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» Kan transfiizyonu saglik tedavilerinin én
onemli tamamlayicilarindandir.

* Ancak 6nemli klinik riskleri de tasidig:
bilinmektedir.



Giivenli transfiizyon

- Giivenli kan transfiizyonu giivenli bagisci secimi ile baslayan ve
kanin test edilmesi, bilesenlerine ayrilmasi, saklanmasi ve hastaya
transfiizyonu ile devam eden uzun siiregleri kapsar.

- Hastaya kan transfiize edilirken uygun zamanda verilmesi,
izlenmesi ve yan etkilerin zamaninda taninarak miidahale edilmesi
glivenli transflizyonun geregidir.



Giivenli transfiizyon

» 2015 yilinda yaymlanan “ Ulusal kan ve kan bilesenleri hazirlama,
kullanim ve kalite giivencesi rehberi” ve 2016’da yayinlanan
“Ulusal Hemovijilans Rehberi” ne;gore transfiizyon yapilan
hastalarin transfiizyon stiresince izlenmesi ve reaksiyon gelistigi
zaman miidahale edilerek bulgularin kaydedilmesi ve bildiriminin
yapilmasi gereklidir.

- Hemovijilans sisteminin parcast olarak-transfiizyon reaksiyonlari
konusunda doktor ve hemsirelerin egitimi ve transfiizyonlarin
izlenmesi cok onemlidir.



T
Tirkiye’'de kan giivenligi

« 2007 Kan ve kan tirtinleri Kanunu

- 2008 Kan ve kan tirtinleri Yonetmeligi
» 2009 Ulusal Kan ve kan tirtinleri Rehberi



« Ttirkiye ntifusu 82 milyon 3 bin 882 kisi
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TURKIYE'DE KAN TEDARIGI

« Kan tirtinlerinin tedarik¢i kurumu tilkemizde Tiirk Kizilay’dir ve yaymlanan
verilere gore yillik kan tirtinti kullanimi yaklasik 3 milyon tinitedir

- 18 Bolge Kan Merkezi, 67 Kan Bagis1 Merkezi, 54 Kan Alma Birimi ve gezici
ekipler ile kan hizmetleri konusunda faaliyetlerine' devam etmektedir.

» 2018 y1ilinda tilke kan ihtiyac13.005.641 iinite olarak gerceklemis olup, Tiirk
Kizilay, bu ihtiyacin 9%86’sim karsilamistr.



Turk Kizilay 2.0/1.482
Tranfuzyon Merkezlen 129.246
Gecici Surell BKM 304.913
2018 Yali Kan thtiyac 3.005.641




2018 YILINDA TOPLANAN KAN BAGISLARININ BOLGELERE GORE DAGILIVI
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2004-2018 YILLARI KAN BAGISI SAYISI
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Kan iirtinlerinde enfeksiyon riski

Donasyon = Taramatest = Dogrulanmis :

sayisi pozitifligi Test paatiflii

O L
2015 1.937.932 9020 7378 465 381
2016 2.141.765 8670 6918 405 323
2017 2.391.573 8300 6370 347 266
2018 2.571.482 7.096 5.787 276 225

Donasyon : Taramatest : Dogrulanmis :

sayisi :  pozitifligi = Test pozitifligi -

(n) N Y .Y
2015 1.937.932 3196 269 165 14
2016 2.141.765 4905 292 229 14
2017 2.391.573 4.474 320 187 13
2018 2.571.482 5.030 306 196 12

Donasyon = Taramatest = Dogrulanmis :

sayisi : pozitifligi Test pozitifligi

(n) )
2015 1.937.932 3458 119 178 6
2016 2.141.765 4858 158 227 7
2017 2.391.573 5247 218 219 9
2018 2.571.482 4.584 248 178 10




Turkiye’de transtiizyon reaksiyon reaksiyonlari

- 2016 yilinda yaymlanan hemovijilans rehberine
uygun olarak transfiizyon reaksiyonlarini takip
eden 11 merkezin yayinladigt transfiizyon
reaksiyonlar1 incelendi.

. Bu merkezlerin 7 si Istanbul, 3ii Izmir ve 1 i
Ankara ilindeki hastanelerdi.



Tirkiye'de transtiizyon reaksiyon reaksiyonlar1

SIstanbul 7
% |zmir 3
= Ankara 1
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e
Merkezler

yil hastane kan kullanim reak sayi reak %
2017 IST /DEVLET el 29223 28 0.09
2016-2017 1ST/ UNIV 6297-8845 101 (35+66) 0.074
2017-2018 iZMiR/DEVLET 25000-26500. 7+21 0.02-0.08
2015-20171ZMIR/DEVLET o uratZR2hwi it o 58 0.027
2017 iZMiR/DEVLET 20664 17 0.08
2015-2017 iST/UNIV 9470 48
2018:iST/DEVLET 6022 28 Z1L
2015-2018 iST/DEVLET 84442(21110) 40
20152018 iST/UNiV 18864 (4716) 82 0.044
2011-2018 iST/DEVLET 33253 64
2017-2018 ANKARA/DEVLET 10245 (5488+475] (16+14) 30 0.029

plutspende 300.107 524 0.17



Transtiizyon reaksiyonlari

 Toplam 300.107 iinite kanin transftizyonu ile 524 transfiizyon reaksiyonu
gdzlenmis (%0.17).

- TR 174/100.000

* Bu reaksiyonlarin

236 (7%45) 1 alerjik reaksiyon,

114 (%22) si febril non hemolitik reaksiyon,
« 8 anafilaksi,

-5 TACO,

- 2 TRAL]J,

« 6 TAD olarak bildirilmis.



Kan tiriinleri

« Reaksiyonlarm

%40 1 eritrosit stispansiyonu (ES),

%35 aterez trombosit stispansiyonu (ATS),

% 20 taze donmus plazma (TDP),

7% 5 havuzlanmis trombosit stispansiyonu (HTS) ile gelismisti.

TR Gorulen kan trtnleri

)

=1 =2 =3 =4



Siiflama

TRANSFUZYON REAKSIYONLARI
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Bildirimde sorunlar;

» Reaksiyon bildirimi hemovijilans rehberinin yayinlanmasindan
sonra artmaya basladi

- Reaksiyon siniflamasinda hala sikintilaxr var

- Bildirimde endise devam ediyor

- Oliimciil reaksiyon bildirimi yok

- Transfiizyonla enfeksiyon bulasi verisi yok

« Transfiizyon izlemi siipheli

- Endikasyon degerlendirme i¢in dosya kayitlar yetersiz



Basarihi Bildirim Sistemi

*Cezalandirma olmayan Bildirim yapan ceza almayacagindan emin olmali, kendini 6zgiir
hissetmeli.

*Gizlilik esasl1 hasta, bildirim yapan ve kurum kimlikleri hicbir zaman agiga vurulmamal:.

*Bagimsiz Bildirim sistemi higbir otoritenin bildirim yapani veya kurumu ceza verme
yetkisinden bagimsiz olmali.

*Uzman analizi Raporlar klinik durumlar ve altta yatan sistem nedenleri konusunda bilgi
sahibi yetkin kisiler tarafindan degerlendirilmelidir.

eZamaninda raporlama Bildirimler zamaninda analiz edilip 6neriler hizla yayilmaldir, 6zelikle
ciddi tehlikeler var oldugunda.

*Sisteme uyumlu 6neriler Kisisel yetkinlik ve becerilerden ¢ok sistem, islem ve iiriin
degisikligine odakli 6neriler olmalidir.

*Yanith (geri bildirimli) Kurum aldig1 raporlari analiz edip 6neriler tiretebilmelidir.
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7 yilik ISTARE hemovijilans sonugclari
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Number-of. countries or regions submitting 4485 the ISTARE database, by reporting year.

Politis C et al. The International Haemovigilance Network Database for the Surveillance of Adverse Reactions and Events in
Donors and Recipients of Blood Components: technical issues and results Vox Sanguinis. 2106
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7 yilhk ISTARE hemovijilans sonugclari

» 132.8 milyon kan komponenti kullanimis

« Tim TR insidans1 77.5 / 100 000 kan komponenti
« % 251 ciddi (19.1 /100 000).

« 349 6lum (0.26_/:100.000),

* % 58 solunum sistemi TR

« (TACO %27, TRALL %19 veya TAD %12)

Politis C et al. The International Haemovigilance Network Database for the Surveillance of Adverse Reactions and Events in
Donors and Recipients of Blood Components: technical issues and results Vox Sanguinis. 2106
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7 yilhk ISTARE hemovijilans sonugclari

All reactions [0 = 92 850) Serious reactions (n = 22 879)

Adverse reaction O U
Allergic 334 25.1
Febrile non-haemaolytic ransfusion reaction [NHTR) 32.3 10.4
Delaved serological tramsfusion reaction [DSTR) 12.1 20.8°
Delayed haemolytic transfusien-céattion [DHTR) 43 1640
Transfusion-associa d/circulatory overlead [TACD) 2 B.6
Transfusion-associaied dyspneea (TAD) 22 4.8
Transfusion-relatedsacute lung injury (TRALI 1 15
All other adverse réactions” 10.7 10.4
Total 1040 1040

“The high percentage of DSTR among the serious reactions results from-twe-countiries dassifying these-eases as grade 2 (severe) because of their
chranicity.

Induding posttrangusion pumura [FTP), hypotensive reactions, transfusion-transmitted bacterial, viral and parastic infectiors and transfusion-asso-
dated grafi-versus-host disease [TA-GVHD)L

Distribution (%) by type of all and serious transfusion-associated adverse reactions recorded in the
ISTARE database, 2006=2012

Politis C et al. The International Haemovigilance Network Database for the Surveillance of Adverse Reactions and Events in
Donors and Recipients of Blood Components: technical issues and results Vox Sanguinis. 2106
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SONUC

» Sonug olarak transfiizyon riskli bir tedavidir
- Izlendigi zaman reaksiyon orani tahmin edilenden yiiksektir

- Bu nedenle transfiizyon endikasyonu konulurken
- risk/yarar dengesi goz 6nitinde tutulmali
- transfiizyon stiresince hastalar yakindan izlenmelidir

- transfiizyon reaksiyon bildirimi yapilmasi i¢in egitimler yapilmalidir

» Transfiizyon reaksiyon bildirimi yapilmalidir
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