Rozdzial 12
Przechowywanie i wydawanie krwi i jej skladnikow oraz
produktow krwiopochodnych — dzial ekspedycji

Dziat ekspedycji wchodzi integralnie w struktury organizacyjne centrum. Jego
umiejscowienie w tych strukturach opisano w rozdz. ,,System jako$ci w stuzbie krwi”.
Do zadan dziatu ekspedycji nalezy:
1. przechowywanie krwi i jej sktadnikéw oraz produktow krwiopochodnych,
2. przyjmowanie zaméwien na krew 1 jej sktadniki oraz produkty krwiopochodne,
3. wydawanie krwi i jej sktadnikéw oraz produktoéw krwiopochodnych zaktadom opieki
zdrowotnej,
4. wydawanie podleglym oddziatom terenowym materiatéw i ptynéw do pobierania krwi oraz
odczynnikow,
5. wydawanie odczynnikéw do badan serologicznych zaktadom opieki zdrowotnej,
6. prowadzenie dokumentacji przychodu i rozchodu krwi, jej sktadnikoéw oraz produktow
krwiopochodnych,
7. przyjmowanie nadwyzek krwi i jej sktadnikéw z oddziatéw terenowych,
8. przyjmowanie zwrotow i reklamacji krwi 1 jej sktadnikéw z oddzialow terenowych i
bankow krwi,
9. nadzor nad zabezpieczeniem prawidtowych warunkow transportu krwi i jej sktadnikow,
10.przyjmowanie i prawidlowe zabezpieczanie wszelkich materiatow przysylanych do
centrum i przekazywanie ich odpowiednim dziatom centrum,
11.udzielanie informacji na temat posiadanej krwi i jej sktadnikow,
12.biezaca kontrola wielkosci zapaséw magazynowych krwi i jej sktadnikow oraz produktow
krwiopochodnych,
13. w przypadku braku odpowiedniej krwi lub jej sktadnika we wtasnych zapasach
magazynowych poszukiwanie ich w innych centrach.
Dziat ekspedycji czynny jest cala dobg. Szczegdtowy regulamin pracy personelu
petiacego dyzury ustala dyrektor centrum. Kierownik dyzuru zobowiazany jest do
sporzadzenia raportu z przebiegu dyzuru.

1. PRZECHOWYWANIE KRWI I JEJ SKEADNIKOW

1.1. Kontrola warunkow przechowywania krwi i jej skladnikow

Do przechowywania krwi i jej sktadnikow nalezy stosowaé specjalistyczny sprzet
przeznaczony do tego celu, zapewniajacy odpowiednie warunki przechowywania. Wszystkie
urzadzenia do przechowywania krwi i jej sktadnikow powinny podlega¢ szczegdlnej kontroli:

1. Zaleca si¢ uzywanie sprzg¢tu chtodniczego i inkubatoréw do przechowywania KKP
wyposazonych w alarm dzwigkowy i wizualny. Kontrola temperatur tego sprz¢tu powinna
odbywac si¢ w sposob ciagly (zapis graficzny, automatyczny wydruk okresowy), a gdy jest
to niemozliwe, nalezy prowadzi¢ ja na podstawie wskazan miernikdw temperatury
umieszczonych wewnatrz (3 razy w ciagu doby, co 8 godzin) i systematycznie
dokumentowac.

2. Kazde urzadzenie do przechowywania musi by¢ wyposazone, w co najmniej dwa
niezalezne mierniki temperatury, poddawane okresowej kalibracji zgodnie z zaleceniami
producenta.

3. Jesli urzadzenie do przechowywania wyposazone jest w alarm, instrukcja jego obstugi
powinna informowac o:



dopuszczalnym zakresie temperatur,
temperaturach, przy ktérych uruchamia si¢ alarm (temperatury progowe),
czasie po ktorym wilacza si¢ alarm.
. Kazde urzadzenie do przechowywania krwi i jej sktadnikow powinno posiada¢ wtasna
dokumentacj¢ temperatur. Dokumentacja ta powinna zawierac:
numer identyfikacyjny urzadzenia,
zakres dopuszczalnej temperatury, wynikajacy z przeprowadzonej walidacji urzadzenia,
numer identyfikacyjny urzadzenia pomiarowego (sondy itp.),
date 1 godzing odczytu,
warto$¢ temperatury wskazywanej przez 2 mierniki,
podpis/sygnaturg osoby dokonujacej kontroli temperatury.
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W przypadku stwierdzenia odchylen od prawidlowej temperatury nalezy sporzadzic¢
protokot, wyjasniajacy przyczyng zaistniatej sytuacji oraz opisac podjete kroki zaradcze
zgodnie z procedurami awaryjnymi. Protokét ten powinien zawiera¢ m.in. nastgpujace
informacje: data, godzina, awaria urzadzenia do termostatowania, zawartos¢ przeniesiono o
godzinie ... do urzadzenia nr ..., podpis. Wzor przedstawiono w rozdz. 1 ,,System jakosci w
stuzbie krwi”.

Wszystkie urzadzenia do przechowywania krwi 1 jej sktadnikow podlegaja walidacji i
okresowej ponownej walidacji (patrz rozdziat 1 ,,System jakosci w stuzbie krwi”).

1.2. Przechowywanie krwi pelnej konserwowanej i koncentratu krwinek czerwonych
Krew petna konserwowana oraz koncentraty krwinek czerwonych nalezy
przechowywaé w temperaturze od 2 do 6°C, w przeznaczonych wylacznie do tego celu
chtodniach lub lodowkach. Krew 1 jej sktadniki powinny by¢ posegregowane wedtug grup
uktadu ABO 1 Rh. Najlepszym rozwiazaniem jest przechowywanie kazdej grupy w osobnym
urzadzeniu chtodniczym. Kazda jednostka powinna by¢ umieszczona w pozycji pionowej, w
taki sposob, aby zapewni¢ swobodna cyrkulacje powietrza pomig¢dzy pojemnikami.
Nalezy doktadnie oddzieli¢ 1 opisa¢ w sposob trwaty miejsca przeznaczone do
przechowywania krwi 1 jej sktadnikow :
1. przeznaczonych do wydania (,,krew do wydania”), sktadniki te powinny by¢ ponadto
przechowywane w miejscach trwale opisanych wedlug grup uktadu ABO i Rh,
2. niewykorzystanych i zwroconych (,,zwroty™),
bez wynikéw badan (,,krew nieopracowana”),
4. nie nadajacych si¢ do przetoczenia, np. przeterminowanych, zdyskwalifikowanych z
powodow zakaznych lub z innych powodow (,,krew do zniszczenia™),
5. przeznaczonych do transfuzji autologicznych.
Dostep do sktadnikéw krwi wymienionych w punktach 2-4 powinien by¢ ograniczony,
krew do zniszczenia nie powinna znajdowac si¢ w tych samych pomieszczeniach dziatu
ekspedycji, w ktorych znajduja si¢ sktadniki krwi przeznaczone do wydania.
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1.3. Przechowywanie osocza i krioprecypitatu

Wszystkie rodzaje osocza 1 krioprecypitat nalezy przechowywac¢ w zamrazarkach lub
mrozniach, w temperaturze -18°C lub nizszej. W zalezno$ci od temperatury przechowywania
sktadniki te maja r6zny okres waznosci (patrz rozdziat 5 ,,Preparatyka krwi i jej sktadnikow™).
Sktadniki te musza by¢ posegregowane z wyraznym oznaczeniem grupy ABO i rodzaju
sktadnika 1 przechowywane oddzielnie.



Osobno, w wyraznie oznakowanych miejscach nalezy przechowywac¢ sktadniki bez
wynikow badan w kierunku choréb zakaznych, sktadniki po i bez karencji oraz przeznaczone
do wydania. Sktadniki przeznaczone do zniszczenia musza by¢ przechowywane w
oddzielnych urzadzeniach, ale nie musza by¢ przechowywane w stanie zamrozenia.

1.4. Przechowywanie koncentratu krwinek plytkowych

Koncentrat krwinek ptytkowych powinien by¢ przechowywany w temperaturze od 20
do 24°C, przy statym mieszaniu (w mieszadle obrotowym lub horyzontalnym). Koncentraty
krwinek ptytkowych moga by¢ przechowywane w dziale preparatyki 1 przekazywane do dziatu
ekspedycji w chwili zgloszenia si¢ odbiorcy. Mieszadta i1 inkubatory podlegaja walidacji,
okresowej ponownej walidacji i kontroli zgodnie z wymaganiami przedstawionymi w
rozdzialel ,,System jakosci w stuzbie krwi”.

1.5. Przechowywanie produktéw krwiopochodnych

Wysokooczyszczone koncentraty czynnikéw krzepnigcia nalezy przechowywac
zgodnie z zaleceniami producenta (na ogét w temperaturze od 2 do 8°C).

Albuming 1 immunoglobuliny do stosowania dozylnego przechowuje si¢ zgodnie z
zaleceniami producenta (na ogot w temperaturze pokojowej).

Immunoglobuliny do stosowania domigsniowego przechowuje si¢ zgodnie z
zaleceniami producenta (na ogot w temperaturze od 2 do 8°C)

2. ZASADY WYDAWANIA KRWI I JEJ SKEADNIKOW ORAZ
ODCZYNNIKOW, MATERIALOW I PLYNOW DO POBIERANIA KRWI

2.1. Wydawanie krwi i jej sktadnikéw

Krew 1 jej sktadniki wydawane sa zaktadom opieki zdrowotnej na zasadzie
odptatnosci. Kazde centrum musi posiada¢ cennik sktadnikow krwi zgodnie z
rozporzadzeniem ministra wlasciwego do spraw zdrowia. Powinno takze posiada¢ cennik
ustug zwiazanych z preparatyka krwi 1 jej sktadnikow, a takze badan laboratoryjnych,
wykonywanych w ramach konsultacji.

Koncentrat krwinek czerwonych 1 karencjonowane osocze §wiezo mrozone wydaje si¢
zaktadom opieki zdrowotnej do banku krwi na zamowienie zbiorcze lub indywidualne.
Zamowienie zbiorcze, obejmujace nazwy 1 ilo§¢ zamawianych sktadnikéw krwi z
wyszczegoOlnieniem grup krwi uktadow ABO 1 Rh musi by¢ zaakceptowane przez kierownika
zamawiajacej jednostki lub osobg przez niego upowazniona i gtdownego ksiggowego.
Zamoéwienie musi by¢ dostarczone do dziatu ekspedycji przed wydaniem odbiorcy krwi 1 jej
sktadnikow.

Na zamowienie indywidualne do oddzialow szpitalnych (wzor nr 1) wydaje si¢
komorkowe sktadniki krwi (krew petna konserwowana, przemywany, rozmrazany,
ubogoleukocytarny i napromieniowany koncentrat krwinek czerwonych, wszystkie rodzaje
koncentratow krwinek ptytkowych, koncentrat granulocytarny, komérkowe sktadniki krwi do
transfuzji doptodowych oraz do uzytku neonatologicznego i pediatrycznego) a takze wszystkie
rodzaje osocza 1 produkty krwiopochodne (FFP, krioprecypitat, roztwory albuminy,
immunoglobuliny i koncentraty czynnikow krzepnigcia). Zamoéwienie powinno zawiera¢ w
szczegoOlnosci nastepujace dane:

e (date,
e nazwe i adres placowki zamawiajacej,
e nazwe i ilo$¢ zamawianego sktadnika krwi,



e imig, nazwisko chorego 1 jego numer PESEL (lub datg urodzenia jezeli biorca nie posiada
numeru PESEL),

e grupe krwi chorego / zamawianego sktadnika krwi (w przypadku krwi petnej i

koncentratow krwinek czerwonych jezeli jest znany fenotyp, nalezy go podac),

przeciwciala odpornosciowe,

rozpoznanie kliniczne,

wskazania do przetoczenia zamawianego sktadnika krwi,

podpis 1 pieczatke lekarza zamawiajacego.

W przypadkach nagtych krew 1 jej sktadniki mozna wyda¢ na podstawie zamowienia
telefonicznego, patrz p. 3, str. 5. Zamowienie to musi by¢ uzupetnione formalnym zlozeniem
zamOwienia w terminie pdzniejszym, najlepiej dostarczanym przy odbiorze krwi.

Osoba upowazniona do wydawania krwi 1 jej skladnikéw obowiazana jest
kazdorazowo do dokonania oceny makroskopowej wydawanych sktadnikow:

1) szczelno$ci pojemnika;

2) zmiany zabarwienia zawarto$ci.

Dokonujac oceny makroskopowej KKCz nalezy zwroci¢ szczegdlna uwage na:

1) oznaki hemolizy;

2) obecnos¢ skrzepow;

3) kolor zawartosci.
Dokonujac oceny makroskopowej osocza nalezy zwrdci¢ szczegdlng uwage na:

1) zmetnienie;

2) obecnos¢ skrzepow.
Dokonujac oceny makroskopowej KKP nalezy zwroci¢ szczegolna uwage na agregaty.

Sktadniki krwi, ktorych wyglad zewnetrzny budzi watpliwo$ci powinien oceniac

rowniez kierownik dziatu ekspedyc;ji (Iekarz sprawujacy nadzor nad dziatlem ekspedycji). Nie
wolno wydawac¢ pojemnikow zawierajacych krew i jej sktadniki, ktorych etykiety sa
niekompletnie wypetnione lub nieczytelne. Nalezy przestrzegac¢ termindw waznosci
poszczegbdlnych sktadnikow krwi.

2.2. Wydawanie odczynnikéw pracowniom serologii transfuzjologicznej

Pracownie serologii transfuzjologicznej zaktadow opieki zdrowotnej 1 prywatnych
laboratoriow moga odptatnie pobiera¢ odczynniki diagnostyczne do badan
immunohematologicznych z centrum. Podstawa takiej wspotpracy jest podpisanie
odpowiedniej umowy i przestanie do centrum zamdwienia na potrzebne odczynniki.

2.3. Wydawanie odczynnikéw, materialow i ptynoéw do pobierania krwi oraz innych
materialéw oddzialom terenowym
Odczynniki do wykonania wszystkich niezbednych badan laboratoryjnych, pojemniki
do pobierania krwi, zestawy 1 ptyny do aferezy oraz wszystkie inne materialy i sprz¢t
potrzebny do zapewnienia prawidtowego funkcjonowania oddziatow terenowych centrum
musza by¢ nieodptatnie dostarczane do tych oddziatow, zgodnie z planowanym
zapotrzebowaniem, w trybie 1 wedtug zasad ustalonych przez dyrektora centrum.

3. DOKUMENTACJA PRZYCHODU I ROZCHODU KRWI I JEJ SKEADNIKOW
ORAZ PRODUKTOW KRWIOPOCHODNYCH

Dokumentacja przychodu/rozchodu krwi 1 jej sktadnikow oraz produktow
krwiopochodnych powinna by¢ prowadzona komputerowo lub w postaci ksiag. Musi ona
zawiera¢ w szczegolnosci nastgpujace informacje:
e data przychodu,



nazwa, numer, grupa krwi, ilo$¢ przyjetego sktadnika krwi, produktu krwiopochodnego
podpis/sygnatura osoby przyjmujacej sktadnik krwi, produkt krwiopochodny

data rozchodu,

nazwa odbiorcy,

nazwisko biorcy (jesli jest znane),

podpis/sygnatura osoby wydajacej sktadnik krwi, produkt krwiopochodny.

Ponadto obowiazuje sporzadzanie kwitow magazynowych (przychodu/rozchodu),
ktorych oryginaly przekazywane sa odbiorcy wraz ze sktadnikiem krwi lub produktem
krwiopochodnym, za$ kopie archiwizowane sa w centrum.

Dziatl ekspedycji powinien rowniez prowadzi¢ ksigge zamowien telefonicznych, w
ktorej odnotowywane sa wszystkie zgtaszane telefonicznie indywidualne i zbiorcze
zamoOwienia na krew 1 jej sktadniki. Podstawowe informacje, jakie musza si¢ w niej znalez¢
to:

data 1 godzina zlozenia zamowienia,

nazwa zaktadu opieki zdrowotnej, sktadajacego zamodwienie,

nazwa, ilos¢ 1 grupa krwi (uktad ABO i1 Rh oraz ewentualnie inne uktady grupowe
zamawianych sktadnikow krwi),

4. uzgodniona godzina odbioru.

Realizacja takiego zamowienia odbywa si¢ wedtug zasad opisanych w p. 2.1., str. 3.

W przypadkach nagtych krew 1 jej sktadniki mozna wyda¢ na podstawie zamowienia
telefonicznego. W ksiedze zamédwien telefonicznych nalezy wowczas zanotowac nazwe
zaktadu opieki zdrowotnej, nazwisko chorego, grupe krwi, wskazania do przetoczenia, nazwe
1 1lo$¢ zamawianego sktadnika krwi oraz nazwisko lekarza zamawiajacego. Zamowienie to
musi by¢ uzupelione formalnym zaméwieniem w terminie pdzniejszym.

Ksiggi zamowien telefonicznych powinny by¢ przechowywane, przez co najmniej 5 lat
wraz z inng dokumentacja centrum. Pozostala dokumentacja powinna by¢ archiwizowana
zgodnie z zasadami opisanymi w rozdziale ,,System zapewnienia jako$ci”.

Dokumentacja dziatu ekspedycji podlega kontroli wewngtrznej. Poprawnos¢ zapisow
w ksiggach i/lub dokumentacja w systemie komputerowym powinna by¢ weryfikowana przez
dziat zapewnienia jakos$ci. Nadzor nad kwitami przychodu/rozchodu sprawuje ksiggowos¢
centrum.

Dzial ekspedycji sporzadza miesigczne 1 kwartalne sprawozdania z przychodu 1
rozchodu krwi 1 jej sktadnikow oraz produktow krwiopochodnych.
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3.1. Obrot krwig i jej skladnikami na terenie centrum

Podstawa wszystkich rozliczen pomigdzy poszczegolnymi dziatami/oddziatami
centrum sa kwity przychodowo-rozchodowe. Poszczegdlne dziaty/oddzialy przekazuja krew 1
jej sktadniki do dziatu ekspedycji centrum na podstawie kwitdw sporzadzonych i podpisanych
przez upowaznionych pracownikéw poszczeg6dlnych dziatow/oddziatow.

Na podstawie kwitow przychodowych dziat ekspedycji prowadzi kartoteke osobna dla
kazdego sktadnika krwi z uwzglednieniem podziatu na grupy ABO i Rh. Dziat ekspedycji
prowadzi rowniez dokumentacj¢ rozchodu krwi i1 osocza z/do dzialu preparatyki centrum oraz
przychodu wyprodukowanych sktadnikow krwi.

3.2. Dokumentacja rozchodu krwi i jej skladnikow do zakladow opieki zdrowotnej

Dziatl ekspedycji wydaje krew i jej sktadniki zaktadom opieki zdrowotnej wraz z
kwitem rozchodowym. Kopie kwitéw ,,magazyn wyda” z poswiadczeniem odbioru stanowia
podstawe ptatnosci za wydane sktadniki krwi. Na ich podstawie nalezy prowadzi¢ kartoteke
zbiorcza 1 kartoteki poszczegdlnych odbiorcow.



4. PRZYJMOWANIE NADWYZEK KRWI I JEJ SKEADNIKOW Z ODDZIALOW
TERENOWYCH

Nadwyzki krwi 1 jej sktadnikoéw pochodzace z oddzialéw terenowych lub innych
centréw musza by¢ przyjmowane i przekazywane na podstawie kwitow przychodowych i
rozchodowych, wedtug zasad opisanych w p. 3.

5. ZWROTY I REKLAMACJE KRWI I JEJ SKEADNIKOW

5.1 Zwroty krwi i jej skladnikow

Zwrot krwi lub jej sktadnikow mozliwy jest wytacznie w wyjatkowych przypadkach,
takich jak zgon pacjenta, dla ktérego zamawiano krew lub jej sktadniki, lub rzadko
wystepujacy fenotyp krwinek czerwonych. Zwrot moze nastapi¢ takze w uzasadnionych
przypadkach po wyrazeniu zgody przez dyrektora centrum.

Nie nalezy przyjmowac zwrotéw sktadnikéw krwi przeterminowanych ani takich,
ktore nie beda mogty by¢ powtdérnie dopuszczone do obrotu. Za ich utylizacj¢ odpowiedzialny
jest zaktad opieki zdrowotnej, ktéry je pobrat z centrum. Nie nalezy w szczegolnosci
przyjmowac zwrotéw krwi i jej sktadnikow znajdujacych si¢ w uszkodzonych pojemnikach z
etykietami, ktorych tres¢ jest nieczytelna lub budzi watpliwos$ci (np. samowolne zmiany tresci
etykiety) Ponownie dopuszczona do obrotu moze by¢ tylko taka jednostka, ktora byta
przechowywana i transportowana we wtasciwy sposob: w odpowiedniej i prawidlowo
kontrolowanej temperaturze, przy uzyciu zwalidowanego sprzetu chtodniczego.

Zwroty moga by¢ przyjmowane tylko z osrodkow, w ktorych centrum przeprowadzito
kontrole potwierdzona protokotem, w ktérym stwierdzono brak uchybien w stosunku do
obowiazujacych przepiséw dotyczacych przechowywania krwi 1 jej sktadnikow.

Zwrot moze by¢ przyjety na podstawie prawidlowo wypetnionego protokotu
niewykorzystania krwi i jej sktadnikow 1 kompletnego protokotu przechowywania/transportu
oraz po pozytywnym wyniku wizualnej kontroli krwi lub jej sktadnika, dokonanej przez
pracownika dziatu ekspedycji. W takim przypadku upowazniony pracownik dziatu ekspedycji
moze podja¢ decyzje o ponownym wprowadzeniu do uzycia danego sktadnika krwi.
Dopuszczenie to nalezy potwierdzi¢ stosownym protokotem, zawierajacym datg, dane
personalne i podpis osoby przywracajacej sktadnik krwi do obrotu.

Przy zwrocie krwi 1 jej sktadnikow placowka zwracajaca krew zobowiazana jest
przedstawi¢ nastgpujace protokoty:

1. Protokot niewykorzystania krwi lub jej sktadnika, ktéry musi zawiera¢, co najmnie;j
nastgpujace dane:

nazwa 1 adres placowki dokonujacej zwrotu,

nazwa, numer, ilo$¢, grupa krwi zwracanego sktadnika krwi,

przyczyna niewykorzystania sktadnika krwi,

data 1 godzina pobrania sktadnika krwi z centrum,

data 1 godzina dokonania zwrotu do centrum,

imig, nazwisko, pieczatka, podpis kierownika banku krwi lub osoby przez niego
upowaznionej i dokonujacej zwrotu.

2. Protokot warunkéw przechowywania krwi lub jej sktadnikéw, ktory musi zawieraé, co
najmniej nastgpujace dane:

nazwa, numer, grupa krwi sktadnika,

nazwa banku krwi, w ktérym przechowywano sktadnik krwi,



e czas przechowywania w temperaturze pokojowej (od - do),
e warunki przechowywania:
— temperatura przechowywania
— nazwa 1 numer lodowki, zamrazarki (jesli potrzeba)
— czas przechowywania w lodowce/zamrazarce (zakres: od - do)
—  kopie protokotdéw kontroli temperatury w okresie przechowywania sktadnika
krwi
— data i numer protokotu walidacji temperatury urzadzenia, w ktorym
przechowywano sktadnik krwi lub specjalistyczny wskaznik na pojemniku,
potwierdzajacy prawidlowe warunki przechowywania
e data, podpis, pieczatka osoby sporzadzajacej protokot.
Jesli krew lub jej sktadniki byly przechowywane w r6znych urzadzeniach w banku
krwi, nalezy poda¢ szczegdtowe 1 kompletne informacje dotyczace wszystkich miejsc
przechowywania.

3. Protokot warunkéw transportu krwi 1 jej sktadnikow
Jesli krew lub jej sktadnik nie byty przewozone do lub z placowki stuzby zdrowia
srodkami transportu kontrolowanymi przez centrum, placowka dokonujaca zwrotu musi
przedtozy¢ rdwniez protokot dotyczacy warunkow transportu. Protokot ten musi zawiera¢ co
najmniej nastepujace dane (dotyczace w razie potrzeby warunkéw transportu w obie strony):
e nazwa i adres placowki zamawiajacej/zwracajacej krew lub jej sktadniki (odpowiedzialnej
za zapewnienie wlasciwych warunkow transportu),
e nazwa, numer, grupa krwi sktadnika krwi,
e czas trwania transportu (od - do),
e warunki transportu:
- temperatura
- doktadny opis urzadzenia transportowego, zapewniajacego wlasciwa temperaturg
transportu
- kopia protokotu kontroli temperatury transportu
- data i numer protokotu walidacji temperatury urzadzenia transportowego
sktadnika krwi,

data, podpis, pieczatka osoby sporzadzajacej protokot.

5.2. Reklamacje krwi i jej skladnikow

W przypadku uwzglednienia reklamacji, dziat ekspedycji zobowiazany jest wydac
nieodptatnie w miejsce zwrdoconego sktadnika inny, rdwnowazny mu sktadnik.

W przypadku reklamacji krwi 1 jej sktadnikéw zaktad opieki zdrowotnej zobowigzany
jest przedstawi¢ protokot reklamacyjny zawierajacy w szczegolnosci:
1) protokét niewykorzystania krwi 1 jej sktadnikow,
2) protoko6t warunkow przechowywania krwi lub jej sktadnikow,
3) protokot warunkoéw transportu krwi 1 jej sktadnikow, ktory sporzadza si¢ w przypadku, gdy
krew 1 jej sktadniki nie byly przewozone srodkami transportu kontrolowanymi przez centrum.
Protokoty te musza zawiera¢ co najmniej dane opisane w punkcie 5.1.

6. TRANSPORT KRWI I JEJ SKEADNIKOW

Organizacj¢ oraz kontrolg transportu krwi 1 jej sktadnikéw z 1 do oddziatow
terenowych musi zapewni¢ centrum. Krew 1 jej sktadniki moga by¢ przewozone do zaktadow
opieki zdrowotnej srodkami transportu odbiorcy lub tez nalezacymi do centrum / wynajetymi



przez centrum, a za zapewnienie odpowiednich warunkéw transportu i ich kontrole
odpowiada jego organizator.

Krew 1 jej sktadniki powinny by¢ transportowane w warunkach opisanych w rozdziale
5 ,,Preparatyka krwi i jej sktadnikéw”, przy czym nalezy systematycznie kontrolowac i
dokumentowac¢ temperaturg podczas transportu oraz przeprowadzi¢ walidacj¢ warunkow
transportu 1 okresowo dokonywa¢ ponownej walidacji (patrz rozdziat 1 ,,System jakosci w
stuzbie krwi”).

Najlepszym rozwigzaniem, umozliwiajacym utrzymanie pozadanej temperatury
podczas transportu jest korzystanie ze specjalnie do tego celu przystosowanych samochodow
chtodni (temp. od 2 do 10°C) lub mrozni (temp. -18° C lub nizsza), wyposazonych we wlasne
agregaty chtodnicze oraz system kontroli i zapisu temperatury.

Do przewozu matych ilosci sktadnikow krwi mozna stosowac przenosne lodowki lub
zamrazarki zasilane z akumulatora samochodowego. W razie ich braku nalezy uzywac
pojemnika transportowego z izolacja, wypetlionego wktadami chtodzacymi (do transportu
krwi 1 KKCz) lub statym dwutlenkiem wegla tzw. ,,suchym lodem” (do transportu osocza i
krioprecypitatu).

Jesli przenosne urzadzenie chlodnicze nie jest wyposazone we wlasny czujnik
temperatury, to w bezposredniej stycznosci z przewozonym sktadnikiem krwi trzeba umiescic¢
termometr, a odczytu temperatury dokonywac po 5 minutach od chwili umieszczenia
sktadnika krwi w pojemniku izotermicznym i po zakonczeniu transportu.

Kazdorazowo nalezy sporzadzi¢ protokét kontroli temperatury transportu. W tym celu
nalezy postuzy¢ si¢ formularzem, ktory wypehiany jest przez placowke wydajaca krew 1 jej
sktadniki oraz ich odbiorce. Protokot ten powinien zawiera¢ w szczegdlnos$ci nastgpujace
informacje:

1. nazwa 1 adres placowki wydajacej krew 1 jej sktadniki,

2. nazwa, numer(y) sktadnika(oéw) krwi,

3. dzien i godzina wydania,

4. temperatura odczytana po 5 minutach od chwili umieszczenia sktadnika krwi w pojemniku
transportowym,

opis chtodniczego urzadzenia transportowego (jesli trzeba - z podaniem ilosci 1 rodzaju
dodatkowego materialu chtodzacego oraz numeru czujnika temperatury),

data, podpis, pieczatka osoby wydajacej sktadnik(i) krwi,

imi¢ 1 nazwisko kierowcy oraz rodzaj srodka transportu,

nazwa 1 adres odbiorcy,

9. dzien i1 godzina dostarczenia sktadnika(6w) krwi,

10. temperatura odczytana w chwili dostarczenia sktadnika(ow) krwi,

11.data, podpis, pieczatka osoby dokonujacej odbioru sktadnika(éw) krwi.

W przypadku stosowania czujnikéw automatycznych temperatury zamiast danych, o
ktorych mowa w pkt 4 1 10, do protokotu dotacza si¢ wydruki otrzymane z czujnikow.

Protokot kontroli transportu powinien by¢ sporzadzony w dwéch egzemplarzach. Jego
oryginat zatrzymuje odbiorca, za§ kopia musi by¢ zwrocona do dostawcy.

Jezeli krew lub jej sktadniki sa przewozone srodkami transportu, za ktore
odpowiedzialny jest zaktad opieki zdrowotnej, to bank krwi jest odpowiedzialny za
prowadzenie protokotu kontroli temperatury, ktorego wzor dostarcza wtasciwe miejscowo
centrum.

e

Sadb IS

7. PRZYJMOWANIE PROBEK Z ODDZIALOW TERENOWYCH
Dzial ekspedycji przyjmuje z oddziatow terenowych probki do badan
(wirusologicznych, serologicznych, konsultacyjnych itp.) zgodnie z zalozeniami



organizacyjnymi, ustalonymi przez kierownikow poszczegolnych dzialow 1 zaakceptowanymi
przez dyrektora centrum.

8. BIEZACA KONTROLA WIELKOSCI ZAPASOW MAGAZYNOWYCH
KRWI I JEJ SKEADNIKOW

Kontrola wykonywana jest codziennie, na podstawie opracowan dotyczacych
przewidywanego zapotrzebowania na krew 1 jej sktadniki w danym okresie roku oraz
faktycznego stanu zapaséw magazynowych poszczegdlnych sktadnikow krwi. Dziat
ekspedycji zobowiazany jest ocenié, czy posiadane zapasy sa w stanie zaspokoic¢
przewidywane zapotrzebowanie.

W przypadku stwierdzenia niewystarczajacych zapaséw magazynowych dziat
ekspedycji musi podja¢ odpowiednie dziatania, majace na celu zwigkszenie ilosci brakujacych
sktadnikow.

9. ZASADY DZIALANIA BANKOW KRWI W ZAKEADACH OPIEKI
ZDROWOTNEJ
Zasady dziatania szpitalnych bankéw krwi zostaly opisane w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia w sprawie okreslenia sposobu i1 organizacji leczenia krwia w zaktadach opieki
zdrowotnej, w ktorych przebywaja pacjenci ze wskazaniami do leczenia krwia i jej
sktadnikami.



Wzér nr 1

Szpital....................
Odziab/klinika....................

(piecze¢ oddziatw/kliniki sktadajacego zapotrzebowanie) — .iocceeervrerveriieenineene dnia.......ccooeeeiineeeiieeee.

ZAMOWIENIE NA KREW | JEJ SKLADNIKI

Nazwisko 1 imi€ ChOTEZO  ..vieeiieiiieciieceeee e e

PESEL lub data urodzenia .........ccccceeevienieniencenceene.

GrUPa KIWI CHOTEEO ..eievvieeiiiieiie ettt et ettt e et e et eeteeesbeeenbeeeabaeenseesnsaeenseennns
Przeciwciata OdPOINOSCIOWE  ...cc.eivvieiiiiieiieiieiieie ettt ettt e s eaessaesseeneennes
ROZPOZNANIE CHOTODY  ..iovviiiiiieii ettt ettt s re e st e st eesabeesnbeeenseesnseesnseens
Wskazanie do tranSTUZJi ......ccoeceveciieieiieiiecee ettt

Nr ksiggi glOWNe] ...cccocevvevveeniiirieeiieiene, Nr ksiggi oddziahu .......cccoevvieiiiiiieieeieeeee

PROSZE O WYDANIE Liczba jednostek

lub opakowan

(pelna nazwa zamawianego skladnika)

Grupa krwi ABO Rh (stlownie)

FENOTYP

data, podpis i piecz¢¢ lekarza zamawiajacego
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