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Venesectio i samband med fotoferes

Patienter som genomgatt allogen stamcellstransplantation kan vara i behov av venesectio pga.
transfusionsorsakat ferritindverskott. Om dessa patienter dessutom behandlas med fotoferes pga. GVHD kan
venesectio utféras i samband med fotoferes dd man aktivt kan vélja att inte ge tillbaka koncentratet av
erytrocyter som samlats i fotoferes-setets returpdse under behandlingen.

Venesectio i samband med fotoferes ordineras av aferesansvarig CGT-6l. | patientens Vardplan anges
malvarde for ferritin samt granser for Hb da venesectio kan utforas.
Nedan féljer standardplan:

e Venesectio 1g/manad om provsvar tillater.

e Utfors pa fotoferesdag 2 i cykeln.

e Hb-grans for venesectio c:a 120, radgor med afereslakare i tveksamma fall.
e Malvarde ferritin < 500.

e Eftervarde Hb tas de 3 forsta gangerna efter venesectio i samband med fotoferes, darefter endast
efter ordination av ansvarig lakare pa pat. med tveksamma forvarden.

e Ferritinvarde foljs var 3:e manad.

Utférande:
o Fotoferesbehandlingen utférs som vanligt fram tills det att buffycoaten skickats ut i
behandlingspasen (T).
e Invanta att returpasen (R) fyllts.
e Nar centrifugklockan témts och stannat, innan fasen dar Uvadex tillsatts, tryck pad STOPP- knappen.
e Gaini Installningar och tryck pa pilen tills BLODPRIME syns i det hogra, nedre faltet.
e Aktivera BLODPRIME genom att hélla in knappen tills det véxlar fran AV till PA.

e Andra atertransfusions-volymen fran 20 ml till 40 ml. Detta gor att alla UV-aktiverade celler kommer
att ges tillbaka till patienten innan returen avbryts efter behandlingen. Observera att vid de fall dar
patienten har ett lagre Hb an brukligt vid venesectio men bor tappas anda enligt CGT-lakare, kan
atertransfusionsvolymen héjas efter behov, exempelvis 100-150 ml for att undvika anemi.

e Tryck p4 SPARA.

e Tryck p& START igen och fortsitt processen som vanligt med tillsattning av UVADEX och start av UV-
aktivering.

e Efter att behandlingspasen (T) atertransfunderats ges 40 ml av returpasen (R) tillbaka innan
processen stannar automatiskt. Alternativt 100-150 ml om detta ordinerats.

¢ Notera returpasens kvarvarande volym pa fotoferesprotokollet.

e Tryck p& Ta bort och bekrafta Avsluta utan atertransfusion och koppla ifran patienten och notera
eftervarden i fotoferesprotokollet som vanligt.

e OBS! ta slaskror ur retur-PVK/CDK och sedan ett eftervarde Hb, méark provetiketten med “efter
venesectio” i kommentarsfaltet. Slaskror ar nddvandigt d& behandlingspasens innehall, som
infunderats i retur-infarten, inte ger ett adekvat varde.
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to treat transfusion induced Iron overload// E. Bacon et al
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