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SCT - Benmargsskordning

Revideringar i denna version

Ersétter tidigare version fran 2026-02-11. Justering av vardbegéarna for en familjedonator &r <18 ar
da vi nu skickar en remiss via Salma. Andring att blod skall bestallas till operation 1 och inte som
tidigare till BIVA.

Syfte

Detta PM beskriver rutiner for skérdning och hantering av autolog och allogen benméargsskérdning pa
Barnoperation. Fér mer information kring donatorn vid allogen benmérgsskdrdning se riktlinje; SCT-
Familjedonator.

Bakgrund

Autolog benmargsskadrdning innebar skordning fran samma patient som senare ska fa tillbaka sin egen
benmarg (autolog stamcellsatergivning).

Allogen benmargsskordning innebar att en donation av benmarg frdn annan person an patienten
planeras.

Benmargsskordning genomfors under narkos pa operationsavdelningen pa Drottning Silvias
barnsjukhus om den som ska skordas &r under 18 ar och pd Sektionen for hematologi,
SU/Sahlgrenska om den som ska skordas &r 6ver 18 ar.

Pa Drottning Silvias barnsjukhus genomférs benmargsskordningen av lakare fran Barncancercentrum.
Genast efter skordningen lamnas benmargen till personal fran stamcellslaboratoriet som ar
narvarande pa operationssalen. Personalen fran stamcellslaboratoriet ansvarar for att cellerna
omhéandertas, forvaras och transporteras och marks enligt gallande rutiner (JAICE och FACT
standard) och att eventuell cellmanipulation eller frysning genomfors. Fortydligande géllande
ansvarsfordelning mellan Barncancercentrum och stamcellslaboratoriet & dokumenterat i ett avtal
som kontrolleras varje ar.

SCT-koordinatorn har évergripande planeringsansvar for vardkedjan for den enskilda patienten.

Arbetsbeskrivning

Planering och forberedelser i god tid infor skordning:

e Information till patient/donator och anhériga samt medicinsk bedémning av donatorn
dokumenteras i dennes patientjournal (se riktlinje SCT — Familjedonator).

e  Skriftlig operationsanmélan skickas och datum bekraftas genom telefonsamtal med
operationskoordinatorn. Sektionsledare operationsanméler efter kommunikation med SCT-
koordinator.

e Om en familjedonator ar <18 ar skickas en remiss via Salma (se rutin SCT — Familjedonator)
till barnmedicin infér inlaggning vid benmargsskordning. Ar donatorn éver 18 ar skickas remiss
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till Sektionen for hematologi och koagulation, Sahlgrenska sjukhuset, fér information,
utredning, samt benmérgsskord.

For underarig familjedonator (<18 ar) kravs tillstand fran Socialstyrelsen. Detta tillstdnd maste
vara klart och dokumenterat i donatorns journal innan skdrdning. En kopia ska &ven scannas
in i donatorns journal. Kopia pad Socialstyrelsens tillstind ska aven forvaras i patientens
(recipientens) journal (se riktlinje SCT — Familjedonator).

Om det ar en autolog benmargsskérd som planeras ska samtycke for autolog benmargsskord
inhamtas. Samtycke Autolog benméargsskord infor autolog SCT alternativt Samtycke Autolog
benmargsskord infor allogen SCT.

Remiss ska faxas till Transfusionsmedicin Sahlgrenska om bestralade blodprodukter.
Remissen ska dateras fran 7 dagar innan och under benmargsskord.

Remiss och tillvarataganderapport ska skickas i god tid till stamcellslaboratoriet innan
benmargsskord. Patientens och donatorns blodgrupp, virusstatus samt patientens vikt maste
vara ifyllda. Onskat antal karnférande celler (riktlinje &r 3 — 5 x 108 mononukleara celler per
kilo patient) ska ordineras har samt om och i forekommande fall vilken typ av manipulation
av margen som ska ske (se riktlinje SCT-Blodgruppsinkompatibilitet). Pa remissen ska aven
tydligt anges 6nskemal om frysning av celler och i vilken form dessa ska frysas (t ex "som
backup” eller DLI i portioner). | de fall hogt cellantal fas (>15 x 108 mononukleéra celler per
kilo patient) bor i regel en portion frysas. Diskutera med ansvarig transplantationslékare.

Ansvariga lakare for benmargsskérden utses pa planeringsronden eller SCT-konferensen
veckan innan. Minst en av de tva lakare som skordar ska ha god erfarenhet av
benméargsskordning och genomfdrt minst tre benmargsskordar tidigare.

Stéallningstagande till eventuell anestesibeddémning infér sévning.

Blodstatus och bastest ska vara taget dagen innan skord och erytrocyter (bestralat och
leukocytreducerat) ska bestéllas till OP till morgonen pa skordningsdagen. Vid avvikande
blodstatus hos donator tas kontakt med transplantationsansvarig lakare for diskussion.
Generella kriterier for syskondonator ar Hb >100, TPK>50, LPK och diff inom
referensintervallen, (se riktlinje SCT — Familjedonator).

Dagen innan benmargsskord kontaktar stamcellslaboratoriet barncancercentrum for att
kontrollera patientens aktuella vikt.

lordningstall vagn med material till benméargsskoérd (SCT-koordinatorn ansvarig for
iordningstallandet. Ansvaret kan delegeras)

o Benmirgsskordningsnalar, 2-4 st

o Sprutor 20 ml, 6 kartonger

o Ett antal ampuller Heparin 5000E/ml. (utréknad mangd skickas till avdelningen fran
stamcellslab i god tid innan skorden)

o Original av Id-markt och ifylld Remiss och tillvarataganderapport till stamcellslab (Kopia
skickad till stamcellslab tidigare).
(Vid autolog skordning anvands remiss for autologa celler, vid allogen skord anvéands
remiss for allogena celler).

o Laminerat exemplar av rutin: SCT - Benmérgsskoérdning
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Ansvarsfordelning vid forberedelser infor skordning

SCT-koordinator
Ansvarar for planering infor samt fér iordningsstalld skérdningsvagn.

Lakare pa Barncancercentrum

Ansvarar for information till familj och donator/patient, och ska innan skérdning bedéma om utredning
av eventuell donator visar pa att donatorn anses lamplig for skord (se riktlinje SCT- Familjedonator). |
riktlinjen SCT-Familjedonator beskrivs &ven ansvarsférdelning nar det galler inskrivning, provtagning
och heparinordination vid inneliggandevard i samband med donationen.

Pa transplantationsmote innan skordningen bestams vilken méangd méarg som ska skoérdas.
Riktlinjen &r 20 ml benmaérg per kilo recipient. Den skdérdade méngden bér endast i undantagsfall
Overstiga 20 ml per kilo donator. Fér de donatorer dar det kan bli aktuellt att skérda >20 ml/kg ska
detta diskuteras med ansvarig narkoslakare.

Operationspersonal
Ansvarar for att forbereda sprutor infor heparinisering. Foérbered sju sprutor/kg donator.
Sprutorna ska genomskoaljas av heparinlésning (20000 IE heparin blandat med 500 ml NacCl).

Folj plockkort YNBOO Uttagning av benmarg for transplantation och Checklista for benmargsskérdning

Stamcellslaboratoriet
Ansvarar for att skicka ratt mangd Heparin 5000 IE/ml till Barncancercentrum infor skérd.

Ansvarar for att ta med etiketter och 6vrigt material, inklusive vag och transportvaska. Se intern
instruktion Benmargsskord pa operation (M50041).

Vag som tillhandahalls av Stamcellslab klas med steril genomskinlig tarmpase innan start av
skordningen med hjalp av operationspersonal.

Genomfdrande
Tva lakare genomfor skordningen ikladda hjalmmossa, operationsklader samt dubbla handskar.

Heparin ges intravendst till donatorn innan start av skoérdning i dosen 20 IE/kg av styrkan 100 IE/ml
(max 2500 IE).

Margen aspireras i forsta hand fran spina iliaca posterior bilateralt. | vissa fall kan mérg aven aspireras
fran spina iliaca anterior. Malet ar att inte aspirera marg mer an 3 ganger fran samma stickstélle,
darefter ska nalen dras ut fran benet och stickas in pa ett nytt stélle. 2-5 ml marg aspireras per gang
i 20 ml sprutor. Dessa sprutor ska vara hepariniserade innan anvandning. Heparinisering sker med
genomskoéljining av en heparinlésning, (20000 E heparin blandas med 500 ml NacCl).
Operationspersonalen ansvarar for dessa forberedelser. Personal fran stamcellslaboratoriet tar hand
om margen och ansvarar for skoérdningsprodukten under hela processen oavsett oforutsedda
handelser.

Donatorn kan f& en erytrocyttransfusion i anslutning till skérdningen om ansvarig narkospersonal
bedémer att detta behévs. Endast bestralade och filtrerade blodprodukter far anvandas.
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Ansvarsfordelning under benmargsskordningen:

Narkospersonal

Administrerar ordinerat heparin innan start av skérdning.

Ansvarar for patientens anestesi. Bedémer behov av monitorering (standard eller utdkad), bedémer
behov av blas-kateterisering under ingreppet (ska goras om anestesitiden >60 min) och fattar beslut
om transfusion och annan vatsketillférsel under ingreppet. Ansvarar for nddvandig smartlindring
omedelbart efter ingreppet.

Operationspersonal
Ansvarar for steriltvattning och kladning av patienten samt handréckning under skdrdningen.
Folj plockkort YNBOO Uttagning av benmarg for transplantation och Checklista for benméargsskérdning

Ansvarar for att satta férband dver instick efter avslutad skord.

Benmargsskordande lakare

Skordningen genomfdrs genom aspiration av benmaérg i férberedda 20 ml sprutor.

Meddelar all inblandad personal om vilken volym som ska skdrdas. Genomfér skérdningen enligt ovan
och dokumenterar ingreppet i donatorns patientjournal. Ansvarar for att en Ordinationsblankett
uppréattas.

Stamcellslaboratoriet

Ansvarig personal frAdn Stamcellslaboratoriet steriltvattar sig och klar sig i hjalmmossa,
operationsklader samt dubbla handskar. Personalen tar emot sprutan med aspirerad benmarg fran
operationsskéterska. Benmargen overfors till blodpase med antikoagulantia som vags med jamna
mellanrum.

Personalen frdn Stamcellslaboratoriet ansvarar for cellprodukten under hela skérdprocessen.
Ansvarig personal fran stamcellslaboratoriet ansvarar for att den aspirerade cellprodukten méarks och
hanteras enligt gallande foreskrifter.

Skordad volym meddelas till skérdande lakare.

Efter genomford benmargsskérdning

Personal fran stamcellslaboratoriets tar med sig cellprodukten till stamcellslaboratoriet dar kontroll av
mononukleéara celler, CD3+ celler, blodgrupp och rakning av CD 34+ celler gors (CD34+ raknas pa
FACS-laboratoriet). Dessa uppgifter kommuniceras per telefon till transplantationsansvarig léakare
alternativt till ansvarig bakjour pa Barncancercentrum. Uppgifterna dokumenteras ocksa pa en
svarsblankett och skickas till Barncancercentrum for att forvaras i recipientens (den som ska fa
benmérgen) patientjournal.

Stamcellslaboratoriet ansvarar for manipulation av cellprodukten och frysning av DLI enligt skriftlig
ordination nar detta ar aktuellt. Frysta cellprodukter férvaras pa stamcellslaboratoriet. Vid autolog
transplantation sker infrysning och forvaring av stamcellerna pa stamcellslaboratoriet.

Cellprodukter som ska administreras samma dag transporteras till Barncancercentrum sa snart
nddvandig provtagning genomférts och stamcellslaboratoriet bedémt att produkten kan administreras.
Normalt sett ar svar fran sterilkontroll ej klart och cellerna frislapps med denna klausul (dokumentet
Frislappning av HSC med anmaérkning till transplantation medféljer cellprodukten, se rutin SCT-
Kontaminerad transplantationsprodukt).

Avvikelser fran detta ska bade ordineras och dokumenteras. Transport av cellprodukten skots i
normalfallet av kurir frdn Barncancercentrum. Vid transport av celler mellan Barncancercentrum och
Stamcellslab ska cellprodukten forvaras i for andamalet utsedd transporthdllare. Denna ska vara
temperaturdvervakad enligt Stamcellslabs rutiner.
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Vid oférutsedd hiandelse infor, under eller efter benmargskordning

Om benmargsskordningen behover avbrytas eller om nagon annan oférutsedd handelse intraffar i
anslutning till benmargsskordningen bor transplantationsansvarig lakare p& Barncancercentrum
kontaktas omedelbart.

Dokumentation

Remiss och tillvarataganderapport fylls i av ansvariga lakare fran Barncancercentrum infor skorden.

Ordination, transplantation av allogena celler fylls i av den lakare som genomfért skérdningen samt
ansvarig personal frdn Stamcellslaboratoriet i samband med skord.

Samtliga remiss- och ordinationsblanketter aterfinns pa stamcellslaboratoriets interna hemsida.

En operationsberattelse, innehallande bl.a. skordad volym samt skérdande lakare, dokumenteras i
donatorns journal och upprattas av skérdande lakare.

Omvardnadsdokumentation i Meilor samt dokumentation i Orbit utfors av operationspersonal.

Ansvar

Galler for all personal pa Barncancercentrum. Ansvar for spridning och implementering har
kvalitetssjukskoterskan. Verksamhetschefen ansvarar for att de rutiner och riktlinjer som
verksamheten kréaver finns tillgangliga och att verksamheten arbetar enligt SOSFS 2011:9.

Uppfoljning, utvardering och revision

Innehallsansvarig ansvarar for uppféljning/revision av innehéllgt i riktlinjen. Medvetet avsteg fran
rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen
rapporteras i MedControlPRO.
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