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1. AMAG: Kan Merkezinde miadi dolan, test slipheli ve kliniklerden gelen uygunsuz kanlarin imhasini

saglamak.

2. KAPSAM:Kan Merkezini kapsar.

3. FAALIYET AKISI:
3.1. Kan Merkezi kan stoklarini gonilli donor ve degisim,takas alinan kanlardan karsilar.Stogumuzda
olmamasi durumunda Kizilay kan merkezinden ihtiyac¢ olan kanin temini icin Kizilay aranir,stoklarinda var ise
istem yapilir.Kizilayda yok ise hasta yakinina donor bulmasi séylenir. Kan alindiktan sonra ELISA (HBsAg, Anti
HCV, Anti HIV, Sifiliz tarama) testleri yapilir ve kan grubu tespit edilir.Cross islemi yapilr.
3.2. Kan kayit defterlerine dondr bilgileri kaydedilir.
3.3. ELISA testleri uygun ise kan torbalarinin tizerine ilgili kan gruplarinin etiketleri yapistirilir.
3.4. Kan saklama dolabina aktarilir.
3.5. Transflizyona baslamadan 6nce kan ve kan bilesenleri icin bilgilendirme onam formu hasta veya hasta
yakinina okutulmali veya anlatilarak imzasi alinmalidir. uygunsuzluk goérilirse kan ve kan bileseni
transfiizyon izleme formunun bir niishasi ile birlikte kan merkezine iade edilir.
3.6. Transflizyon basladiktan sonra reaksiyon goriliirse veya herhangi bir nedenle transfiizyon kesilirse,
kan torbasi ile hastanin diger kolundan alinan numune kan 6rnegi ve transfiizyon izleme formunun bir
nushasi ile birlikte kan merkezine iade edilir.
3.7. Kan merkezine goénderilen numune ve torbadan gerekli testler calisilir. Uygun olmayan kriterler
incelenir, sonuca gore imha edilip edilmeyecegine karar verilir.
3.8. imha edilmesi gerekirse, kan merkezinden gerekce yazilarak imha edilir. uygunsuzluk tespit edilmezse
klinik haberdar edilir; kullanilip kullanilmayacagina klinik hekiminin karari beklenir. setin takilmasindan
itibaren 3 saat icinde bu islemin yapilmasi gerekir.
3.9. Farkli nedenlerden dolayi kan merkezinden alindigi halde takilmayan kan ve kan urtnlerinin imhasi her
UrlQne gore degismektedir.
3.10. Tam kan ve eritrosit siispansiyonlari: Uriiniin kan merkezinden servise ¢ikisi yapilmis ise uygun
kosullar ve 2-8 derecede saklanan kanlarin kan merkezine iadesi kabul edilir. Transflizyon baslayip daha
sonra reaksiyon olusan hastalarda, hasta Kan numunesi ile torba numunesinin tahlilleri yapilmak lzere Kan
Merkezine gonderilir. Uygunsuzluk varsa imha edilir. Uygunsuzluk yoksa ilgili klinik karar verir.

3.11. Taze donmus plazmalar: Kan Merkezinde eritildikten sonra servise gonderilir, hemen takilir.
Takilmaz ise, sistemde c¢ikis saati yazili oldugundan, bu saatten itibaren 24 saat icinde klinikte buzdolabinda
saklanmak kaydiyla kullanilabilir. 24 saati asarsa imha edilir. Kesinlikle tekrar dondurulmaz ve iade alinmaz.
3.12. Trombosit veya trombosit siispansiyonlari: Kan Merkezindeki ajitatdor cihazindan ciktiktan sonra
hemen kullanilmalidir.15 dk. icinde kan merkezine gonderilirse ajitator cihazinda miadi dolana kadar
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saklanir. 15 dk. dan fazla klinikte kullaniimadan bekleyen trombositler imha edilir.

3.13. imha veya kontrol igin gonderilen kan veya kan iiriinleri, transfiizyon izleme formu ile birlikte

transfiizyon merkezine gonderilir.

% imhasi yapilan kan ve kan uriinleri ift kirmizi tibbi atik torbalarina atilir.

¢ Eritrosit stispansiyonu hazirlandiginda ayrilan plazmalar -25 ve altindaki C° de derin dondurucuda

36 ay muhafaza edilir.

+» Tam kan saklama dolabinda +2— +6 C° de saklanir.

+»* Son kullanma tarihi gecmis, hemolizli, lipemik, olan kanlar ve 4 saatten fazla siiren transflzyonlar

sonrasl kanlar ¢ift kirmizi tibbi atik torbasina konularak imha edilir.

% ELISA tarama testlerinden (HBsAg, HCV, HIV, VDRL) herhangi biri pozitif bulunan kanlar defterlere

ve hastane otomasyon sistemine kayityapildiktan sonra tibbi atik posetine atilir.
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