiti a sebgyogyulast,

csokkenti az allotr-val 6sszefiiggé immunmodulacios hatas okozta
postop. fertozés esélyét,

csokkenti a ver viszkozitasat, javitja a mikrocirkulaciot, csokkenti az

-

intraop. verkomponens karosodast €s a verveszteseget, e}
e

|

~

a kozepes haemodilutio nem okoz hianyt az oxigén-szallito kapacitasban
¢s koag-s zavarokat sem, (sziv, agyban, vese vérellatasa nem romlik)

a nagy mennyiségu vérgyujtés eritropoetin + vas th-t igényel

Zhou J: A review of the application of autologous blood transfusion.
Braz. J. Med. Biol. Res. 2016. 49 (9) 5493.
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Autotranszfuzié (Preop. Vérgyljtés — PAD/2.)
Eljaras meginditasa: javasolja a klinikus, a kezel6 orvos (alt. bel. vizsg.)
felvilagositas_(moddszer, szoOv., elény/hatrany)
+ irasos hozzajarulas, sze. a szul6tél
kezelborvos irasbeli igénye (vizsgalatok, eredmeények, op.
tipusa, ideje, végzoije, igényelt mennyiséq)
» Az OVSz Kényvtéra 8. -2006

» 1 szamu me"eklet AUTOLOG VERGYUJTES IGENYLOLAP
OS5z 8. sz médszevtant levél 1. sz. melléklete alapjan=
» AUTOLOG VERGYUJTE: *==~

» Bekiild6 intézmény (neve, cime, osztalya): .......... cirn:
- e . osznl\.: kod
Bekglde o 1o (R T
— e —————F Bekiildo orvos neve.: .................... Telefonszama:. wbve
—— Beteg neve: .......ccccoveeeeenrcceenienes Sziiletési ideje: teleforszdm: pecsétszim: .
Beteo
p— Sziiletési NéV:.........cceccueerueennee 1 e
7 Csaladlesuroﬂev. S R A R AR AR AEIEE AR AmEE
h - TA‘J (nem magyar a”ampO/garOk eseteben az ezze/ sElletest NV i, sziiletési d{nun_1_ _______________________________
egészségbiztositasi jogviszonyt igazolé irat azonosii telefonszim: TATszim*
Anyja lanykori neve: ..o S
Lakcim, irdnyitdszam:..........cccovvivinriniinninsienennns e
EIIatast igazolé adat (napl6szam /torzsszam 7 KOC 1 erett minet BREDOTIS
J megnevezes: tervezett idopont:
O L —
-

megnevezés: mennyiség (E) e
*Nem magyar allampolgdrok esetében az ezzel egveneriéhl, egeszseghiztositasi jogviszonyt igazold ivar azenasita szama

""""""""""""""""""" Az elozetes vizsgalatok alapjan a beteget autotranszfiizio céljabol torténd vérgyiijtésre

: miitét megnevezése: .........ccccrvinernn. alkalmasnal tarfom
Az |genyelt vér mennyisége (E) : ....A miitét terve ?m—"ﬁ °;f':”l“m“é5 presehe
genylés datuma
Igényelt vérkészitmény megnevezése.............. KERJUK, HIVJA FEL { BETEG FIGTELMET ARRA, HOGY KORABBI
r Vi Y h T 4
Az elézetes vizsgalatok alapjan a beteget autotrans: .o wmire o T D AAROIELENTESEIT HOZZA MAGATAL
Vérgyﬁjtésre alkalmasnak tartom. (KéUUK a belgyé' &7 vérvétell tipus vérvételi szam: Az eProgesa autotranszfiizios
me ”é ke In i’ ) eljards azenositéja:
= — Bekiild6 orvos alairasa: ............... Orvosi pecsét:
Intézmény pecsétje: _______________________ Datum: ........... Az eljdrds sordn haszndlt vérételi sorszdmok: Vérvételi tipus: Déitum:
v\ »  # vv-i tipus vv-i szam:............. eljaras azonosito:....
» Eljaras soran hasznalt vv-i sorszamok................ V
r - 1 & r - r 1 &
+ aktualis leletek, belgyégyaszati véleménnyel

jovahagyja a labor. vizsg-ok alapjan a transzfuziologus === S
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Autotranszfuzio (preoperativ vergyujtés- PAD/3.)

Elézetes vizsgalatok (beteq donorkeént)
hgb (~ az igényelt vv-khez??)
#-kor: ea szures, hideg at, DAT, HBc-at is (+a TV-nél Ievok)
TV-nél: laboratoriumi ABO és Rh (D) és fenot
HBsAg, HCV-at, HIV-1/2-at, lues-at
(reaktiv: & AT, konfirmalas igen)

Ha az autolog vérgylijtés soran fert-6 szilrdteszt reaktiv: mind az aktualis, mind
a korabbi autolog véradasainak verkesz eit meg kell semm|5|ten|

M=

Alkalmassaqg megallapitasa:

elébbiek és anamnézis, fizikalis vizsgalat (ts, RR, P, sziv-, tudé
meghallgatas, nycs, maj, Iép tapintas) alapjan a transzfuziolégus végzi
hozzajarulas: vérminta, vergyuljtés, adatok

Véradasra valé alkalmassaq alapfeltételei:

18-65. életév (gyermeknél: folyadékhaztartas egyensuly fenntartasa')
ts: > 10 kg

P: szabalyos, 50-110/perc

RR: syst 100-180, diast < 100 Hgmm
hgb: > 110 g/l (htk > 33 %)
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Autotranszfuzié (preoperativ vérgyujtés — PAD/4.)

Autolog vérgyujtésbol kizaro okok:
anaemia (hgb < 11 g/dl, Htk < 33 %)
RR T (diast. p > 100 Hgmm)

RR { (syst. p < 100 Hgmm)
arrhytmia, bradycardia (< 60/perc)
3-6 hon belul op.

6 hon belul szulés, ab. 3 hon belul
vérzekenyseg

anamn-ben eszméletvesztés,

HIV 'z, -, hep. B (a-HBc reaktiv is), C, HTLV-I/II, lues perzisztencia
aktualis bakt. v. virus fert.

szivelégtelenség, instabil angina, 3 hén belul AMI, Ao. stenosis, mal.

ritmuszavar, mikroaggregatum kockazat ;'9 O3
TIA, hypertonia A =1 ;
bakteriémiaval jaro allapotok (hasmenés, foghuzas, stb.) 5 5" ;60
DAT poz. + hemol. jelek, hideg, meleg autoat, . C.o >

hideg at. (meleg fiz.s6s mosas, pl. megse)

aktiv alapbetegség miatt karosodott vérkomponensek
mikroaggregatum képzddes fokozott kockazata
egyeb betegsegek: |. mint a donoroknal

alkalmatlansag: beteget, orvosat irasban tajékoztatni
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Autotranszfuzio (preoperativ vergyujtés-PAD/5.)

vegrehajto: vertr-s all., tr-s részleg (korhazi),  Afer-sel: vvs, thr, plazma?

feldolgozas: csak vérado allomason
cimke: autrotr. + beteg neve, azonositoja
vcs, Li, kodabar
els6 vv. el6tt 30 nappal kotelezb az ell-6 vizsg-ok elvégzése, ha a vért nem
a vv-t végzd korhazban hasznaljak fel

1x-re a keringd vertérf. max. 12 %-a vehetd le (65-75 ml/tskg x 0,12 max. 450 ml £ 10 %)
EPO-val 3 héten belul 2 | vér is vehetd!, antikoag. menny-e a leveendd vér
volum-hez korrigalandd! |. gyermek autotr.)

Vérvételi idopontok egyeztetése (# 3-7 nap,1.vv, 7 nap, 2.vv, 3 nap, op. = 13-17 nap)
heti 1x, (7 naponta), I I I I
op és ut. TV adas kozott > 3 nap
Htk > 33 %, hgb > 110 g/l
sze: Fe th (pl. gyakori — havi 1-3x —vérvételkor, vashaztartas ell-e mellett,1 héttel a
tervezett 1.vv el6tt, ut vv utan 3 hoig + labor kontroll)

epo
Autolég kérdéiv, beleegyezés §
a vérvetel alatt végig kozvetlen orvosi felugyelet szikséges sze. Infuzié (mi, mennyi?!)



http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.perspect.hu/images/naptar/asztali/nn-5001_5002.jpg&imgrefurl=http://www.perspect.hu/naptar_asztali.html&usg=__RGsCdUJwLQgzw63-LCVVl0sC9WU=&h=283&w=439&sz=93&hl=hu&start=15&tbnid=eJjP6VVwRtSl1M:&tbnh=82&tbnw=127&prev=/images%3Fq%3Dnapt%25C3%25A1r%26gbv%3D2%26hl%3Dhu
http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.perspect.hu/images/naptar/asztali/nn-5001_5002.jpg&imgrefurl=http://www.perspect.hu/naptar_asztali.html&usg=__RGsCdUJwLQgzw63-LCVVl0sC9WU=&h=283&w=439&sz=93&hl=hu&start=15&tbnid=eJjP6VVwRtSl1M:&tbnh=82&tbnw=127&prev=/images%3Fq%3Dnapt%25C3%25A1r%26gbv%3D2%26hl%3Dhu
http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.hirlevelgyar.hu/mails/unicredit/06/orvos.jpg&imgrefurl=http://www.hirlevelgyar.hu/mails/unicredit/06/&usg=__CgGHqIvMrdIMr84v7oQfs6vPAA0=&h=115&w=126&sz=5&hl=hu&start=12&tbnid=YZ-Fd0OX5qRA2M:&tbnh=82&tbnw=90&prev=/images%3Fq%3Dorvos%26gbv%3D2%26hl%3Dhu
http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.hirlevelgyar.hu/mails/unicredit/06/orvos.jpg&imgrefurl=http://www.hirlevelgyar.hu/mails/unicredit/06/&usg=__CgGHqIvMrdIMr84v7oQfs6vPAA0=&h=115&w=126&sz=5&hl=hu&start=12&tbnid=YZ-Fd0OX5qRA2M:&tbnh=82&tbnw=90&prev=/images%3Fq%3Dorvos%26gbv%3D2%26hl%3Dhu

Autotranszfuzio (preoperativ vergylujtés — PAD/6.)

AT cimke, donor/rec neve, szul ideje, TAJ-a

Retr. elott:
azonositok (beteg és ver!) egyertelmi azonositasa, ell-e
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Perioperativ hemodilucio — Acute Normovolemic
Hemodilution (ANH)/1.

Végezheti: korhaz, klin. (orvosi felugyelet!)
a vv-t végz0b orvos a vv-tol a retr-ig jelen legyen

Zsakra: beteg neve, vcs-ja, vv-i id6 (év,ho,nap,0ra,perc), vert vevd neve

.Nem vizsqgalt vér, csak autotranszfuzios célra”

Tarolas: < 8 6ra: + 20 °C
> 8 ora: + 4 °C (6 oran belul)
max: 24 6ra

Kontraind.: myocard. elégt.,
coronaria bet.,
obstruktiv tuddbet.,
sulyos anaemia,
mesenterialis vascularis elégt.

Elonye: csokkenti az op. alatti vvs veszteséget (higabb vér)
csokkenti a vér viszkozitasat, javitja a mikrocirkulaciot
csokkenti a tromb., FFP igényt

Retr. elott: adminisztrativ ell.
ABO, RH ell.




Acute Normovolemic Hemodilution — ANH/2.
krisztalloiddal/kolloid oldatokkal

csokkenti a htk-t, az op kozbeni vérkomponens (vvs) veszteséget,
megorzott a thr funkcio, alv-i faktorveszteség minimalis
koltsége Kkicsi, vér tarolasi 1d6 rovid, komponens karosodas kicsi

tilos: bacteriaemiaban

célteriiletek: postpartum haemorrhagia riziko, tu ?, ortop., gerinc op-K
Rh D neg, irreg at, ABO meghatarozasi problémak,
keresztproba nehézsegek

kivedheti a postop verzeseket €s az anaemiat

feltétel: hgb > 110 g/l, Htk > 33 %, thr > 100 x 10%/1, normal PI,
normal cardio-pulmonalis funkcio

Zhou J: A review of the application of autologous blood transfusion. Braz. J. Med. Biol. Res. 2016. 49 (9) 5493.
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Intraoperative Cell Salvage — ICS/1.

Intraop. autotr. (- vérmentés): -

Zsakra: beteg neve, vcs-ja, vv-i id6 (év,ho,nap,ora,perc), vert vevd neve ;@i

,Nem vizsgalt vér, csak autotranszfuzios célra” LTJ
Canister eszk: csak szirt vér (utdlag nincs modifikalva) d

Cell Saver (antikoag-sal, gyUjtés, mosas, koncentralas, 8-10 perces ciklusok),
Solcotrans (megall benne a véraramlas — Jehoval):
az 0sszegyUjtott vért centr-va, mosva purgalja /csonttdl, zsirtol stb./ vvs

reszuszpendalva (vvs-en kivul a TV minden eleme elvész, massziv
vérzés eseten ezek potlandok!)
ha az op. alatti vérvesztés > 2 E

transzf: tr szerelékkel, 800 ml felett leukodeplécios filterrel

veszélyei: alv. f., tromb. felhaszn.
befert6z6des (kivedése: tobbszori cell saver-es mosassal)
tu. sejt szorodas (megel6zése: specialis filter alkalmazasaval)
hemolizalt vér retr-ja
zsirembolia
cell savernél ez a kockazat csokken, mivel a zsirrészecskék
killepednek a mosdkamra falara




Intraop Cell Salvage/2. Haemonetics Cell Saver.
gyt’]jté, més, koncentralas, 8-10 er/ciklus

-




Intraop. Cell Salvage/3.
Indikacidk:
Elektiv vagy akut op jelent6s vérzéssel
Vérzés kockazata + kicsi preoperativ Hgb
Ritka vcsop és/vagy antitest/ek

Tr-t visszautasitja, de ICS-t elfogadja (pl. Jehova tanui)
(Fresenius C.A.T.S. —Continuonus Auto Transfusion System:

folyamatosan kering benne a vér —

spiral csérendszer, folyamatos gyUjtés, szeparalas,
reszuszpendalas, koncentralas,

- igy a Jehova elfogadja

Elonye:
j6 2,3-DPG, ATP
Normothermia
normal pH
Nincs K* emelkedés a vvs koncban

eltavolit:
plazmat, thr-t, aktivalt faktorokat — koagulopatia (diltciés

trombocitopénia, alv-i f. ¥, fibrinogén ¥, PTI T) — tii és labor m
(pl. ROTEM!) alapjan FFP 10-15 ml/tskg, thr transzf kellhet (s

fvs-t, szabad hgb-t, sejttormelékeket, intracellularis enzimeket - i




Intraop. Cell Salvage/4.
Continuonus Auto Transfusion System

Processed autologous for re-infusion

Patient ( \

-\‘%\

Hepannlzed saline

Dua!-lumer;] Saline Washed
suction catheter for washlng RBC
A

Reservoir

Cell saver

Waste products collection bag




Intraoperative Cell Salvage/s.

kontraind: lokalis hemosztat. anyagok hasznalata (pl. trombin)
sebfertbtlenitdvel kevert vér
kontaminacio: betadine, hidrogén-peroxid, alkohol, deszt viz,
viz, non-parenteral antibiotikum, fibrin gél, kollagen,
meconium, magzatviz, vizelet, gyomor tartalom, epe
cement hasznalta — orthop. op.
septikus op. (de a mosas a bakt-t eliminalja)
tu (PALL RC 100 — a tu. sejtet jol szlri)

[ 1
-
.

alf

(preop. -, periop. autotr. dag-ban végezhetd, csak intra- €s postop.
nem, mert a tu sejt szorodhat — recidiva veszély) -

Intraop. megmentett vér tarolasa:
Canister eszk: vv-tol szamitott 6 6ran belul beadandd
Cell saver: mosottvvs: <6 6ra +20°C
>60ra +4°C
max. 24 ora

csak autotr-ra (mas betegnek nem)
felel6s: a vérvevod




Postoperative Cell Salvage — PCS/1.

Postop. autotr. (- vérmentés):
draine-bdl
részben defibrinalt (antikoag. tart-u tartalyba — szlrék — tr.)
automata rendszer szUri, mossa a visszaadas el6btt
ha a varhato vervesztés 500-1000 ml
szemelyzet kepzés
gyuljtés dokumentacio, zacsko feliratozas
reinfuzid monitorizalas, dokumentalas (l. egyéb tr-k)

kontraind: septikus op.
tu?

veszelye: haemolysis
bakt. befertézodés
tu. sejt szorodas

a gydljtéstél szamitott 6 6ran belul beadando
csak autotr-ra (mas betegnek nem)



Postoperativ vermentes (PCS/2.)

Hemovac (comb):
Csip0 (HIP), terdizuleti total endoprotezis (TEP),
szivseb ‘
45 Hgmm szivas
230 y macrofilter

Bellovac
gerincsebeszet, HIP, TEP
90 Hgmm szivas
200 p macrofilter a szivozsakban
80 és 40 y microfilter a tr-s szerelékben

150-700 ml
Baktériumot nem szldrnek
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esetekben, csokkentheti a mortalitast is



http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://sites.google.com/site/paphonlap/_/rsrc/1230887933945/Home/8994_nervous_schoolboy_wearing_cap_and_gown_while_holding_his_diploma.jpg.png&imgrefurl=http://sites.google.com/site/paphonlap/&usg=__xl6cArhASf_v73h9A9F3xgZv7n4=&h=350&w=301&sz=82&hl=hu&start=3&tbnid=ieBnmqnyTn0I9M:&tbnh=120&tbnw=103&prev=/images%3Fq%3Danalizis%26imgtype%3Dclipart%26as_st%3Dy%26gbv%3D2%26hl%3Dhu
http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://sites.google.com/site/paphonlap/_/rsrc/1230887933945/Home/8994_nervous_schoolboy_wearing_cap_and_gown_while_holding_his_diploma.jpg.png&imgrefurl=http://sites.google.com/site/paphonlap/&usg=__xl6cArhASf_v73h9A9F3xgZv7n4=&h=350&w=301&sz=82&hl=hu&start=3&tbnid=ieBnmqnyTn0I9M:&tbnh=120&tbnw=103&prev=/images%3Fq%3Danalizis%26imgtype%3Dclipart%26as_st%3Dy%26gbv%3D2%26hl%3Dhu

Irodalom:
Goldberg J. et. Al.: Greater volume of acute normovolemic hemodilution may aid in redu-
cing blood transfusions after cardiac surgery. Ann. Thorac. Surg. 2015. 100. 1581- 1587

Cao J. W. et al.: The study of the security of acute normovolemic hemodilution autologous
transfusion in orthopedic perioperation. J. Clin. Transfus. Lab. Med. 2014. 16. 263-265.

Jakovina Blazekovic S. et al.: Pre-operative autologous blood donation versus no blood donation
in total knee arthroplasty: a prospective randomised trial. Int. Orthop. 2014. 38. 341-346.

Li. H. G. et al.: Effectiveness of intraoperative autotransfusion in mild-bleeding surgery: a
randomized controlled trial. Med. J. Peking Union Med. College Hosp. 2015. 6. 9-13.

Tesic I. et al.: Autologous blood transfusion in patients undergoing hip replacement surgery. Med.
Pregl. 2014. 67. 101-107.

Dietrich W. et al: Autologous blood donation in cardiac surgery: reduction of allogenic blood
transfusion and cost-effectiveness. J. Cardiothorac Vasc. Anesth. 2005. 19. 589-596.

Tamai K. et al.: Which is the best schedule of autologous blood storage for preoperative
adolescent idiopathic scoliosis patients? Scoliosis. 2015. 10: S11

Tsuno N. H. Et al.: The current status of autologous blood transfusion in Japan — the importance
of pre-deposit autologous blood donation program and the needs to achieve patient blood
management. Transfus. Apher. Sci. 2013. 49. 673-680.

Yamamoto Y. et al.: Safety and efficacy of preoperative autologous blood donation for high-risk
pregnant women: experience of a large university hospital in Japan. J. Obstet. Gynaecol. Res.
2014. 40. 1308-1316.

Zheng Y. et al.: Preoperative autologous blood donation in patients with elective surgery and
blood protection. Chinese J. Blood Transf. 2013. 26. 690-691.

Wei M. et al.: Effect of autologous blood transfusion on cytoimmunity function in patients
undergoing cardiac operation. Chines J. Blood Transfus. 2014. 27. 1305-1307.

Yilmaz S. et al.: Freezing of apheresis platelet concentrates in 6 % dimethyl sulfoxide: the first
preliminary study in Turkey. Turk. J. Haematol. 2016. 33. 28-33.



http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.berze-nagy.sulinet.hu/tanos/fooldal/irodalom.jpg&imgrefurl=http://www.berze-nagy.sulinet.hu/tanos/fooldal/fooldal.htm&usg=__ooAUp_RoWVxZS-Pv1PwCqEDMYBU=&h=118&w=100&sz=12&hl=hu&start=2&tbnid=AOHI13hs0fVgrM:&tbnh=88&tbnw=75&prev=/images%3Fq%3Dirodalomjegyz%25C3%25A9k%26imgtype%3Dclipart%26as_st%3Dy%26gbv%3D2%26hl%3Dhu
http://images.google.hu/imgres?imgurl=http://www.berze-nagy.sulinet.hu/tanos/fooldal/irodalom.jpg&imgrefurl=http://www.berze-nagy.sulinet.hu/tanos/fooldal/fooldal.htm&usg=__ooAUp_RoWVxZS-Pv1PwCqEDMYBU=&h=118&w=100&sz=12&hl=hu&start=2&tbnid=AOHI13hs0fVgrM:&tbnh=88&tbnw=75&prev=/images%3Fq%3Dirodalomjegyz%25C3%25A9k%26imgtype%3Dclipart%26as_st%3Dy%26gbv%3D2%26hl%3Dhu

Koszonom megtisztel6 figyelmuket




