ISAKYMAS
DEL LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRO 2005 M.
VASARIO 4 D. JSAKYMO NR. V-84 ,,DEL KRAUJO DONORU SVEIKATOS
TIKRINIMO TVARKOS APRASO, PRIVALOMUJU TYRIMU SARASO, REIKIAMU
SVEIKATOS RODIKLIU IR KRAUJO DONORU APKLAUSOS ANKETOS
PATVIRTINIMO“ PAKEITIMO

2014 m. kovo 27 d. Nr. V-411
Vilnius

1. Pakeiciu Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2005 m. vasario 4 d.
jsakymg Nr. V-84 D¢l Kraujo donory sveikatos tikrinimo tvarkos apraso, Privalomyjy tyrimy
sgraSo, Reikiamy sveikatos rodikliy ir Kraujo donory apklausos anketos patvirtinimo* ir iSdéstau ji
nauja redakcija:

,LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS
ISAKYMAS

DEL KRAUJO IR KRAUJO SUDETINIU DALIU DONORU SVEIKATOS TIKRINIMO
IR DONORU KRAUJO IR KRAUJO SUDETINIU DALIU PAEMIMO TVARKOS
APRASO PATVIRTINIMO

Vadovaudamasis Lietuvos Respublikos kraujo donorystés jstatymo 4 straipsniu ir 5
straipsnio 1 dalimi, jgyvendindamas 2004 m. kovo 22 d. Europos  Komisijos direktyva
2004/33/EB, jgyvendinan¢ia Europos Parlamento ir Tarybos direktyva 2002/98/EB dél tam tikry
kraujo ir kraujo komponenty techniniy reikalavimy (OL 2004 m. specialusis leidimas, 15 skyrius,
8 tomas, p. 272), su paskutiniais pakeitimais, padarytais 2011 m. balandzio 11 d. Komisijos
igyvendinimo direktyva 2011/38/ES (OL 2011 L 97, p. 28), ir atsizvelgdamas j Europos Tarybos
2013 m. rekomendacijas ,,Dé¢l kraujo komponenty ruoSimo, naudojimo ir kokybés uztikrinimo*:

1. Tvirtinu Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donory sveikatos tikrinimo ir donory
kraujo ir kraujo sudétiniy daliy paémimo tvarkos aprasa (pridedama).

2.Pripazistu netekusiu galios Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministerijos 1998 m. spalio 22 d. jsakyma Nr. 605 ,,D¢l Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy paémimo
1§ donory tvarkos, davimo doziy ir daznumo patvirtinimo*.

3. P avedujsakymo vykdyma kontroliuoti viceministrui pagal veiklos sritj.*

2.Nustatau, kad sis jsakymas jsigalioja 2014 m. geguzés 1 d.

Sveikatos apsaugos ministras Vytenis Povilas Andriukaitis
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PATVIRTINTA

Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro
2005 m. vasario 4 d. jsakymu
Nr. 84

(Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro
2014 m. kovo 27 d.

jsakymo Nr. V-411 redakcija)

KRAUJO IR KRAUJO SUDETINIU DALIU DONORU SVEIKATOS TIKRINIMO IR
DONORU KRAUJO IR KRAUJO SUDETINIU DALIU PAEMIMO TVARKOS APRASAS

| SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donory sveikatos tikrinimo ir donory kraujo ir kraujo
sudétiniy daliy paémimo tvarkos aprasas (toliau — aprasas) nustato kraujo ir kraujo sudétiniy daliy
donorams (toliau — donorai) teikiamg ir donory teikiamg informacija, donory medicininés atrankos
tvarka, privalomyjy tyrimy sgrasg ir jy atlikimo tvarka, donory tinkamumo kriterijus, kraujo ir
kraujo sudétiniy daliy paémimo i§ donory tvarka, davimo dozes ir daznuma.

2. Donory medicinine atranka siekiama apsaugoti donory sveikatg ir kiek galima
sumazinti ligy perdavimo per kraujg rizika.

3. Jvertinti donoro medicining anamnezg¢ ir rizikos veiksnius, atrinkti donorg ir
konsultuoti jj pries kraujo ar jo sudétiniy daliy davimg bei leisti duoti kraujo ar jo sudétiniy daliy
turi teise tik gydytojas.

4. Donoras, pageidaujantis duoti kraujo arba jo sudétiniy daliy, pries kiekvieng kraujo ar
jo sudétiniy daliy davimg privalo uzpildyti Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donory apklausos
anketg (priedas) ir nurodyti, ko pageidauja duoti — kraujo ar jo sudétiniy daliy. Kraujo ir kraujo
sudétiniy daliy donory apklausos anketa saugoma kraujo donorystés jstaigoje (toliau — KDJ]) 30
mety.

5. ApraSe vartojamos sgvokos:

5.1. Cirkuliuojan¢io kraujo taris (toliau — CKT) — donoro kraujo tiris,
apskai¢iuojamas pagal donoro lytj, svorio ir igio parametrus.

5.2. Donorystés sustabdymas — tai asmens teisés duoti kraujo ar jo sudétiniy daliy
sustabdymas gydytojo nurodymu. Donorystés sustabdymas gali biiti nuolatinis (donorystés
uzdraudimas) arba laikinas (donorystés atidéjimas).

6. Kitos Siame apraSe vartojamos sgvokos atitinka Lietuvos Respublikos kraujo
donorystés jstatyme, kituose jstatymuose ir kituose teisés aktuose vartojamas sgvokas.

Il SKYRIUS
DONORAMS TEIKIAMA INFORMACIJA

7. KDI numatomiems kraujo ar jo sudétiniy daliy donorams teikia:

7.1. visuomenés nariams suprantamg mokomaja medziaga apie pagrindines kraujo
savybes, kraujo ir kraujo sudétiniy daliy davimo procediiras, i§ kraujo ir aferezés budu
gaunamus komponentus ir jy naudg pacientams;

7.2. informacija apie sveikatos patikrinimo, sveikatos bei medicinings istorijos ir donory
kraujo tyrimy reikalavimo prieZastis ir Zinojimu pagrjsto sutikimo svarba;
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7.3. informacijg apie donorystés atid¢jima ir donorystés uzdraudima bei priezastis, dél
kuriy asmenys neturi duoti kraujo ar kraujo sudétiniy daliy, nes tai gali sukelti pavojy recipientui,
taip pat informacija apie savarankiska donorystés atidéjima ir jos atsisakyma.

7.4. informacija apie donoro asmens duomeny teikimg Kraujo donory registrui ir asmens
duomeny apsauga;

7.5. informacijg apie priezastis, dél kuriy asmenys neturi duoti kraujo ar kraujo sudétiniy
daliy, nes tai gali pakenkti jy sveikatai;

7.6. informacijg apie donorystés procediiry pobudj ir atitinkamg su donoryste susijusig
rizikag bei galimybe, kad kraujas ir kraujo komponentai gali neatitikti nustatyty
transfuzijos reikalavimy;

7.7. informacija apie galimybe bet kuriuo kraujo ar kraujo sudétiniy daliy davimo
proceso metu patiems atsisakyti donorystés arba jg atidéti;

7.8. informacija apie priezastis, dél kuriy yra svarbu, kad donorai informuoty KDJ apie
bet kokj vélesnj jvyki, dél kurio anks€iau duotas kraujas ar kraujo sudétinés dalys galéty tapti
nebetinkamais transfuzijai;

7.9. informacijg apie biitinybe pranesti KD] apie atsiradusias po donacijos pavojingas
nepageidaujamas reakcijas, apie tai, kad Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donory apklausos
anketoje nepazymeéjo svarbiy fakty, dél kuriy duotas kraujas ar kraujo sudétinés dalys gali biiti
netinkami naudoti;

7.10. informacija apie KD] pareigg informuoti donorg, jei tyrimo rezultatai rodo kokj
nors svarby donoro sveikatos sutrikima;

7.11. informacijg apie tai, kad pakartotinai gavus reaktyvius atrankiniy tyrimy dél
hepatito B, hepatito C, ZIV ar sifilio rezultatus, paimtas kraujo vienetas bus sunaikintas, o gavus
teigiamus patvirtinamyjy tyrimy rezultatus — donorui bus uzdrausta duoti kraujo;

7.12. informacijg apie tai, kad donorai gali bet kuriuo metu pateikti jiems riipimus
klausimus.

8. Informacijos teikimo donorams tvarkg nustato KD] vadovas.

111 SKYRIUS
DONORU TEIKIAMA INFORMACIJA

9. KDI uztikrina, kad donorai pries kiekvieng kraujo ar kraujo sudétiniy daliy davimag
pateikty KDJ Siuos dokumentus ir informacija:

9.1. donoro asmens dokumentg ir informacijg rySiams palaikyti;

9.2. uzpildyta Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donory apklausos anketg ir gydytojo
prasoma informacija asmeninés apklausos metu. Si informacija apima veiksnius, kurie gali padéti
nustatyti ir atmesti asmenis, kuriy duodamas kraujas galéty kelti pavojy recipienty sveikatai (pvz.,
platinti ligas) arba kraujo davimas — savo paciy sveikatai.

10. KDI imti kraujg ar jo sudétines dalis gali tik donorui pasiraSius Kraujo ir kraujo
sudétiniy daliy donory apklausos anketoje, patvirtintoje gydytojo parasu. Donoras paraSu
patvirtina, kad:

10.1. perskaite ir suprato pateikta mokomaja medZziaga;

10.2. tur¢jo galimybe uzduoti klausimy;

10.3. gavo tinkamus atsakymus ] visus uzduotus klausimus;

10.4. suteiké informacija pagrjsta sutikima testi kraujo davimo procesa;

10.5. visa jo pateikta informacija, jo turimais duomenimis, yra teisinga.

IV SKYRIUS
DONORU MEDICININE ATRANKA
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11. Donory medicining atranka sudaro anamnezés surinkimas, medicininé donoro
apzitra, kai vertinama bendras jo kiino iSsivystymas, psichikos ir emociné biiklé, intoksikacijos
alkoholiu ir (arba) psichika veikianciais vaistais ar narkotinémis medziagomis pozymiai,
silpnumas, iSsekimas, mazakraujysteé. Donoro oda turi biiti sveika, jos vientisumas
nepazeistas infekcijy, injekeijy ar kitokiy suzeidimy.

12. Donoro pulsas turi buti ritmiskas, jo daznis — nuo 50 iki 100 karty per minutg.
Sistolinis arterinis kraujo spaudimas — nuo 100 iki 180 mm Hg, diastolinis — nuo 50 iki 100 mm
Hg.

13. Privalomy tyrimy sarasas ir jy atlikimo tvarka:

13.1. atliekami klinikiniai kraujo tyrimai prie§ kiekvieng donacija:

Tyrimas

Tyrimo atlikimas duodant
kraujg ar jo sudétines dalis,
iSskyrus trombocitus

Tyrimo atlikimas duodant
trombocitus

Hemoglobino konc. g/l

Privalomas

Privalomas

Trombocity skaicius /1

Neprivalomas

Privalomas

13.2. kraujo grupiy tyrimai, kai kraujas ar jo komponentai yra skirti transfuzijai:

Tyrimas Pirma donacija Antra ar vélesnés donacijos,
atliktos toje pacioje KD]

Kraujo grupé pagal ABO ir Privalomi Privalomi

RhD

Kell antigenas Privalomas Neprivalomas

13.3. imuniniy eritrocity antikiiny tyrimai, kai Kraujas ar jo komponentai yra skirti

transfuzijai:

Tyrimas Pirma donacija Antra ir kitos donacijos

Moterys Vyrai Moterys Vyrai
Imuniniai Privalomas Privalomas Privalomas kas 6 ménesius | Privalomas, jei
eritrocity arba dazniau, jei po po paskutinio
antikiinai paskutinio kraujo ar kraujo | kraujo ar kraujo

sudétiniy daliy davimo buvo | sudétiniy daliy
néstumas ar buvo atlikta davimo buvo
transfuzija atlikta

transfuzija

13.4. infekciniy ligy tyrimai:

Tyrimas

Kiekviena donacija

T. pallidum antikiiny

Privalomas, i$skyrus aferezés budu paruostai plazmai,
skirtai kraujo vaistiniy preparaty gamybai (ar §j tyrimg
biitina atlikti aferezés buidu paruostai plazmai, sprendzia
KDI vadovas)
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Hepatito B pavirSinio antigeno Privalomas
Hepatito C viruso antikiiny Privalomas

Virusy ZIV-I ir ZIV-II antikiiny Privalomas

Virusy ZIV-I, hepatito B ir hepatito C Privalomas

nukleino riigsciy

13.5. Bendro baltymo koncentracija plazmos donoro kraujyje nustatoma pirma kartg
duodantiems plazmos donorams, toliau — ne reciau kaip kartg per metus.

13.6. Prireikus, atliekant medicining donoro atranka, gydytojas gali paskirti papildomus
tyrimus ir (arba) rekomenduoti gydytojy specialisty konsultacijas.

14. Donorui gali buti taikomas laikinas ir (arba) nuolatinis donorystés sustabdymas.
Teis¢ sustabdyti donoryste turi gydytojas, atsizvelgdamas ] donory tinkamumo, donorystés
uzdraudimo ir atidéjimo kriterijus.

V SKYRIUS
DONORU TINKAMUMAS

15. Donory tinkamumo kriterijai ir reikiami sveikatos rodikliai:
15.1. donory amzius:

AmzZius Papildomos salygos

18-65 metai

Vyresni kaip 60 mety, pirma kartg KDI gydytojo nuozitira, vadovaujantis donory

duodantys kraujo ar jo sudétiniy daliy tinkamumo Kriterijais

Vyresni kaip 65 mety KDI gydytojas kasmet iSduoda leidima,
vadovaudamasis donory tinkamumo kriterijais

15.2. donory kiino masé, tigis, CKT:

Kino masé CKT

Kraujo ir jo sudétiniy daliy >50 kg -
donory (iSskyrus tuos donorus,
kuriems atliekama dviguba
eritrocity aferezé)

Donory, kuriems atliekama - >4.5 litrai
dviguba eritrocity afereze, kai
vadovaujamasi CKT formule

Donory, kuriems atlickama Vyry kiino masé¢ >70 kg ir -
dviguba eritrocity aferezé, kai agis
nesivadovaujama CKT formule >165 cm;

motery kiino masé¢ >70 kg ir
tgis >170 cm

15.3 hemoglobino koncentracija donoro kraujyje:

Kraujo ir jo sudétiniy daliy donory (iSskyrus tuos Donory, kuriems atlieckama dviguba
donorus, kuriems atliekama dviguba eritrocity eritrocity afereze
afereze)
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Vyry Motery

Vyry Motery

>135 g/l >125 g/l

>140 g/l >145 g/l

15.4. bendro baltymo koncentracija aferezés plazmos donoro kraujyje:

| Bendras baltymas \ >60 g/l
15.5. trombocity skaiCius aferezés trombocity donoro kraujyje:
| Trombocitai | >150 x 10° /I

16. Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donorystés uzdraudimo kriterijai:

Kraujotakos sistemos liga

Aktyvi ar buvusi sunki kraujotakos sistemos
liga, i8skyrus visiSkai 1Sgydytus jgimtus
sutrikimus

Centrinés nervy sistemos liga

Sirge sunkia centrinés nervy sistemos liga

Padidéjusi kraujavimo rizika

Koagulopatija, trombocitopatija

Kartotiniai alpimo atvejai ar buve traukuliai

ISskyrus vaikystéje buvusius traukuliy epizodus
arba jei praeityje buve traukuliai, nutraukus
priestraukulinj gydyma, nesikartojo 3 metus

Kraujo, imuninés sistemos, kvépavimo
sistemos, lyties ir Slapimo sistemos, medziagy
apykaitos, virskinimo sistemos ligos

Sergantys sunkia aktyvia, létine ar
pasikartojancia liga

Diabetas

Gydomi / gydyti insulinu

Infekcinés ligos

Sifilis

Hepatitas B, iSskyrus HBSAg ir HBV DNR
neigiamus donorus, kuriems yra susiformaves
imunitetas pries hepatito B virusa.

Hepatitas C

ZIV /11

ZTLV Il

Babesiozé (iSskyrus apraso18 punkte nurodyta
atveji)

Vidaus organy leiSmanioz¢ (iSskyrus apraSo18
punkte nurodyta atvejj)

Cago liga (i§skyrus apraso18 punkte nurodyta
atveji)

Piktybinés ligos

ISskyrus i§gydytas neoplazijas in situ

UZkrec¢iamosios spongiforminés encefalopatijos
(pvz., Kroicfeldo-Jakobo liga, Kroicfeldo-
Jakobo ligos variantas)

Asmenys, kuriy Seimos istorija rodo esant
didele rizikg iSsivystyti uzkreciamosioms
spongiforminéms encefalopatijoms, asmenys su
ragenos ar tvirtosios smegeny plévelés
transplantu arba asmenys, kurie anks¢iau buvo
gydyti vaistais, pagamintais i§ Zmogaus
hipofizés (esant Kroicfeldo-Jakobo ligos
variantui gali buti rekomenduojamos
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papildomos apsaugos priemongés)

Intraveniniy narkotiky, intraveniniy /
intraraumeniniy anaboliniy steroidy ar
hormoniniy preparaty vartojimas

Ksenotransplantacijos recipientai

Seksualiné elgsena

Asmenys, dél kuriy seksualinés elgsenos kyla
didelé rizika uzsikrésti infekcine liga, kuri gali
biiti perduodama per krauja

17. Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donorystés atidéjimo kriterijai:
17.1. infekcijos. Po infekcinés ligos (visiskai pasveikus) donorysté atidedama ne
trumpiau kaip dviem savaitéms. Kitais atvejais atidedama:

Kriterijus Atidéjimo laikotarpio trukmé
Bruceliozée (i8skyrus apraSo18 punkte | 2 metai po visiSko pasveikimo
nurodyta atvejj)

Osteomielitas

2 metai po patvirtinto pasveikimo

Ku karstligé (iSskyrus apraso18 punkte
nurodyta atvejj)

2 metai po patvirtinto pasveikimo

Toksoplazmozé (iSskyrus apraso18

6 ménesiai po klinikinio pasveikimo

punkte nurodyta atvejj)

Tuberkuliozé 2 metai po patvirtinto pasveikimo

Reumatas 2 metai po simptomy i$nykimo ir kai néra 1étinés Sirdies
ligos pozymiy

Kar$¢iavimas 2 savaités po simptomy iSnykimo

Gripas ar kitos ] gripa panasios ligos

2 savaités po simptomy iSnykimo

Maliarija (iSskyrus apraso18 punkte
nurodytg atvejj)

Asmenys, gyvene maliarijos zonoje
pirmuosius penkerius gyvenimo metus

Asmenys, sirge maliarija

Asimptominiai endeminiy zony

lankytojali

Asmenys, kars¢iave apsilankymo
endemingje zonoje metu arba Sesiy
menesiy laikotarpiu po apsilankymo
endeminéje zonoje

3 metai po grjzimo i§ paskutinio lankymosi bet kokioje
endeminéje zonoje, jei nepasireiskia simptomai;
laikotarpis gali biiti sutrumpintas iki 4 ménesiy, krauja
imunologiniy arba molekuliniy genominiy tyrimy
rezultatai yra neigiami

3 metai po gydymo nutraukimo ir nesant simptomy. Po
to priimtina tik tuomet, jei imunologinio arba
molekulinio genominio tyrimo rezultatas yra neigiamas

6 ménesiai po iSvykimo 1§ endeminés zonos, nebent
imunologinio arba molekulinio genominio tyrimo
rezultatas yra neigiamas

3 metai po simptomy iSnykimo; laikotarpis gali buti
sutrumpintas iki 4 ménesiy, jei imunologinio arba
molekulinio tyrimo rezultatas yra neigiamas

Vakary Nilo karstligeé (iSskyrus
apraso 18 punkte nurodyta atveji)

28 dienos po iSvykimo i$ tebesitesiancio Vakary Nilo
viruso plitimo zonos




12

17.2. rizika gauti infekcijg perpilant kraujo komponentus:

Kriterijus

Atidéjimo laikotarpio trukmé

— Endoskopinis tyrimas;

— kraujo patekimas ant gleivinés arba
suzeidimas adata;

— kraujo komponenty transfuzija;

— zmogaus audiniy ar Igsteliy transplantas;

— didzioji chirurginé operacija;

— tatuiravimas arba ziedy vérimas j kiing;

— akupunktiira, i§skyrus tuomet, kai jg atlieka
kvalifikuotas sveikatos prieziiiros specialistas,
naudojantis sterilias vienkartines adatas;

— asmenys, kuriems kyla pavojus dél artimy
buitiniy santykiy su hepatitu B, hepatitu C, ZIV
serganciais ir $iais virusais infekuotais
asmenimis

Donorysté atidedama 6 ménesiams arba 4
ménesiams, jei hepatito B, hepatito C ir ZIV
nukleino rigséiy tyrimas yra neigiamas

Asmenys, dél kuriy elgsenos ar veiklos kyla
pavojus uzsikrésti infekcija, kuri gali biiti
perduodama per krauja

Nutraukus rizikingg elgseng ar veikla,
donorysté atidedama:

— 6 ménesiams arba 4 ménesiams, jei hepatito
B, hepatito C ir ZIV nukleino riig§¢iy tyrimas
yra neigiamas;

— laikotarpiui pagal atitinkamg ligg ir galimybe
ja diagnozuoti

17.3. skiepijimas:

Kriterijus

Atidéjimo laikotarpio trukmé

Susilpninti virusai arba bakterijos

4 savaités

Inaktyvuoti / sunaikinti virusai, bakterijos arba
riketsijos

Donorystés atidéti nereikia, jei asmuo sveikas

Toksoidai

Donorystés atidéti nereikia, jei asmuo sveikas

Hepatito A ar hepatito B vakcina

1 savaité po hepatito B vakcinos, siekiant
iSvengti HBsAg teigiamo rezultato dél
vakcinavimo

Pasiutlige

Donorystés atidéti nereikia, jei asmuo sveikas.
Jei vakcinuotas uzsikrétes asmuo, atidedama
vieniems metams

Erkinio encefalito vakcinos

Donorystés atidéti nereikia, jei asmuo sveikas

17.4. kitos priezastys:

Kriterijus

Atidéjimo laikotarpio trukmé

Neéstumas

6 ménesiai po gimdymo arba néStumo
nutraukimo, i§skyrus i$skirtines aplinkybes,
vadovaujantis gydytojo sprendimu

Mazoji chirurginé operacija

1 savaité

Danty gydymas

Po mazosios odontologinés procediiros (danties
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traukimo, Sakny plombavimo) atidedama iki
Kitos dienos

Gydymas vaistais

Atsizvelgiant | paskirty vaisty pobidj, jy
veikimg ir gydoma liga

Apsvaigimas nuo alkoholiniy ar kity medziagy

3 dienos

Buvimas kardomojo kalinimo ir (arba) laisvés
atémimo vietose

Atidedama 1 metams po i$¢jimo i§ kardomojo
kalinimo ir (arba) laisvés atémimo vietos

18. ApraSo 16 punkte nurodyti kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donorystés uzdraudimo
kriterijai dél babesiozés, vidaus organy lei$maniozés ir Cago ligos bei 17 punkte nurodyti kraujo
ir kraujo sudétiniy daliy donorystés atid¢jimo kriterijai dél bruceliozeés, Ku karstliges,
toksoplazmozés, maliarijos, Vakary Nilo karStligés netaikomi plazmos donorams, kai plazma
skirta perdirbti j vaistinius preparatus.

19. Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donorystés uzdraudimas / atidéjimas ypatingomis
epidemiologinémis sglygomis:

Ypatingos epidemiologinés salygos (pvz., ligy
protrukiai)

Donorysté uzdraudziama / atidedama
atsizvelgiant j epidemiologines salygas (apie
tokj atidéjima Europos Komisijai pranesa
kompetentinga institucija)

VI SKYRIUS
KRAUJO IR KRAUJO SUDETINIU DALIU PAEMIMO IS DONORU TVARKA,
DAVIMO DOZES IR DAZNUMAS

20. Didziausias leistinas paimamo kraujo ir jo sudétiniy daliy kiekis
sudétiniy daliy davimy daznumas:

ir kraujo bei jo

Dviguba Plazmaferezé Trombocitaferezé | Standartiné
eritrocity ir (arba) kraujo paémimo
aferezé plazmafereze ir procediira
eritrocitaferez¢
Kraujo sudétiniy Vyrai: 3 33 Netaikoma Vyrai: 6
daliy davimo Moterys: 2 Moterys: 4
daznumas (kartai
per metus)
Surenkamy kraujo | 400 ml 750 ml 650 ml 450 ml + 10%
komponenty kiekis 16 % CKT 13 % CKT 15 % CKT
vienos procediiros
metu (be
antikoagulianto)
Ekstrakorporinis 13 13 13 Netaikoma
tiris (%)

21. Jei kraujas i§ donoro imamas maZzesniais kiekiais, nei nurodyta apraSo 20 punkte,
kraujo ar jo sudétiniy daliy davimo daznumg ir kiekius, prisiimdamas atsakomybe, kiekvienam
donorui individualiai KD] vadovo nustatyta tvarka nustato gydytojas, atliekantis donory
medicining atrankg.

22. Laikotarpiai tarp donacijy:
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Atlikta donacija Trombocitaferezé ir Trombocitaferezé  ir | Dviguba eritrocity
(arba) plazmaferezé (arba) plazmafereze ir | aferezé
eritrocitaferezé  arba
Kita donacija standartiné kraujo
paémimo procediira
Trombocitaferezé ir | Po 2 sav. Po 1 mén. Po 1 mén.
(arba) plazmaferezé (galimas laikotarpio

sutrumpinimas iki 48
val., jei reikia specialiai
parinkti trombocitus
pagal Zmogaus leukocity
antigeng ar Zmogaus
trombocity antigeng)

Trombocitaferezé ir Po 2 sav. Po 2 mén. Po 4 mén.
(arba) plazmaferezé ir vyrams, po 6
eritrocitaferezé arba meén. moterims

standartiné kraujo
paémimo procedira

Dviguba eritrocity | Po 2 sav. Po 3 mén. Po 4 mén.
aferezé vyrams, po 6
mén. moterims

23. Kraujo ar kraujo sudétiniy daliy paémimo procediirai atlikti turi biiti gautas rastiskas
donoro sutikimas.

24. Kraujo, kraujo sudétiniy daliy paémimo i§ donory procediira:

24.1. donorams, kuriems KD] gydytojas leido duoti kraujo ar kraujo sudétiniy daliy, po
medicininés apzitiros iki venos punkcijos procediiros draudziama riikyti, gerti alkoholiniy gérimy,
mankstintis;

24.2. pries kraujo ar kraujo sudétiniy daliy paémimg donorui reikia duoti atsigerti
gaiviyjy gérimy;

24.3. [lastikiné kraujo ar kraujo sudétiniy daliy surinkimo tara naudojama vadovaujantis
gamintojy rekomendacijomis, jos galiojimo laikas negali biiti trumpesnis uz kraujo komponento
galiojimo laika;

24 4. pasiruoSimas venos punkcijai:

24.4.1. donoras pasodinamas ] specialig kéde arba pusiau gulom  pritaikyta lova. Donoro
kédé ar lova turi buti lengvai prieinamos, patogios dirbti aptarnaujanciam personalui ir
funkcionalios — pritaikytos prireikus lengvai, greitai ir saugiai nuleisti galviigalj, pakelti kojugalj;

24.4.2. butina grieZtai laikytis venos punkcijos vietos paruoSimo procediiros reikalavimy.
DraudZiama atlikti venos punkcija, jei dar nenudzitivgs naudotas antiseptinis tirpalas. Antiseptiniy
tirpaly ekspozicijos laikas iSlaikomas pagal tirpalo gamintojo rekomendacijas, taciau biitina
laikytis minimalios 30 sekundZiy trukmés ekspozicijos. Kol bus atlikta venos punkcija, paruosta
vieta draudziama liesti pirstais, o palietus reikia pakartoti paruo$imo procediira;

24.4.3. venos punkcijg galima atlikti tik jvertinus donoro alkiinés linkio veny tinkamuma
kraujo davimo ar aferezés procediirai;

24.5. adata | veng turi biiti jterpta i§ pirmo karto ir pasluoksniui. DraudZiama ta pacia
adata pakartotinai punktuoti veng. Po nes¢kmingos venos punkcijos ja galima pakartoti tik nauja
adata ir j kita ranka;
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24.6. tekant kraujui, bitina stebéti donoro buklg, kraujo tekéjimo greitj. Donoro sveikatai
pavojingas 90 ir daugiau ml/min. kraujo émimo tempas;

24.7. siekiant paruosti kokybiskus kraujo komponentus, imant kraujg reikia nuolat jj
maisyti su antikoaguliantu. Jei maiSoma rankomis, tai kraujo maiSelis pavartomas kas 30-45
sekundés;

24.8. standartiné kraujo dozé turi buti imama ne ilgiau kaip 10 minuciy. Jei émimas
uztrunka ilgiau kaip 12 minuciy, kraujas negali biiti naudojamas trombocitams ruosti. Jei émimas
uztrunka ilgiau kaip 15 minuéiy, i§ $io kraujo paruosta Svieziai uzSaldytai plazma negali biiti
naudojama transfuzijoms ir kres¢jimo faktoriy gamybai;

24.9. uzpildzius kraujo maiselj iki reikiamo kiekio, reikia:

24.9.1. kraujo émimo vamzdelj uzspausti spaustuku 20—-25 cm atstumu nuo adatos;

24.9.2. adatg iStraukti, o venos punkcijos vieta uzdengti sterilia sausa servetéle ir
prispausti donoro pirstais. Donoras turi rankg laikyti iStiestg ir truputj pakelta. Jei néra kraujavimo
pozymiy, servetele fiksuoti lipnia juostele (pleistru) arba tvarsCiu, o jei kraujuoja — uzdéti
Spaudziamajj tvarstj;

24.9.3. vadovaujantis gamintojo instrukcija uzdéti adatos apsauga, uzlydyti kraujo
paémimo vamzdelj uZzspaudimo vietoje, kai palieckamas vamzdelio segmentas kraujo tyrimams, ir
atskirti per uzlydymo siiile;

24.9.4. kuo skubiau kraujg i§ vamzdelio iSstumti j kraujo maiselj, kad susimai$yty su
antikoaguliantu. Procediirg kartoti du kartus. Vamzdelio galg prie kraujo maiselio uzlydyti
suformuojant segmenta;

24.9.5. jei segmento formuoti nenumatoma, vamzdelis uzlydomas prie kraujo maiselio.

25. Bet kokie raSytinése procediirose nereglamentuoti kraujo tékmés pertriikiai atliekant
aferezeés procediirg turi biiti jvertinti d¢l galimo paruosto kraujo komponento iSémimo i§ apyvartos.

26. Uz donoro sveikatos prieziiirg kraujo davimo ar aferezés procediiros metu turi biiti
atsakingas gydytojas, iSklausgs ne trumpesn;j kaip 40 akademiniy valandy jvadin} mokymo kursg
pagal KDJ vadovo patvirtintg programa.

27. Surinktas kraujas ir kraujo komponentai Zenklinami, laikomi ir transportuojami
laikantis Kraujo ir kraujo komponenty ruosSimo ir kokybés kontrolés reikalavimy aprase,
patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2012 m. gruodzio 19 d. jsakymu
Nr. V-1186 ,,D¢l Kraujo ir kraujo komponenty ruoSimo ir kokybés kontrolés reikalavimy apraso
patvirtinimo*, nustatyty reikalavimy.

28. Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donorystés duomeny jrasai donory apskaitos zurnale
(forma Nr. 410/a), kraujo ruoSimo apskaitos zurnale (forma Nr. 411/a) arba hemoferezés
procediiry registravimo Zurnale (forma Nr. 412/a) gali biiti pildomi raStu ir (arba) skaitmeninéje
laikmenoje KDI vadovo nustatyta tvarka, uztikrinant privalomos informacijos pateikimg ir tinkama
duomeny apsauga.
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Kraujo ir kraujo sudétiniy daliy donory
sveikatos tikrinimo ir donory kraujo

ir kraujo sudétiniy daliy paémimo
tvarkos apraso

priedas

KRAUJO IR KRAUJO SUDETINIU DALIU DONORU APKLAUSOS ANKETA
Kiekviena karta prie§ duodamas kraujo ar kraujo sudétiniu daliy donoras privalo

uzpildyti Sia anketa, o kilus klausimuy, kreiptis i kraujo donorystés jstaigos gydytoja.
Donoro vardas, pavardé

Taip Ne
1. Ar gerai jauciatés? o
2. Ar per paskutiniy dvejy mety laikotarpj netikétai, be aiSkios priezasties buvo:
- sumazejes svoris?
- karS¢iavimas?
- viduriavimas?
- i§berta oda, gleivinés, lipos?
- padid¢je limfmazgiai?
3. Ar paskutinj ménesj vartojote vaistus, buvote skiepijamas, lankétés pas

|

Oo00o0oad
Oooo0ooad

odontologg? o i
4. Ar skaitéte, Zinote bei suprantate, kas yra AIDS, hepatitas bei saugus seksas
ir tai, kad partneris gali uzkrésti hepatitu, nors pats niekada nesirgo gelta? o i

5. Ar per paskutinius 12 ménesiy turéjote lytiniy santykiy su partneriu:
- infekuotu Zmogaus imunodeficito ar hepatity virusais?

- vartojusiu injekcinius narkotikus?

- gaunanciu atlygj (ypac pinigais ar narkotikais) uz lytinius santykius?
- serganciu hemofilija?

6. Ar kada nors vartojote narkotines medziagas, ypac¢ injekcines?

7. Ar kada nors tur¢jote lytiniy santykiy uz pinigus ar narkotikus?

8. Klausimas vyrams:

[ i o A A
OoOoooogao

- ar tur¢jote santykiy su kitais vyrais? mi i
9. Klausimas moterims:
- ar manote, kad lytinis partneris galéty turéti santykiy ir su vyrais? o mi
10. Ar per paskutinius 12 ménesiy:
- buvote tirtas medicinisSkai, operuotas? mi i
- véréte auskarus, daréte tatuiruote ar buvote gydomas akupunktiira? o mi
- buvo perpilti kraujo komponentai? O O
11. Klausimas moterims:
- ar esate (buvote per paskutinius 12 ménesiy) néscia? o ]
12. Ar turite giminiy, serganciy Kroicfeldo-Jakobo liga? m m
13. Ar buvote gydytas preparatais, pagamintais i§ Zmogaus ar gyviiny organy? o O
14. Ar per paskutinius 12 ménesiy buvote kardomojo kalinimo ar laisvés atémimo
vietose? o O
15. Ar tur¢jote buitiniy santykiy su asmenimis, infekuotais zmogaus imunodeficito
ar hepatito virusais (Seimoje, darbe, tarp draugy)? o O

16. Kur gimete?
17. Ar gyvenote uzsienyje? Kur ir kiek laiko?
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18. Ar buvote i§vykes j uzsienj? Kur ir kiek laiko?
19. Ar kada nors sirgote:

- gelta, maliarija, tuberkulioze, reumatine karstlige?
- Sirdies ir kraujagysliy ligomis, padidéjusio kraujosptidzio ligomis?

- alergija, astma?

- nervy sistemos ligomis, ar buvo traukuliy, samonés sutrikimy?

- letinémis ligomis (cukralige, piktybiniais susirgimais, skrandzio opa)?
- kraujo ligomis?

- IytiSkai plintanCiomis ligomis?

20. Ar dirbate rizikinga darba?

21. Ar kada nors buvote atsisake duoti kraujo ar jo sudétiniy daliy?

22. Ar kada nors buvo atsisakyta imti kraujg ar jo sudétines dalis i$ Jisy?
23. Ko pageidaujate duoti:

O0D0OoOoOoooooao
Ooooooooooao

- kraujo? m m
- plazmos? o o
- trombocity? o i
- eritrocity? o i
- dvigubg eritrocity doze¢? o i

Patvirtinu, kad perskaiciau ir supratau pateikta mokomajg medziaga, turéjau galimybe uzduoti
klausimy, gavau tinkamus atsakymus } visus uzduotus klausimus ir pagal pateikta informacijg
sutinku testi kraujo ar jo sudétiniy daliy davimo procesg. Uztikrinu, kad visa mano pateikta
informacija, mano turimais duomenimis, yra teisinga.

Donoras

Kraujo donorystés jstaigos gydytojas




