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ΕΙΣΑΓΩΓΗΕΙΣΑΓΩΓΗ

ΜΜετάγγισηετάγγιση αίµατοςαίµατος:  :  ηη χορήγησηχορήγηση ενδοφλεβίωςενδοφλεβίως απόαπό ασκούςασκούς αίµατοςαίµατος καικαι

παραγώγωνπαραγώγων σεσε ασθενείςασθενείς

ΜεταγγισιοθεραπείαΜεταγγισιοθεραπεία::

�� ΜετάγγισηΜετάγγιση ερυθρώνερυθρών αιµοσφαιρίωναιµοσφαιρίων, , αιµοπεταλίωναιµοπεταλίων, , λευκοκυττάρωνλευκοκυττάρων καικαι

πλάσµατοςπλάσµατος ήή υποκατάστατωνυποκατάστατων αυτούαυτού

�� προυποθέτειπρουποθέτει τηντην επάρκειαεπάρκεια αίµατοςαίµατος µέσωµέσω τηςτης εθελοντικήςεθελοντικής αιµοδοσίαςαιµοδοσίας

�� µπορείµπορεί νανα εµφανίσειεµφανίσει ποικίλεςποικίλες ανεπιθύµητεςανεπιθύµητες ενέργειεςενέργειες, , πουπου επιφέρουνεπιφέρουν µέχριµέχρι

καικαι θάνατοθάνατο

�� απαιτείαπαιτεί τηντην παρουσίαπαρουσία καικαι τηντην άµεσηάµεση παρέµβασηπαρέµβαση, , αναν χρειαστείχρειαστεί, , τουτου
νοσηλευτικούνοσηλευτικού προσωπικούπροσωπικού

�� στοχεύειστοχεύει στηστη διάσωσηδιάσωση τηςτης ζωήςζωής

�� αντιµετωπίζειαντιµετωπίζει αρκετάαρκετά προβλήµαταπροβλήµατα ((ελλιπήςελλιπής έλεγχοςέλεγχος ποιότηταςποιότητας αίµατοςαίµατος, , 
µείωσηµείωση αποθεµάτωναποθεµάτων σεσε ασκούςασκούς αίµατοςαίµατος κκ..αα.).)



ΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΑΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΑ

ΑίµαΑίµα:: ερυθράερυθρά αιµοσφαίριααιµοσφαίρια, , λευκάλευκά αιµοσφαίριααιµοσφαίρια, , αιµοπετάλιααιµοπετάλια καικαι πλάσµαπλάσµα..

�� ΕρυθράΕρυθρά αιµοσφαίριααιµοσφαίρια

-- µεταφέρουνµεταφέρουν τοτο οξυγόνοοξυγόνο στουςστους ιστούςιστούς καικαι όργαναόργανα τουτου σώµατοςσώµατος

-- 4.500.000 4.500.000 έωςέως 5.000.000/5.000.000/ mmmm3 3 

-- απύρηνααπύρηνα κύτταρακύτταρα, , περιέχουνπεριέχουν αιµοσφαιρίνηαιµοσφαιρίνη

-- αναγεννώνταιαναγεννώνται στουςστους ερυθροβλάστεςερυθροβλάστες καικαι ζουνζουν 100100--120 120 ηµέρεςηµέρες

�� ΛευκάΛευκά αιµοσφαίριααιµοσφαίρια

-- µέροςµέρος τουτου ανοσοποιητικούανοσοποιητικού συστήµατοςσυστήµατος

-- 6.000 6.000 έωςέως 8.000/8.000/mmmm33

-- µικρότεραµικρότερα σεσε µέγεθοςµέγεθος απόαπό τατα ερυθράερυθρά



--

�� ΑιµοπετάλιαΑιµοπετάλια

-- βοηθούνβοηθούν στηστη πήξηπήξη τουτου αίµατοςαίµατος

-- 300.000/300.000/mmmm33, , µικράµικρά καικαι απύρηνααπύρηνα

�� ΠλάσµαΠλάσµα

-- περιέχειπεριέχει πρωτείνεςπρωτείνες πουπου βοηθούνβοηθούν στηστη πήξηπήξη τουτου αίµατοςαίµατος

-- 55% 55% τουτου όγκουόγκου τουτου αίµατοςαίµατος

-- µεταφοράµεταφορά θρεπτικώνθρεπτικών ουσιώνουσιών σταστα κύτταρακύτταρα καικαι αποµάκρυνσηαποµάκρυνση άχρηστωνάχρηστων



ΟµάδεςΟµάδες αίµατοςαίµατος

-- ΑΒΟΑΒΟ απόαπό τοντον Landsteiner to 1900Landsteiner to 1900

-- ΆλλαΆλλα συστήµατασυστήµατα:  :  Rhesus, Lewis, Kidd, Kell, Dyffy, MNS, Rhesus, Lewis, Kidd, Kell, Dyffy, MNS, ΡΡ

ΣύστηµαΣύστηµα ΑΒΟΑΒΟ

ΑνάλογαΑνάλογα µεµε τηντην παρουσίαπαρουσία ΑΑ ήή ΒΒ αντιγόνουαντιγόνου στηνστην επιφάνειαεπιφάνεια τωντων

ερυθροκυττάρωνερυθροκυττάρων υπάρχειυπάρχει καικαι ηη παρουσίαπαρουσία αντίαντί--ΒΒ καικαι αντίαντί--ΑΑ αντισώµατοςαντισώµατος

αντίστοιχααντίστοιχα, , προσδιορίζονταςπροσδιορίζοντας καικαι τηντην οµάδαοµάδα τουτου αίµατοςαίµατος

ΟµάδαΟµάδα αντιγόνοαντιγόνο αντίσωµααντίσωµα

ΑΑ AA αντίαντί--ΒΒ

ΒΒ ΒΒ αντίαντί--ΑΑ

ΟΟ κανένακανένα αντίαντί--ΑΑ καικαι αντίαντί--ΒΒ

ΑΒΑΒ ΑΑ καικαι ΒΒ κανένακανένα

ΗΗ ασυµβατότηταασυµβατότητα προκαλείπροκαλεί αιµόλυσηαιµόλυση καικαι οδηγείοδηγεί µέχριµέχρι καικαι στοστο θάνατοθάνατο



--

ΣύστηµαΣύστηµα RhRh

�� ΗΗ παρουσίαπαρουσία ήή απουσίααπουσία αντιγόνουαντιγόνου DD στηνστην επιφάνειαεπιφάνεια τωντων ερυθροκυττάρωνερυθροκυττάρων

χαρακτηρίζειχαρακτηρίζει τηντην οµάδαοµάδα ωςως Rh(+)Rh(+) ήή Rh(Rh(--) ) αντίστοιχααντίστοιχα

�� ΤαΤα Rh(+)Rh(+) άτοµαάτοµα µπορούνµπορούν νανα µεταγγισθούνµεταγγισθούν µεµε Rh(+) Rh(+) ήή Rh(Rh(--)), , τατα Rh(Rh(--) ) 

άτοµαάτοµα όµωςόµως µόνοµόνο µεµε Rh(Rh(--) ) ήή σεσε επείγουσεςεπείγουσες περιπτώσειςπεριπτώσεις καικαι µεµε Rh(+) Rh(+) οµάδαοµάδα

αίµατοςαίµατος, , εφόσονεφόσον δενδεν έχουνέχουν αντίαντί--DD αντίσωµααντίσωµα απόαπό προηγούµενεςπροηγούµενες µεταγγίσειςµεταγγίσεις

ήή κυήσειςκυήσεις



ΑιµοδοσίαΑιµοδοσία

�� ΗΗ µετάγγισηµετάγγιση αίµατοςαίµατος στηρίζεταιστηρίζεται στηνστην εθελοντικήεθελοντική αιµοδοσίααιµοδοσία, , τηντην εκούσιαεκούσια

προσφοράπροσφορά αίµατοςαίµατος µεµε τητη συλλογήσυλλογή αυτούαυτού σεσε αποστειρωµένουςαποστειρωµένους ασκούςασκούς, , 
µέσαµέσα απόαπό µιαµια νοσηλευτικήνοσηλευτική διαδικασίαδιαδικασία, , γιαγια τητη διάθεσηδιάθεση τουτου όποτεόποτε χρειαστείχρειαστεί

�� ΚατηγορίεςΚατηγορίες αιµοδοτώναιµοδοτών::

-- δότεςδότες γενικάγενικά τουτου αίµατοςαίµατος:  :  υγιήςυγιής πληθυσµόςπληθυσµός πουπου δίνειδίνει δωρεάνδωρεάν τοτο αίµααίµα

τουτου

-- δότεςδότες αυτολόγουαυτολόγου αίµατοςαίµατος:  :  ««προκατάθεσηπροκατάθεση αίµατοςαίµατος»» σεσε περίπτωσηπερίπτωση

χειρουργικήςχειρουργικής επέµβασηςεπέµβασης

-- δότεςδότες αιµαφαίρεσηςαιµαφαίρεσης:  :  αιµοπεταλιαφαίρεσηαιµοπεταλιαφαίρεση, , πλασµαφαίρεσηπλασµαφαίρεση, , 

ερυθροκυτταροαφαίρεσηερυθροκυτταροαφαίρεση καικαι αιµαφαίρεσηαιµαφαίρεση πολυµορφοπύρηνωνπολυµορφοπύρηνων

λευκοκυττάρωνλευκοκυττάρων

-- δότεςδότες µυελούµυελού τωντων οστώνοστών:  :  ιστοσυµβατότηταιστοσυµβατότητα µυελούµυελού οστώνοστών γιαγια

αλλογενείςαλλογενείς µεταµοσχεύσειςµεταµοσχεύσεις



--

�� ΣτονΣτον υποψήφιουποψήφιο δότηδότη γίνεταιγίνεται::

-- καταγραφήκαταγραφή τωντων στοιχείωνστοιχείων τουτου

-- λήψηλήψη ιστορικούιστορικού ((ερωτηµατολόγιοερωτηµατολόγιο, , ιστορικόιστορικό υγείαςυγείας, , τρόποςτρόπος ζωήςζωής))

-- φυσικήφυσική εξέτασηεξέταση ((προσδιορισµόςπροσδιορισµός βάρουςβάρους, , λήψηλήψη ΖΖ..ΣΣ., ., προσδιορισµόςπροσδιορισµός

αιµοσφαιρίνηςαιµοσφαιρίνης ήή αιµατοκρίτηαιµατοκρίτη))

ΜεΜε τηντην αιµοδοσίααιµοδοσία αφαιρούνταιαφαιρούνται απόαπό τοτο δότηδότη 450 450 mlml αίµατοςαίµατος καικαι συλλέγονταισυλλέγονται

σεσε αποστειρωµένουςαποστειρωµένους ασκούςασκούς, , οιοι οποίοιοποίοι περιέχουνπεριέχουν 63 63 mlml συντηρητικούσυντηρητικού

αντιπηκτικούαντιπηκτικού διαλύµατοςδιαλύµατος



ΈλεγχοςΈλεγχος ασφάλειαςασφάλειας καικαι ποιότηταςποιότητας τουτου αίµατοςαίµατος

1.1. ΕρωτηµατολόγιοΕρωτηµατολόγιο

2.2. ∆ιαδικασία∆ιαδικασία φλεβοκέντησηςφλεβοκέντησης

3.3. ΕργαστηριακόςΕργαστηριακός έλεγχοςέλεγχος ωςως προςπρος ιογενείςιογενείς λοιµώξειςλοιµώξεις ((σύφιλησύφιλη, , ηπατίτιδαηπατίτιδα ΑΑ, , 
ΒΒ καικαι C, HIVC, HIV) ) µεµε κυριότερεςκυριότερες µεθόδουςµεθόδους τιςτις ELISA ELISA καικαι ΝΑΤΝΑΤ

4.4. ΈλεγχοςΈλεγχος συµβατότηταςσυµβατότητας:  :  λήψηλήψη δείγµατοςδείγµατος αίµατοςαίµατος γιαγια συµβατότητασυµβατότητα, , 
προσδιορισµόςπροσδιορισµός οµάδαςοµάδας ΑΒΟΑΒΟ, , RhesusRhesus, , έλεγχοςέλεγχος αντισωµάτωναντισωµάτων, , δοκιµασίαδοκιµασία

συµβατότηταςσυµβατότητας))



--

�� ΣυνοπτικάΣυνοπτικά::

-- ηη επιλογήεπιλογή τωντων αιµοδοτώναιµοδοτών δενδεν είναιείναι ποτέποτέ 100% 100% αποτελεσµατικήαποτελεσµατική

-- καµίακαµία εξέτασηεξέταση δενδεν παρουσιάζειπαρουσιάζει ευαισθησίαευαισθησία 100%100%

-- οο έλεγχοςέλεγχος κάθεκάθε αιµοδοσίαςαιµοδοσίας γιαγια όλουςόλους τουςτους σπάνιουςσπάνιους λοιµογόνουςλοιµογόνους

παράγοντεςπαράγοντες είναιείναι πρακτικάπρακτικά αδύνατοςαδύνατος

-- µέθοδοςµέθοδος µεµε ««µηδενικόµηδενικό παράθυροπαράθυρο»» δενδεν υπάρχειυπάρχει

ΤράπεζαΤράπεζα αίµατοςαίµατος

-- ερυθράερυθρά αιµοσφαίριααιµοσφαίρια:  4 :  4 –– 6 6 CCoo ωςως 42 42 ηµέρεςηµέρες διατήρησηδιατήρηση

-- αιµοπετάλιααιµοπετάλια:  :  τοτο πολύπολύ 5 5 ηµέρεςηµέρες στουςστους 23 23 –– 25 25 CCoo

-- πλάσµαπλάσµα:  :  διατήρησηδιατήρηση γιαγια έναένα χρόνοχρόνο στουςστους --18 18 CCoo καικαι κάτωκάτω

CPDA, CPDACPDA, CPDA--1 (1 (αντιπηκτικάαντιπηκτικά διαλύµαταδιαλύµατα))



ΕΙ∆ΗΕΙ∆Η ΜΕΤΑΓΓΙΣΙΟΘΕΡΑΠΕΙΑΣΜΕΤΑΓΓΙΣΙΟΘΕΡΑΠΕΙΑΣ
�� ΟλικόΟλικό αίµααίµα

-- V = 515 ml, Hct = 36 V = 515 ml, Hct = 36 -- 40%, 40%, ΘΘ = 1 = 1 –– 6 6 CCoo,, διάρκειαδιάρκεια 35 35 –– 42 42 ηµέρεςηµέρες

-- χωρίςχωρίς παράγοντεςπαράγοντες πήξηςπήξης καικαι µεµε αιµοπετάλιααιµοπετάλια µηµη λειτουργικάλειτουργικά

-- κατάκατά κανόνακανόνα δεδε χρησιµοποιείταιχρησιµοποιείται, , προτιµάταιπροτιµάται ηη χρήσηχρήση παραγώγωνπαραγώγων

�� ΣυµπυκνωµέναΣυµπυκνωµένα ερυθράερυθρά

-- V = 300 V = 300 –– 330 ml330 ml καικαι Hct = 60%Hct = 60%, , χωρίςχωρίς παράγοντεςπαράγοντες πήξηςπήξης καικαι αιµοπετάλιααιµοπετάλια

-- χορηγούνταιχορηγούνται σεσε ασθενείςασθενείς πουπου χρειάζονταιχρειάζονται µόνοµόνο ερυθροκύτταραερυθροκύτταρα, , µεµε βαριάβαριά

αναιµίααναιµία, , µεµε καρδιακήκαρδιακή ανεπάρκειαανεπάρκεια καικαι αιµοσφαιρινοπάθειεςαιµοσφαιρινοπάθειες

αα. . συµπυκνωµένασυµπυκνωµένα ερυθράερυθρά µεµε µειωµέναµειωµένα λευκάλευκά:  :  αποφυγήαποφυγή ανεπιθύµητωνανεπιθύµητων

αντιδράσεωναντιδράσεων καικαι ιογενώνιογενών λοιµώξεωνλοιµώξεων, , φίλτραφίλτρα κατακράτησηςκατακράτησης λευκοκυττάρωνλευκοκυττάρων

ββ. . πλυµέναπλυµένα ερυθράερυθρά αιµοσφαίριααιµοσφαίρια:  :  πλύσηπλύση µεµε φυσιολογικόφυσιολογικό ορόορό γιαγια νανα φύγειφύγει τοτο

πλάσµαπλάσµα.  .  ΧορηγείταιΧορηγείται σεσε ασθενείςασθενείς µεµε έλλειψηέλλειψη IgA IgA ανοσοσφαιρίνηανοσοσφαιρίνη καικαι

αλλεργικέςαλλεργικές αντιδράσειςαντιδράσεις.  .  ∆ιατήρηση∆ιατήρηση γιαγια 24 24 ώρεςώρες

γγ. . κατεψυγµένακατεψυγµένα ερυθράερυθρά αιµοσφαίριααιµοσφαίρια:  :  διατήρησηδιατήρηση στουςστους --85 85 CCoo ήή στουςστους

--196 196 CCoo



--

ΜηΜη χρήσηχρήση τουςτους σήµερασήµερα λόγωλόγω τουτου υψηλούυψηλού κόστουςκόστους καικαι τηςτης µετάδοσηςµετάδοσης

ιογενώνιογενών λοιµώξεωνλοιµώξεων

�� ΑιµοπετάλιαΑιµοπετάλια

-- προέρχονταιπροέρχονται αρχικάαρχικά απόαπό φυγοκέντρησηφυγοκέντρηση τουτου αίµατοςαίµατος καικαι στηστη συνέχειασυνέχεια τουτου

πλάσµατοςπλάσµατος

-- µίαµία µονάδαµονάδα περιέχειπεριέχει 5,5 5,5 χχ 10101010, , ΘΘ = 24= 24 CCoo,, διατήρησηδιατήρηση γιαγια 5 5 ηµέρεςηµέρες

-- χορήγησηχορήγηση επίεπί θροµβοπενίαςθροµβοπενίας, , νεοπλασµατικώννεοπλασµατικών παθήσεωνπαθήσεων, , έλεγχοέλεγχο

αιµορραγίαςαιµορραγίας καικαι αύξησηαύξηση τωντων αιµοπεταλίωναιµοπεταλίων

�� ΠολυµορφοπύρηναΠολυµορφοπύρηνα λευκάλευκά

-- όχιόχι συχνήσυχνή χρήσηχρήση

-- χρήσηχρήση κυρίωςκυρίως σεσε ουδετεροπενικάουδετεροπενικά νεογνάνεογνά µεµε gram(gram(--) ) σηψαιµίασηψαιµία

-- αλλοανοσοποίησηαλλοανοσοποίηση, , πνευµονικήπνευµονική βλάβηβλάβη



--

�� ΠλάσµαΠλάσµα

-- V = 200 V = 200 –– 250 ml250 ml, , ΘΘ = = --20 20 CCoo, , χορήγησηχορήγηση εντόςεντός 24 24 ωρώνωρών, , αφούαφού λειώσειλειώσει

-- δίδεταιδίδεται επίεπί διαταραχώνδιαταραχών πήξηςπήξης τουτου αίµατοςαίµατος καικαι διόρθωσηδιόρθωση υπογκαιµίαςυπογκαιµίας σεσε
εγκαυµατίεςεγκαυµατίες καικαι µεµε οξείαοξεία απώλειααπώλεια αίµατοςαίµατος

αα. . φρέσκοφρέσκο κατεψυγµένοκατεψυγµένο πλάσµαπλάσµα ((ΦΚΠΦΚΠ):  ):  προέρχεταιπροέρχεται απόαπό ψύξηψύξη τουτου
πλάσµατοςπλάσµατος 8 8 ώρεςώρες µετάµετά τηντην αιµοληψίααιµοληψία καικαι διατηρείδιατηρεί τουςτους παράγοντεςπαράγοντες ψύξηςψύξης.  .  
ΧορηγείταιΧορηγείται σεσε ασθενείςασθενείς µεµε αντιπηκτικάαντιπηκτικά, , κουµαρινικάκουµαρινικά καικαι αιµορραγίααιµορραγία

ββ. . κατεψυγµένοκατεψυγµένο πλάσµαπλάσµα ((ΚΠΚΠ):  ):  κατάψυξηκατάψυξη πλάσµατοςπλάσµατος σεσε 24 24 ώρεςώρες.  .  
ΧορηγούνταιΧορηγούνται γιαγια διόρθωσηδιόρθωση χρόνωνχρόνων πήξηςπήξης

γγ. . κρυοίζηµακρυοίζηµα ((ΚΙΚΙ):  ):  ίζηµαίζηµα πουπου παραµένειπαραµένει απόαπό απόψυξηαπόψυξη ΦΚΠΦΚΠ.  .  
ΧρησιµοποιείταιΧρησιµοποιείται σεσε υποινοδογοναιµίαυποινοδογοναιµία καικαι έλεγχοέλεγχο αιµορραγίαςαιµορραγίας σεσε ασθενείςασθενείς
µεµε ουραιµίαουραιµία

δδ. . πρωτείνεςπρωτείνες πλάσµατοςπλάσµατος:  :  προέρχονταιπροέρχονται απόαπό κλασµατοποίησηκλασµατοποίηση µεµε µέθοδοµέθοδο
Cohn Cohn καικαι χορηγούνταιχορηγούνται γιαγια αναπλήρωσηαναπλήρωση πρωτεινώνπρωτεινών

εε.  .  λευκωµατίνηλευκωµατίνη:  :  προέρχεταιπροέρχεται απόαπό κλασµατοποίησηκλασµατοποίηση πλάσµατοςπλάσµατος εκτόςεκτός
ΕλλάδαςΕλλάδας.  .  ΠαρέχειΠαρέχει ασφάλειαασφάλεια



--

στστ.  .  ΑνοσοσφαιρίνεςΑνοσοσφαιρίνες:  :  προέρχονταιπροέρχονται απόαπό κλασµατοποίησηκλασµατοποίηση πλάσµατοςπλάσµατος, , χωρίςχωρίς

νανα αδρανοποιούναδρανοποιούν τουςτους ιούςιούς, , µεµε σηµαντικότερεςσηµαντικότερες τιςτις γγ--σφαιρίνεςσφαιρίνες

ζζ.  .  συµπυκνωµένοςσυµπυκνωµένος παράγωνπαράγων VIIIVIII ((αντιαιµορροφιλικόςαντιαιµορροφιλικός):  ):  παρασκευήπαρασκευή απόαπό

δεξαµενέςδεξαµενές πλάσµατοςπλάσµατος µεµε µειωµένοµειωµένο κίνδυνοκίνδυνο µετάδοσηςµετάδοσης ιώνιών

ηη.  .  αντιθροµβίνηαντιθροµβίνη ΙΙΙΙΙΙ ((ΑΤΑΤ ΙΙΙΙΙΙ):  ):  φυσιολογικόφυσιολογικό αντιπηκτικόαντιπηκτικό, , πουπου βοηθάβοηθά στηστη

δράσηδράση τηςτης ηπαρίνηςηπαρίνης.  .  ΕνδείκνυταιΕνδείκνυται σεσε ασθενείςασθενείς µεµε συγγενήσυγγενή έλλειψηέλλειψη ΑΤΑΤ ΙΙΙΙΙΙ ήή

σεσε εγκυµοσύνηεγκυµοσύνη σεσε θροµβοεµβολικόθροµβοεµβολικό επεισόδιοεπεισόδιο

-- ΑυξητικοίΑυξητικοί αιµοποιητικοίαιµοποιητικοί παράγοντεςπαράγοντες:  :  ερυθροποιητίνηερυθροποιητίνη, , κοκκιοκύτταρακοκκιοκύτταρα,,

θροµβοποιητίνθροµβοποιητίνηη



ΕΠΙΠΛΟΚΕΣΕΠΙΠΛΟΚΕΣ ΑΠΟΑΠΟ ΤΗΤΗ ΜΕΤΑΓΓΙΣΗΜΕΤΑΓΓΙΣΗ

�� ΑΜΕΣΕΣΑΜΕΣΕΣ ΑΝΤΙ∆ΡΑΣΕΙΣΑΝΤΙ∆ΡΑΣΕΙΣ

1.      1.      ΑιµολυτικέςΑιµολυτικές αντιδράσειςαντιδράσεις ((καταστροφήκαταστροφή τωντων ερυθρώνερυθρών): ): αα.  .  ΟξείεςΟξείες

ββ.  .  ΕπιβραδυνόµενεςΕπιβραδυνόµενες

2.      2.      ΠυρετικέςΠυρετικές αντιδράσειςαντιδράσεις:  :  ναυτίαναυτία, , εµετόεµετό, , ερυθρότηταερυθρότητα προσώπουπροσώπου, , 
ταχυκαρδίαταχυκαρδία καικαι οφείλονταιοφείλονται στηστη παρουσίαπαρουσία πυρετογόνωνπυρετογόνων ουσιώνουσιών στοστο

αντιπηκτικόαντιπηκτικό ήή τητη συσκευήσυσκευή

3.      3.      ΑλλεργικέςΑλλεργικές αντιδράσειςαντιδράσεις:  :  κνησµόςκνησµός, , εξανθήµαταεξανθήµατα, , πυρετόςπυρετός, , ερυθρότηταερυθρότητα

προσώπουπροσώπου, , δύσπνοιαδύσπνοια, , υπότασηυπόταση καικαι αναφυλακτικόαναφυλακτικό σοκσοκ (15(15--2O2O’’ απόαπό

έναρξηέναρξη))

4.      4.      ΜηΜη καρδιογενέςκαρδιογενές πνευµονικόπνευµονικό οίδηµαοίδηµα:  :  παρουσιάζεταιπαρουσιάζεται 4 4 ώρεςώρες µετάµετά µεµε

πυρετόπυρετό, , ταχύπνοιαταχύπνοια καικαι πτώσηπτώση πίεσηςπίεσης.  .  ΑντιµετώπισηΑντιµετώπιση µεµε κορτικοειδήκορτικοειδή καικαι

ενίσχυσηενίσχυση αναπνοήςαναπνοής, , ΜΕΘΜΕΘ



--

5.  5.  ΑντίδρασηΑντίδραση µοσχεύµατοςµοσχεύµατος κατάκατά ξενιστούξενιστού:  :  προκαλείταιπροκαλείται απόαπό ζώνταζώντα

λεµφοκύτταραλεµφοκύτταρα ευρισκόµεναευρισκόµενα σταστα µεταγγιζόµεναµεταγγιζόµενα παράγωγαπαράγωγα καικαι εµφανίζεταιεµφανίζεται

σεσε άτοµαάτοµα µεµε ανοσολογικήανοσολογική ανεπάρκειαανεπάρκεια ((χηµειοθεραπείαχηµειοθεραπεία, , ΜΜΟΜΜΟ) 3) 3--30 30 
ηµέρεςηµέρες µετάµετά µεµε πυρετόπυρετό, , εξανθήµαταεξανθήµατα, , ίκτεροίκτερο καικαι διάρροιαδιάρροια

6.     6.     ΜετάΜετά µετάγγισηµετάγγιση πορφύραπορφύρα:  :  παρουσιάζεταιπαρουσιάζεται θροµβοπενίαθροµβοπενία µεµε αιµορραγίααιµορραγία

7 7 -- 14 14 ηµέρεςηµέρες απόαπό τηςτης µετάγγισηςµετάγγισης κυρίωςκυρίως σεσε πολύτοκεςπολύτοκες γυναίκεςγυναίκες

7.      7.      ΚυκλοφορικήΚυκλοφορική επιβάρυνσηεπιβάρυνση –– επιφόρτωσηεπιφόρτωση:  :  εµφανίζεταιεµφανίζεται λίγεςλίγες ώρεςώρες µετάµετά σεσε

άτοµαάτοµα κυρίωςκυρίως µεµε νεφρικήνεφρική ήή καρδιακήκαρδιακή ανεπάρκειαανεπάρκεια καικαι νεογνάνεογνά µεµε

δύσπνοιαδύσπνοια, , κυάνωσηκυάνωση, , ταχυκαρδίαταχυκαρδία καικαι υπέρτασηυπέρταση

8.       8.       ΑιµοσιδήρωσηΑιµοσιδήρωση:  :  αποδίδεταιαποδίδεται στιςστις χρόνιεςχρόνιες µεταγγίσειςµεταγγίσεις ( ( µίαµία µονάδαµονάδα

ΣΕΣΕ = 225= 225mgmg σιδήρουσιδήρου µεµε εναπόθεσηεναπόθεση στοστο ήπαρήπαρ, , πάγκρεαςπάγκρεας καικαι καρδιάκαρδιά..

ΑντιµετώπισηΑντιµετώπιση µεµε θεσφεριοξαµίνηθεσφεριοξαµίνη



9.      9.      ΕµβολήΕµβολή αέρααέρα:  :  λόγωλόγω εισροήςεισροής αέρααέρα στηνστην κυκλοφορίακυκλοφορία τουτου αίµατοςαίµατος απόαπό τητη
κένωσηκένωση τηςτης φιάληςφιάλης.  .  ΕµφάνισηΕµφάνιση πόνουπόνου στοστο θώρακαθώρακα, , βήχαβήχα, , αιµόπτυσηςαιµόπτυσης, , 
διάρροιαςδιάρροιας, , κυάνωσηςκυάνωσης, , υπότασηςυπότασης καικαι ανησυχίαςανησυχίας

10.    10.    ΣηψαιµίαΣηψαιµία:  :  άµεσηάµεση εµφάνισηεµφάνιση εξαιτίαςεξαιτίας χορήγησηςχορήγησης αίµατοςαίµατος µεµε ψυχρόφιλαψυχρόφιλα
παθογόναπαθογόνα µικρόβιαµικρόβια καικαι παρουσίαπαρουσία πυρετούπυρετού, , ρίγουςρίγους, , έντονηέντονη ερυθρότηταερυθρότητα, , 
εµετόεµετό καικαι κεφαλαλγίακεφαλαλγία

11.   11.   ΥπερκαλιαιµίαΥπερκαλιαιµία:  :  αποδίδεταιαποδίδεται στηστη χορήγησηχορήγηση συντηρηµένουσυντηρηµένου αίµατοςαίµατος σεσε
βρέφηβρέφη, , άτοµαάτοµα µεµε νεφρικήνεφρική καικαι καρδιακήκαρδιακή ανεπάρκειαανεπάρκεια.  .  ΕµφάνισηΕµφάνιση ναυτίαςναυτίας, , 
διάρροιαςδιάρροιας καικαι κωλικούκωλικού εντέρουεντέρου

12.    12.    ΥπασβαστιαιµίαΥπασβαστιαιµία:  :  οφείλεταιοφείλεται στηστη δέσµευσηδέσµευση ιόντωνιόντων CaCa απόαπό κιτρικάκιτρικά ανιόνταανιόντα.  .  
ΕµφάνισηΕµφάνιση µυικώνµυικών σπασµώνσπασµών καικαι κραµπώνκραµπών, , καρδιακήκαρδιακή ανακοπήανακοπή.  .  



--

�� ΜΑΚΡΟΧΡΟΝΙΕΣΜΑΚΡΟΧΡΟΝΙΕΣ ΑΝΤΙ∆ΡΑΣΕΙΣΑΝΤΙ∆ΡΑΣΕΙΣ

1.       1.       ΗπατίτιδεςΗπατίτιδες ΑΑ, , ΒΒ, , CC

αα.   .   ΗπατίτιδαΗπατίτιδα ΑΑ

-- σπάνιασπάνια ηη µετάδοσηµετάδοση τηςτης απόαπό τοτο αίµααίµα ((µέσωµέσω κοπρανοστοµατικήςκοπρανοστοµατικής οδούοδού,        ,        
λήψηλήψη µολυσµένηςµολυσµένης τροφήςτροφής))
-- δενδεν οδηγείοδηγεί σεσε χρόνιαχρόνια ηπατίτιδαηπατίτιδα, , προφύλαξηπροφύλαξη µεµε διπλήδιπλή δόσηδόση εµβολίουεµβολίου

-- άτοµαάτοµα υψηλούυψηλού κινδύνουκινδύνου ((χρήστεςχρήστες ναρκωτικώνναρκωτικών ουσιώνουσιών, , άτοµαάτοµα

πολυµεταγγιζόµεναπολυµεταγγιζόµενα))

ββ.  .  ΗπατίτιδαΗπατίτιδα ΒΒ

-- οφείλεταιοφείλεται στοστο αντιγόνοαντιγόνο HbsAgHbsAg καικαι µεταδίδεταιµεταδίδεται µεµε τοτο αίµααίµα ήή υγράυγρά τουτου
σώµατοςσώµατος, , παρεντερικάπαρεντερικά, , µεµε σεξουαλικήσεξουαλική επαφήεπαφή καικαι σπάνιασπάνια µεµε µετάγγισηµετάγγιση

-- οδηγείοδηγεί σεσε οξείαοξεία καικαι χρόνιαχρόνια λοίµωξηλοίµωξη, , προφύλαξηπροφύλαξη µεµε τριπλήτριπλή δόσηδόση
εµβολίουεµβολίου

-- άτοµαάτοµα υψηλούυψηλού κινδύνουκινδύνου ((οιοι υποβαλλόµενοιυποβαλλόµενοι σεσε αιµοκάθαρσηαιµοκάθαρση, , 
ενδοφλέβιοιενδοφλέβιοι χρήστεςχρήστες ναρκωτικώνναρκωτικών, , εργαζόµενοιεργαζόµενοι σεσε νοσοκοµείανοσοκοµεία))

γγ.  .  ΗπατίτιδαΗπατίτιδα CC
-- οξείαοξεία ήή χρόνιαχρόνια ηπατίτιδαηπατίτιδα

-- παράθυροπαράθυρο 70 70 ηµερώνηµερών

-- άτοµαάτοµα υψηλούυψηλού κινδύνουκινδύνου ((ενδοφλέβιοιενδοφλέβιοι χρήστεςχρήστες ναρκωτικώνναρκωτικών, , 
µεταγγιζόµεναµεταγγιζόµενα άτοµαάτοµα)   )   



--2.      2.      AIDSAIDS

-- προκαλείταιπροκαλείται απόαπό ρετροιόρετροιό

-- µέθοδοιµέθοδοι ανίχνευσηςανίχνευσης ELISA, PCR ELISA, PCR ((παράθυροπαράθυρο 20 20 ηµερώνηµερών))

3.     3.     CMV (CMV (κυτταροµεγαλοιόςκυτταροµεγαλοιός))

-- έρπηςέρπης

-- ανάπτυξηανάπτυξη αντισωµάτωναντισωµάτων IgM, IgG, IgM, IgG, µετάδοσηµετάδοση µεµε λευκοκύτταραλευκοκύτταρα

4.      4.      ΣύφιληΣύφιλη

-- σπάνιασπάνια ηη εµφάνισηεµφάνιση τηςτης διότιδιότι ηη ώχραώχρα σπειροχαίτησπειροχαίτη δενδεν επιζείεπιζεί σεσε

ΘΘ = 1= 1--6 6 CCoo > 72 > 72 ώρεςώρες



--

5.      5.      ΕλονοσίαΕλονοσία

-- χρειάζεταιχρειάζεται καλήκαλή λήψηλήψη ιστορικούιστορικού

-- οφείλεταιοφείλεται κυρίωςκυρίως στουςστους µετανάστεςµετανάστες

6.      6.      ΤρυπανοσωµίασηΤρυπανοσωµίαση

-- προκαλείπροκαλεί κρίσειςκρίσεις σεσε άτοµαάτοµα πάσχονταπάσχοντα απόαπό χρόνιεςχρόνιες αιµολυτικέςαιµολυτικές νόσουςνόσους καικαι

χρόνιαχρόνια αναιµίααναιµία

-- οφείλεταιοφείλεται κυρίωςκυρίως στουςστους µετανάστεςµετανάστες

7.       7.       ΝόσοςΝόσος Creutzfeld JacobCreutzfeld Jacob

-- οφείλεταιοφείλεται σταστα prions prions τουτου αίµατοςαίµατος καικαι σταστα λεµφοκύτταραλεµφοκύτταρα ((λευκαφαίρεσηλευκαφαίρεση))



ΟΟ ΡΟΛΟΣΡΟΛΟΣ ΤΟΥΤΟΥ ΝΟΣΗΛΕΥΤΗΝΟΣΗΛΕΥΤΗ

�� επαγγελµατικήεπαγγελµατική κατάρτισηκατάρτιση

�� γνώσηγνώση τουτου αντικειµένουαντικειµένου

�� τήρησητήρηση τωντων κανόνωνκανόνων γιαγια ασφαλήασφαλή µετάγγισηµετάγγιση

�� ΕπαγρύπνησηΕπαγρύπνηση

-- ΠρινΠριν τητη µετάγγισηµετάγγιση

1.1. ΕνηµέρωσηΕνηµέρωση τουτου ασθενήασθενή ((συναίνεσησυναίνεση), ), λήψηλήψη ιστορικούιστορικού, , αυτοαποκλεισµόςαυτοαποκλεισµός

2.2. ΓενικάΓενικά µέτραµέτρα γιαγια τηντην πρόληψηπρόληψη αντιδράσεωναντιδράσεων ((ιστορικόιστορικό γιαγια προηγούµενεςπροηγούµενες

µεταγγίσειςµεταγγίσεις, , τυχόντυχόν αντιδράσειςαντιδράσεις))

3.       3.       ΕπιβεβαίωσηΕπιβεβαίωση ταυτότηταςταυτότητας ασθενήασθενή ((βραχιολάκιβραχιολάκι, , διασταύρωσηδιασταύρωση στοιχείωνστοιχείων, , 
λήψηλήψη δείγµατοςδείγµατος αίµατοςαίµατος, , εξέτασηεξέταση ασκούασκού))

4.4. ΠαρακολούθησηΠαρακολούθηση ασθενήασθενή ((έλεγχοςέλεγχος ΖΖ..ΣΣ.).)

5.  5.  ΠρόληψηΠρόληψη διαταραχώνδιαταραχών αιµόστασηςαιµόστασης σεσε χειρουργικόχειρουργικό ασθενήασθενή ((λήψηλήψη

κουµαρινικώνκουµαρινικών ήή ασπιρίνηςασπιρίνης))



--

6.        6.        ΕνέργειεςΕνέργειες γιαγια τηντην πρόληψηπρόληψη διαφόρωνδιαφόρων αντιδράσεωναντιδράσεων

�� ΓιαΓια τηντην αποφυγήαποφυγή πυρετικώνπυρετικών, , αλλεργικώναλλεργικών, , αιµολυτικώναιµολυτικών αντιδράσεωναντιδράσεων οο

ασθενήςασθενής θαθα πρέπειπρέπει νανα είναιείναι άνεταάνετα σκεπασµένοςσκεπασµένος, , νανα αποκλείονταιαποκλείονται όσοιόσοι µεµε

ιστορικόιστορικό αλλεργίαςαλλεργίας καικαι νανα υπάρχειυπάρχει επιβεβαίωσηεπιβεβαίωση γιαγια τητη ταυτότηταταυτότητα τουτου καικαι τητη

συµβατότητασυµβατότητα τουτου αίµατοςαίµατος αντίστοιχααντίστοιχα

�� ΓιαΓια τητη µηµη εµφάνισηεµφάνιση υπερφόρτωσηςυπερφόρτωσης τηςτης κυκλοφορίαςκυκλοφορίας, , σηψαιµίαςσηψαιµίας καικαι

εµβολήςεµβολής αέρααέρα χρειάζεταιχρειάζεται βραδύςβραδύς ρυθµόςρυθµός ροήςροής τουτου αίµατοςαίµατος, , µηµη έκθεσηέκθεση σεσε

θερµοκρασίαθερµοκρασία περιβάλλοντοςπεριβάλλοντος τουτου ασκούασκού άνωάνω τωντων 3030’’ καικαι µηµη είσοδοείσοδο αέρααέρα στηστη

φλέβαφλέβα αντίστοιχααντίστοιχα

�� ΓιαΓια τηντην αποφυγήαποφυγή υπερκαλιαιµίαςυπερκαλιαιµίας καικαι υπασβαστιαιµίαςυπασβαστιαιµίας χορήγησηχορήγηση µηµη

συντηρηµένουσυντηρηµένου αίµατοςαίµατος καικαι συχνόςσυχνός έλεγχοςέλεγχος µεµε αργόαργό ρυθµόρυθµό ροήςροής αντίστοιχααντίστοιχα



--

-- κατάκατά τητη µετάγγισηµετάγγιση

1.         1.         ΠαρακολούθησηΠαρακολούθηση γιαγια εµφάνισηεµφάνιση συµπτωµάτωνσυµπτωµάτων όπωςόπως:  :  ερυθρότηταερυθρότητα

προσώπουπροσώπου, , κνησµόςκνησµός, , ναυτίαναυτία, , εµετόεµετό, , πονοκέφαλοςπονοκέφαλος, , ρίγοςρίγος, , πτώσηπτώση ΑΑ..ΠΠ

2.2. ΣεΣε τυχόντυχόν παρουσίαπαρουσία τωντων ανωτέρωανωτέρω καικαι εµφάνισηςεµφάνισης διαφόρωνδιαφόρων

αντιδράσεωναντιδράσεων, , άµεσηάµεση διακοπήδιακοπή µετάγγισηςµετάγγισης, , ενηµέρωσηενηµέρωση ιατρούιατρού καικαι

αιµοδοσίαςαιµοδοσίας, , λήψηλήψη δείγµατοςδείγµατος αίµατοςαίµατος καικαι ούρωνούρων, , λήψηλήψη ΖΖ..ΣΣ., ., χορήγησηχορήγηση ΟΟ22, , 

RoRo θώρακαθώρακα

3.  3.  ΧορήγησηΧορήγηση αντιπυρετικώναντιπυρετικών, , κορτικοστεροειδώνκορτικοστεροειδών, , έγχυσηέγχυση µανιτόληςµανιτόλης, , 

βρογχοδιασταλτικάβρογχοδιασταλτικά επίεπί εµφανίσεωςεµφανίσεως πυρετικώνπυρετικών, , αλλεργικώναλλεργικών, , αιµολυτικώναιµολυτικών

αντιδράσεωναντιδράσεων καικαι υπερφόρτωσηςυπερφόρτωσης κυκλοφορίαςκυκλοφορίας αντίστοιχααντίστοιχα

4.4. ΕνηµέρωσηΕνηµέρωση λογοδοσίαςλογοδοσίας, , φύλλουφύλλου νοσηλείαςνοσηλείας καικαι θερµοµετρικούθερµοµετρικού

διαγράµµατοςδιαγράµµατος



--

--µετάµετά τητη µετάγγισηµετάγγιση

1.1. ΓιαΓια µισήµισή ώραώρα δεδε δίδεταιδίδεται τροφήτροφή ήή φάρµακοφάρµακο

2.2. ΕκτίµησηΕκτίµηση ασθενήασθενή ωςως προςπρος ζωηρότηταζωηρότητα καικαι χρώµαχρώµα προσώπουπροσώπου

3.3. ΕπίΕπί εµφανίσεωςεµφανίσεως αντιδράσεωναντιδράσεων γίνεταιγίνεται διερεύνησηδιερεύνηση γιαγια πρόληψηπρόληψη

µελλλοντικώνµελλλοντικών παρενεργειώνπαρενεργειών

4.4. ΕνηµέρωσηΕνηµέρωση αιµοδοσίαςαιµοδοσίας



ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ

�� ΗΗ µετάγγισηµετάγγιση αίµατοςαίµατος είναιείναι θεραπείαθεραπεία πουπου σώζεισώζει ζωέςζωές καικαι βασίζεταιβασίζεται κυρίωςκυρίως

στηστη χρήσηχρήση διαφόρωνδιαφόρων παραγώγωνπαραγώγων τουτου αίµατοςαίµατος καικαι κατάλληληκατάλληλη αξιοποίησηαξιοποίηση

τουςτους απόαπό τηντην αιµοδοσίααιµοδοσία

�� ΕξαρτάταιΕξαρτάται απόαπό τηντην πρόοδοπρόοδο τηςτης επιστήµηςεπιστήµης καικαι τηςτης τεχνολογίαςτεχνολογίας καικαι τιςτις

διάφορεςδιάφορες νοµοθετικέςνοµοθετικές ρυθµίσειςρυθµίσεις, , πουπου αφορούναφορούν τηντην κτιριακήκτιριακή υποδοµήυποδοµή, , τοντον
εξοπλισµόεξοπλισµό καικαι τατα υλικάυλικά

�� ΜεγάληΜεγάλη σηµασίασηµασία δίδεταιδίδεται στηνστην ασφάλειαασφάλεια καικαι τοντον έλεγχοέλεγχο τουτου µεταγγιζόµενουµεταγγιζόµενου

αίµατοςαίµατος, , καθώςκαθώς εγκυµονείεγκυµονεί παρενέργειεςπαρενέργειες καικαι κινδύνουςκινδύνους µετάδοσηςµετάδοσης ιογενώνιογενών

λοιµώξεωνλοιµώξεων

�� ΟιΟι όποιεςόποιες ανεπιθύµητεςανεπιθύµητες ενέργειεςενέργειες µπορείµπορεί νανα αποφευχθούναποφευχθούν µεµε τηντην άµεσηάµεση

παρέµβασηπαρέµβαση τουτου νοσηλευτικούνοσηλευτικού προσωπικούπροσωπικού, , τοτο οποίοοποίο οφείλειοφείλει νανα τηρείτηρεί όλουςόλους

τουςτους κανόνεςκανόνες ασφαλούςασφαλούς µετάγγισηςµετάγγισης µεµε επαγγελµατισµόεπαγγελµατισµό γιαγια τηντην επιτυχήεπιτυχή

έκβασηέκβαση αυτήςαυτής



ΠΡΟΤΑΣΕΙΣΠΡΟΤΑΣΕΙΣ

ΗΗ ανάγκηανάγκη νανα υφίσταταιυφίσταται ηη µεταγγισιοθεραπείαµεταγγισιοθεραπεία διαφαίνεταιδιαφαίνεται απόαπό τηντην καθηµερινότητακαθηµερινότητα

((στηνστην ΕλλάδαΕλλάδα γιαγια τητη µεσογειακήµεσογειακή αναιµίααναιµία χρειάζονταιχρειάζονται 130000 130000 µονάδεςµονάδες/ / έτοςέτος, , γιαγια τητη

λευχαιµίαλευχαιµία 40/40/έτοςέτος, , οο νεφροπαθήςνεφροπαθής 30/ 30/ έτοςέτος καικαι οο πολυτραυµατίαςπολυτραυµατίας 1010--40/ 40/ έτοςέτος, , ενώενώ

ετησίωςετησίως απαιτούνταιαπαιτούνται 630000 630000 –– 650000 650000 µονάδεςµονάδες //έτοςέτος γιαγια νανα καλυφθούνκαλυφθούν οιοι ανάγκεςανάγκες

σεσε αίµααίµα.  .  ΤοΤο 50% 50% τωντων αναγκώναναγκών καλύπτεταικαλύπτεται απόαπό συγγενείςσυγγενείς καικαι φίλουςφίλους, , τοτο 40% 40% απόαπό

εθελοντέςεθελοντές αιµοδότεςαιµοδότες καικαι τοτο 10% 10% απόαπό τιςτις ένοπλεςένοπλες δυνάµειςδυνάµεις καικαι τηντην ΕλβετίαΕλβετία))

ΠέρανΠέραν αυτώναυτών ηη µεταγγισιοθεραπείαµεταγγισιοθεραπεία αντιµετωπίζειαντιµετωπίζει προβλήµαταπροβλήµατα, , πουπου

επικεντρώνονταιεπικεντρώνονται κυρίωςκυρίως στηστη µηµη αναµενόµενηαναµενόµενη εθελοντικήεθελοντική αιµοδοσίααιµοδοσία καικαι

στονστον ανεπαρκήανεπαρκή ποιοτικόποιοτικό έλεγχοέλεγχο τουτου αίµατοςαίµατος



--

ΕποµένωςΕποµένως χρειάζεταιχρειάζεται::

�� ΑτοµικήΑτοµική θέλησηθέληση

�� ΣχολείοΣχολείο

�� ΤοπικήΤοπική αυτοδιοίκησηαυτοδιοίκηση

�� ΈνοπλεςΈνοπλες δυνάµειςδυνάµεις

�� ΑιµοδοτικοίΑιµοδοτικοί εθελοντικοίεθελοντικοί σύλλογοισύλλογοι

�� ΕπιστηµονικήΕπιστηµονική κοινότητακοινότητα

�� ΠολιτείαΠολιτεία

-- αναβάθµισηαναβάθµιση τουτου ρόλουρόλου τηςτης νοσοκοµειακήςνοσοκοµειακής επιτροπήςεπιτροπής µεταγγίσεωνµεταγγίσεων καικαι τουτου

ΕθνικούΕθνικού κέντρουκέντρου αιµοδοσίαςαιµοδοσίας

-- πλήρηςπλήρης εναρµόνισηεναρµόνιση νοµοθετικούνοµοθετικού πλαισίουπλαισίου µεµε τουτου ΕυρωπαικούΕυρωπαικού

-- συνεχήςσυνεχής εκπαίδευσηεκπαίδευση ιατρονοσηλευτικούιατρονοσηλευτικού προσωπικούπροσωπικού

-- σωστήσωστή διαχείρισηδιαχείριση τωντων παραγώγωνπαραγώγων

-- προσέλκυσηπροσέλκυση εθελοντώνεθελοντών αιµοδοτώναιµοδοτών

-- πλήρηςπλήρης εποπτείαεποπτεία

-- εκσυγχρονισµόςεκσυγχρονισµός δικτύουδικτύου µεταφοράςµεταφοράς αίµατοςαίµατος καικαι παραγώγωνπαραγώγων


