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Streszczenie

Wstep. Jednym z elementow skladajgcych sie na bezpieczenstwo krwi jest automatyzacja pro-
cesu preparatyki krwi petnej konserwowanej (KPK) w celu uzyskania poszczegolnych sklad-
nikow. W 2017 roku w Regionalnym Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa (RCKiK)
w Lodzi wprowadzono system Reveos, ktory dzieki polgczeniu funkcji wirowki i prasy za-
pewnia pelng automatyzacje procesu rozdzialu KPK, minimalizujgc ryzyko bledu ludzkiego,
poprawiajgc tym samym dokladnosc © powtarzalnosc.

Cel. Porownanie wynikow kontroli jakosci skladnikow krwi otrzymanych po rozdziale KPK za
pomocq pras Compomat G5 1 Optipress Il oraz systemu Reveos. Porownanie stopnia spelnienia
zalecen dotyczqcych jakosci skladnikow krwi zawartych w obowigzujgcych przepisach.

Materialy i metody. Rozdzielono na skladniki 150 jednostek KPK, wykorzystujgc w/w sy-
stemy, oznaczajgc wybrane parametry.

Wyniki. Oznaczono odpowiednio dla Compomat, Optipress i Reveos parametry:

— osocza: objetosc (V) 260 = 13 ml, 262 = 14 ml 1 239 + 20 ml, krwinki plytkowe (PLT X
10°/1): 16, 23 i 23 1, erytrocyty < 6 x 1091, leukocyty < 0,1 x 10°1;

— KKCz: objetosc (V): 286 + 13 ml, 272 + 13 ml 1 295 + 17 ml, hemoglobina (Hb: g/jedn):
55, 51, 58, hematokryt (Ht, %): 59, 58 i 52 leukocyty (WBCs X 10°/jedn.) 0,6; 0,6; 0,1.
— objetosc kozuszkow wynosita (V) 56,6 ml i 56,1 ml dla Compomat i Optipress, a objetosc
TKKP (tymczasowy koncentrat krwinek plytkowych, IPU — Interim Platelet Unit) z syste-

mu Reveos wynosita 37,8 ml.

— zawartosc krwinek plytkowych w kozuszkach z pras 1 TKKP wynosita odpowiednio 0,8, 0,7,
0,66 x 10" /jedn.

Whioski. Porownanie jakosci skladnikow po rozdziale KPK wykazalo niewielkie roznice
w oznaczanych parametrach. Glowna roznica dotyczy objetosci otrzymanego osocza 1 KKCz/
/UKKCz. Pomimo tego wszystkie otrzymane skladniki spelnialy parametry kontroli jakosci,
a metody rozdzialu z powodzeniem mogq byc wykorzystywane w rutynowej pracy. System Re-
veos pozwala na uzyskanie jakosciowo dobrych skltadnikow podczas jednoetapowego procesu.
Zmmniejsza to ingerencje personelu w caly proces, co moze skutkowac minimalizacjq bledow
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podczas przetwarzania KPK.
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Abstract

Introduction. One of the key elements of blood safety is automated whole blood processing.
The Regional Blood Transfusion Center (BC) in £.odZ had the Reveos system installed in
2017. By combining centrifugation and fractionation press, the Reveos system provides full
automation of whole blood processing so it minimizes the risk of human error and ensures
more accuracy and repeatability.

The study aim is was determine and compare the quality control parameters of blood compo-
nents obtained with Compomat G5, Optipress II and the Reveos system as well as to compare
the level of compliance with current quality requirements and recommendations.

Materials and methods. 150 units of whole blood were processed into blood components
using the 3 above mentioned systems. Selected parameters were determined.

Results. The following parameters were determined for blood components obtained with
Compomat, Optipress and Reveos respectively:

— plasma: volume 260 = 13 ml, 262 + 14 ml and 239 = 20 ml, platelets: 16, 23 and 23 X
10°/l, red blood cells < 6 x 109/, leukocytes < 0,1 x 10°I;

— 7ed blood cells (RBCs): volume 286 + 13 ml, 272 + 13 ml and 295 + 17 ml, hemoglobin
55, 51 and 58 glunit., hematocrit 59, 58 and 52%, leukocytes (WBC) — 0,6 X 10°/unit.,
0,6 x 10°/unit. and 0,1 X 10%/unit;

— buffy coat: volume: 56,6 ml and 56,1 mi; platelet count — 0.8 and 0.7 x 10™ lunit for
Compomat and Optipress respectively;

— interim platelet volume — 37,8 ml; platelet count — 0.66 X 101 /unit.

Conclusions. Slight differences were reported for the parameters of the blood components
processed using the 3 systems. The main difference was observed with regard to the vol-
ume of plasma and RBCs/leukoreduced RBCs. Nevertheless, all blood components met
quality control requirvements. All the 3 processing systems can therefore be recommended
for routine use. The Reveos system delivers high quality blood components in a one-step
process with limited participation of blood center staff, which minimizes the risk of hu-
man errors.
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Wstep

Aktualnie rozdzial krwi pelnej konserwo-
wanej (KPK) na skladniki opiera sie gtownie na
dwuetapowych metodach wirowania z wykorzy-
staniem pras automatycznych, ktore opisano juz
w latach 80. XX wieku [1, 2]. Prasy te pozwalaja
na standaryzacje otrzymywanych sktadnikéw krwi
znacznie lepsza niz w przypadku pras manualnych,
poniewaz nowoczesne urzadzenia sa wyposazone
w czujniki optyczne, ktore automatycznie steruja

procesem ich przeplywu do odpowiednich po-
jemnikow odbiorczych. Po zakonczeniu procesu
rozdzialu krwi skladniki sg automatycznie wazone,
a dane o przebiegu procesu przesylane do syste-
mu teleinformatycznego stosowanego w centrum
krwiodawstwa i1 krwiolecznictwa. W przypadku
rozdzialu KPK przy uzyciu pras automatycznych
najczeSciej otrzymujemy: koncentrat krwinek
czerwonych pozbawiony kozuszka leukocytarno-
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Rycina 1. Preparatyka KPK przy uzyciu pras: Optipress Il, Compomat G5 oraz systemu Reveos

Figure 1. Flow chart of whole blood processing with Optipress Il, Compomat G5 and Reveos

-ptytkowego (KKCz bez koz. L.-pl.), osocze 1 ko-
zuszek leukocytarno-ptytkowy.

Dwa gtowne powody wprowadzania automa-
tyzacji procesu otrzymywania sktadnikow krwi to
po pierwsze, duza objeto$§¢ krwi do przetworzenia
(automatyzacja zwieksza wydajno$§¢ procesu), po
drugie, mozliwo$¢ uzyskania skiadnikow o okre-
Slonych parametrach jako$ciowych [3]. W RCKiK
w Lodzi w 2012 roku metode rozdzialu KPK opartg
na pojemnikach ,,géra—gora” (prasy manualne)
catkowicie zastapiono systemem rozdzialu opartym
na metodzie z zastosowaniem pras automatycznych
Optipress II (Fenwal) i KPK pobranej do pojem-
nikow ,,gora—dot” . W 2017 roku prasy te zostaty
zastgpione nowego typu urzadzeniami (prasami)
Compomat G5 (Fresenius-Kabi). Rownoczes$nie
wprowadzono do stosowania system Reveos (Te-
rumo BCT).

System Reveos stanowi polaczenie wiréwki
1 prasy do rozdzialu KPK. Kazde urzadzenie jest
wyposazone w sterowang systemem informatycz-
nym wiréwke z rotorem, ktory zawiera 4 miejsca do
rozdzialu KPK. Kazde z tych miejsc stanowi osobng
prase hydrauliczng pracujaca w trakcie wirowania
KPK. W pelni zautomatyzowane urzadzenie Re-
veos umozliwia jednoczesne wirowanie 1 rozdzial
4 jednostek krwi w jednej procedurze. Zestawy do
pobierania i rozdzialu KPK sg wyposazone w filtr
antyleukocytarny, co umozliwia otrzymanie, w wy-

niku jednego cyklu, 4 jednostek UKKCz/RW (ubo-
gleukocytarny koncentrat krwinek czerwonych
z roztworem wzbogacajacym), 4 jednostek osocza
oraz 4 jednostki TKKP. Jednostki TKKP zawieraja
osocze, krwinki plytkowe i leukocyty pochodzace
z jednej donacji krwi, stanowigc tym samym osobng
klase preparatow 1 nie mogg by¢ traktowane jak
kozuszek leukocytarno-plytkowy.

Celem pracy byla ocena jako$ci sktadnikow
krwi otrzymanych z systemu Reveos oraz ich
poréwnanie z wynikami otrzymanymi z wyko-
rzystaniem pras automatycznych Compomat G5
1 Optipress II. Ponadto sprawdzono, czy uzyskane
wyniki spelniajg zakresy normy parametréw kon-
troli jakoSci sktadnikow krwi zwartych w Obwie-
szeniu Ministra Zdrowia z 6 marca 2019 roku [4].

Material i metody

Krew pelng (450 ml = 10%) pobierano od
zdrowych dawcow w RCKiK w Lodzi, a nastepnie
poddano lezakowaniu w temperaturze 20-24°C
przez minimum 2 godziny. Jako antykoagulant
zastosowano roztwor CPD (cytrynian, fosforan,
glukoza). Preparatyka 4500 jednostek krwi peinej
odbywata sie w Dziale Preparatyki. Schemat bada-
nia przedstawiono na rycinie 1.

Z programo6w obstugujacych urzadzenia zebrano
informacje dotyczace objetosci uzyskanych skiad-
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Rycina 2. Histogram objetosci osocza i KKCz uzyskanego za pomocg urzagdzenia Reveos oraz pras Compomat G5
i Optipres Il

Figure 2. Histogram of plasma and red blood cells volume obtained with the Reveos device, Compomat G5 and
Optipres Il presses
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Rycina 3. Rozkfady objetos$ci i wartosci indeksu ptytkowego (PYI) TKKP uzyskane za pomoca urzadzenia Reveos
i przedstawione w postaci histogramow

Figure 3. Distribution of volume and index values of a plate index (PYl) TKKP obtained with the Reveos device pre-
sented as histograms

nikéw. Dane zaprezentowano w postaci histogramu TKKP lezakowano w temperaturze 20-24°C przez
(ryc. 2, 3). Do kontroli jakoSci pobrano probki po- jedna godzine, a nastepnie przenoszono do cieplarki
chodzace z 50 losowo wybranych jednostek krwi dla (20-24°C), gdzie byty wytrzasane (60 cykli/min) do
kazdej z metod preparatyki. Probki osocza, KKCz nastepnego dnia.

1kozuszkdéw leukocytarno-plytkowych zostaly pobra-

ne natychmiast po otrzymaniu sktadnikow. Natomiast Wyniki
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Pawet Szykuta 1 wsp., System Reveos — badania kontroli jako§ci

Tabela 1. Zestawienie wartosci srednich objetosci KKCz, UKKCz i osocza uzyskanych w wyniku rozdziatu KPK
z trzech poréwnywanych systeméw (n = 1500 dla kazdego systemu)

Table 1. Comparison of mean volumes of RBCs, leukodepleted RBCs s and plasma obtained with the 3 systems

(n = 1500 for each system)

Reveos Compomat G5 Optipress Il
V (ml)
UKKCz Osocze KKCz Osocze KKCz Osocze
Srednia X 238 257 287 257
SD X 19 17 16 16
CV [%] X 8 7 6 6
Min X 170 204 220 189
Max X 301 313 353 310

Z programo6w komputerowych obstugujacych
urzadzenia pobrano wyniki dotyczace rozdzialu
1500 jednostek KPK dla kazdego systemu. Dane
dotyczace objetosci osocza i KKCz przedstawiono
w postaci krzywych rozkladu objeto$ci na rycinie 2.

Warto$¢ Srednia, odchylenie standardowe,
wspolczynnik zmienno$ci oraz warto§¢ minimalng
1 maksymalng dla otrzymanych skiadnikow krwi
zaprezentowano w tabeli 1.

Wykazano, ze $rednia objeto§é KKCz pocho-
dzacego z pras Compomat G5 jest niespeina 3%
wieksza niz KKCz z pras Optipress II. Réznica
ta jest istotna statystycznie (p < 0,00001). Nie
wykazano roznic w Sredniej objeto$ci osocza
w przypadku KPK rozdzielanej przy uzyciu pras
Compomat G5 i Optipress II. Najmniejsza Srednig
objeto$¢ osocza uzyskano w przypadku urzadzen
Reveos. Réznica w Sredniej objetoSci osocza
otrzymanego z urzadzen Reveos w poréwnaniu
z osoczem z pras Compomat G5 1 Opitpress II
wyniosta 8% 1 byla istotna statystycznie (p <
< 0,00001) (tab. 1).

Wykonano oznaczenia parametrow kontroli
jako$ci dla sktadnikéw krwi uzyskanych po roz-
dziale 50 jednostek KPK dla kazdej z badanych
metod. Wyniki oznaczen zestawiono w tabelach
213. W tabeli 2 przedstawiono ponadto kryteria
jakoSciowe, jakie powinny spelniac¢ otrzymane
skladniki oraz odsetek sktadnikow spelniajacych
te kryteria. Wszystkie kryteria poza objetoScia
pochodza z aktualnego obwieszczenia doty-
czacego Krwiodawstwa w Polsce [4]. Zakresy
objetosci KKCz i osocza dla kazdej metody
zostaly opracowane na podstawie wynikow
rutynowej kontroli jako$ci przez Dzial Zapew-
nienia Jako$ci.

Réznica pomiedzy Srednimi objetoSciami
KKCz/RW-bez koz. 1.-pt otrzymanego odpowied-

nio z pras Compomat G5 i Optipres II uzyskanymi
w badaniach kontroli jakoSci jest istotna staty-
stycznie (p < 0,00001). Kryteria akceptacji dla
objeto$ci KKCz zostaly spelnione odpowiednio
w 100% 198%. Objeto§é UKKCz/RW otrzymanego
z systemu Reveos wynosi 295 = 17 ml (tab. 2).

Roznica pomiedzy $rednig zawarto$cia hemo-
globiny w KKCz/RW-bez koz. 1.-pt otrzymanego
odpowiednio z pras Compomat G5 1 Optipres II jest
istotna statystycznie (p < 0,0001). Kryteria akcep-
tacji dla zawarto$ci hemoglobiny w skladnikach
czerwonokrwinkowych pochodzacych z systemu
Reveos i z pras Compomat G5 zostaly spelnione
w 100%. Natomiast dla KKCz/RW-bez koz. 1.-pt
otrzymanego z pras Optipres II kryterium akcep-
tacji dotyczace zawarto§ci hemoglobiny zostalo
spelnione w 98% (tab. 2).

Nie wykazano natomiast statystycznie istot-
nych réznic w $rednich warto§ciach hematokrytu
1 Sredniej liczhie leukocytow w KKCz/RW-bez koz.
1.-pt otrzymanych z pras Compomat G5 i Optipres
II. Wszystkie skiadniki spelnialy zalozone kryte-
ria akceptacji. Srednia liczba leukocytéw w obu
przypadkach wynosila 0,6 + 0,3 x 10%jedn. Kry-
terium zawartos$ci leukocytow spetniato 98% i 96%
KKCz/RW-hez koz. 1.-pt otrzymanych odpowiednio
przy uzyciu pras Compomat G5 i Optipres II.

Poroéwnujac objetosS¢ osocza, wykazano istot-
ne statystyczne roznice pomiedzy skladnikami
otrzymanymi z pras automatycznych a osoczami
otrzymanymi z urzadzenia Reveos (p < 0,00001).
Kryteria akceptacji spelniato 92% jednostek osocza
z urzadzen Reveos, 100% jednostek osocza z pras
Compomat G5 1 98% jednostek osocza z pras Op-
tipres II. Kryteria akceptacji dotyczace zawartoSci
krwinek plytkowych spelnialo 94% osocza otrzy-
manego przy uzyciu urzadzenia Reveos, podczas
gdy w przypadku pras byto to 100%.
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Pawet Szykuta 1 wsp., System Reveos — badania kontroli jako§ci

Tabela 3. Zestawienie wartosci srednich objetosci, hematokrytu oraz liczby krwinek ptytkowych dla danych z kon-
troli jakosci z systemu Reveos oraz pras Compomat G5 i Optipress Il (n = 50 sktadnikéw)

Table 3. Mean volume, hematocrit and platelet count for quality control data from Reveos system and Compomat

G5 and Optipress Il presses (n = 50 components).

Reveos Compomat G5 Optipress Il
TKKP Kozuszek leukocytarno -ptytkowy
\" PLT \) Ht PLT \) Ht PLT
[ml] [x 10"/jedn.] [ml] [%] [x 10"/jedn.] [mi] [%] [x 10"/jedn.]

Srednia 32,9 0,77 56,6 41,9 0,8 64,1 54 0,7
SD 3,2 0,2 3,17 3 0,3 4,6 4,2 0,2
v 10 24 6 7 37 7 8 29
Min 18 0,13 51 37 0,1 52 43 0,25
Max 41 1,76 65 50 1,4 72 76 1,03

Analiza zawartoSci erytrocytow i leukocytow
w osoczu wykazala, ze wszystkie sktadniki otrzy-
mane za pomoca analizowanych metod rozdziatu
spelnialy zalozone kryteria w 100%. Zawarto§¢é
erytrocytow nie przekraczala 6 x 1071, a leuko-
cytow 0,1 x 1091,

Na rycinie 3 przedstawiono histogramy obje-
tosci 1 wartoSci indeksu ptytkowego (PYI) TKKP
uzyskanego przez zestawienie 1500 pomiarow
otrzymanych z systemu Reveos.

Poréwnano $rednie objetosci i $rednie wartos$ci
hematokrytu kozuszkow leukocytarno-ptytkowych
pochodzacych z pras Optipress II i Compomat G5
(tab. 3). Wykazano, ze zarowno $rednia objetos§é, jak
1 hematokryt kozuszka leukocytarno-plytkowego sg
wieksze po rozdziale KPK przy uzyciu pras Opti-
press II odpowiednio o 12% 1 22% w por6wnaniu
z prasami Compomat G5. Roznice te sg istotne
statystycznie (p < 0,00001) (tab. 3).

Roznice pomiedzy Srednia liczba plytek krwi
w kozuszkach otrzymanych przy uzyciu pras nie
sa istotne statystycznie. Srednia objeto§¢ TKKP
oznaczona w wyniku kontroli jako§ci 50 sktadnikow
wynosi 32,9 ml + 3,2, $rednia liczba plytek krwi
wynosi 0,77 + 0,2 x 1011/jedn. (tab. 3).

Dyskusja

Rozdzial krwi peinej na sktadniki moze byc
wykonany za pomoca kliku metod. Obecnie wy-
korzystywane metody charakteryzuja sie duzg
automatyzacja procesu, a w konsekwencji takze
duza powtarzalnoscia uzyskiwanych wynikow.
W pracy poréwnano 3 metody rozdziatu krwi peinej
na skiadniki, ktore sg lub byly rutynowo wyko-
rzystywane w RCKiK w Lodzi. Celem pracy byta
ocena jakoSci sktadnikéw otrzymanych z systemu

Reveos oraz porownanie wynikoéw kontroli jakoSci
skladnikow krwi otrzymanych z systemu Reveos
z wynikami rozdzialu KPK na skladniki z wykorzy-
staniem pras automatycznych.

W niniejszej pracy zaohserwowano, zZe 0Socze
otrzymane przy zastosowaniu systemu Reveos
charakteryzuje sie mniejsza Srednig objetoscia niz
osocze otrzymane z pras automatycznych. Réznica
w Srednich objetoS$ciach osocza wynosi 8% 1 jest
widoczna zaréwno w danych pobranych bezpo-
Srednio z urzadzen (p < 0,00001), jak i wynikow
badan kontroli jakoSci (p < 0,0001). Johnson i wsp.
nie zaobserwowali istotnej roznicy w Sredniej
objetosci osocza pochodzacego z systemu Reveos
1 pras Optipress II [5]. R6znica w wynikach moze
by¢ wytlumaczona rozbiezno§cia w procedurze
przygotowania krwi pelnej do rozdziatu. W przy-
padku cytowanej pracy KPK byla przechowywana
przez noc w temperaturze 20-24°C i poddawana
preparatyce dopiero nastepnego dnia. Na kon-
cowa objetosS¢ osocza w przypadku systemu Re-
veos wplywa takze objetoS¢ TKKP uzyskiwanego
w procesie rozdziatu. Im wiekszg objeto§¢ TKKP
uzytkownik chce uzyskac, tym mniejsza bedzie
koncowa objetoSc osocza. Inaczej jest w przypadku
zwiekszania objetosci kozuszka leukocytarno-
-plytkowego w przypadku pras. Zwiekszenie ob-
jetosci kozuszka, przy zachowaniu stalej wartoSci
hematokrytu, odbywa sie kosztem zmniejszenia
objetosci zaré6wno osocza, jak i KKCz. Obowig-
zujace dla osocza normy jakoSciowe dotyczace
liczby leukocytow 1 erytrocytow zostaly spetnione
zaroOwno przez skladniki otrzymane z systemu Re-
veos, jaki 1 pras automatycznych. Legerberg i wsp.
porownali osocze pochodzace z systemu Reveos,
przetworzone zar6wno bezpoSrednio po pobraniu,
jak 1 po calonocnym lezakowaniu KPK, dowodzac,
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ze uzyskane za pomoca systemu Reveos zawiera
mniejsza liczbe zanieczyszczen spowodowanych
erytrocytami i leukocytami niz osocze otrzymane
z pras automatycznych [6]. W przypadku osocza
pochodzacego z systemu Reveos w dwoch jednost-
kach zaobserwowano podwyzszong liczbe krwinek
plytkowych.

Rozklad objetos$ci osocza otrzymanego w sy-
stemie Reveos zdecydowanie rozni sie od rozkiadu
dla osocza z pras. Z analizy wynika, ze osocze
otrzymane z systemu Reveos charakteryzuje sie
nie tylko mniejszg warto$cig Srednia, ale takze
wiekszym wspolczynnikiem zmiennos$ci. Tym
niemniej wyniki analizy potwierdzaja, ze osocze
otrzymane z systemu Reveos spelnia obowigzujace
kryteria i jest wysokiej jakoSci.

Wykazano, ze $rednia objeto§¢ KKCz pocho-
dzacego z pras Compomat G5 jest wieksza o okolo
3-5% niz Srednia objeto§¢ KKCz z pras Optipress
IT zar6wno w przypadku analizy wynikow otrzy-
manych bezposrednio z urzadzen, jak 1 wynikow
kontroli jakoSci. Bontekoe 1 inni autorzy rowniez
wykazali istotng statystycznie réznice w obje-
tosci KKCz po leukoredukcji otrzymanego przy
zastosowaniu tych samych urzadzen [7]. Autorzy
dowodza, ze roznice te sg na tyle niewielkie,
ze prawdopodobnie moglyby byé zniwelowane
poprzez drobng zmiane w parametrach procesu
rozdzialu krwi przy uzyciu prasy. Poniewaz ze
wzgledow technicznych niemozliwe jest uzyskanie
informacji o objeto$ci KKCz otrzymanego z syste-
mu Reveos bezpos$rednio z urzadzenia, w pracy
zaprezentowano tylko wartoS§¢ $rednia objetoSci
UKKCz obliczona z wynikow kontroli jakosci.
Srednia objeto§¢ UKKCz otrzymanego z systemu
Reveos jest rowna $redniej objeto$ci KKCz otrzy-
manego z pras Compomat G5 i jest o 5% wieksza
od Sredniej objetosci KKCz otrzymanego z pras
Optipress II. Po uwzglednieniu straty skiadnika na
proces filtracji (ok. 30 ml) Srednia ohjeto$¢ KKCz
z systemu Reveos jest istotnie wieksza niz Srednie
objeto$ci KKCz z pras. Johnson i wsp. rowniez
wykazali istotng statystycznie réznice w objetosSci
krwinek czerwonych pochodzacych z porownywa-
nych urzadzen Reveos i Optipres II [5]. Wieksza
objeto§¢ KKCz otrzymanego z systemu Reveos jest
zwigzana z brakiem straty krwinek czerwonych
trafiajacych do kozuszka leukocytarno-plytkowego.
Autorzy nie wykazali natomiast istotnych roznic
w zawarto$ci hemoglobiny, hematokrycie i liczbie
leukocytéw w analizowanych sktadnikach. Ponad-
to Johnson 1 inni ocenili, ze metabolizm krwinek
czerwonych otrzymanych z systemu Reveos jest
podobny do grupy kontrolnej [5]. Zaobserwowano

tylko niewielkie roznice, na przyklad nizsze pH
1 nizsze stezenie 2,3-DPG niz w grupie kontrolne;j.
Powszechnie wiadomo, ze wyczerpanie 2,3-DPG
powoduje wzrost zakwaszenia, a te dwa parametry
sa ze soba powiagzane [8]. Ponadto zaobserwowano
wieksze zuzycie glukozy w KKCz otrzymanym
przy uzyciu systemu Reveos w pierwszych dwoch
tygodniach przechowywania. Autorzy tlumacza
to zjawisko wieksza liczba krwinek czerwonych
w sktadnikach otrzymywanych w systemie Re-
veos. Lindberg i wsp. zaobserwowali, ze krwinki
czerwone charakteryzuja sie hemoliza na poziomie
> 0,8% po 42 dobach przechowywania.

W ostatnim etapie zebrano wyniki kontro-
li jakoSci dotyczace kozuszkow leukocytarno-
plytkowych 1 TKKP. Rozklad objetoS$ci 1 wartoSci
indeksu plytkowego (PYI) TKKP uzyskanego za
pomoca urzadzenia Reveos przedstawiono w po-
staci histograméw na rycinie 3. Srednia objeto§é
TKKP wynosi 32,9 ml 1 jest 40-50% mniejsza niz
objetos¢ kozuszkoéw leukocytarno-ptytkowych
otrzymanych z pras odpowiednio Compomat G5
1 Optipress II. Mniejsza objeto§¢ TKKP oraz brak
zanieczyszczenia krwinkami czerwonymi oznacza,
ze w przypadku rozdziatu krwi w systemie Reveos
wiecej erytrocytow trafia do pojemnika z KKCz.
Tymczasowe koncentraty krwinek piytkowych cha-
rakteryzuja sie podobna $rednig liczba krwinek plyt-
kowych co kozuszki leukocytarno-plytkowe. Johnson
wykazal istotnie wieksza (p < 0,05) liczbe krwi-
nek plytkowych w zlewanych UKKP otrzymanych
z TKKP (3,31 x 1011) w poréwnaniu ze sktadnikami
otrzymanymi z kozuszkow leukocytarno-plytkowych
(2,97 x 1011) [5]. Wieksza liczba krwinek ptytkowych
w KKP z TKKP jest zwigzana z tym, ze w procedurze
otrzymywania tego skiadnika nie ma dodatkowego
wirowania i rozdzialu na prasie. Innym powodem
zwiekszonej zawartoSci krwinek plytkowych jest
mozliwo§¢ wyboru do dalszej preparatyki tylko
TKKP zawierajacych pozadang ilo$¢ plytek krwi,
oszacowang przez urzadzenie. Autorzy opisuja, ze
parametry KKP uzyskane ze zlanych TKKEP, takie
jak: pH, zawarto$¢ glukozy, metabolizm mleczanow,
ekspresja fosfatydyloseryny czy odpowiedz na szok
hipotoniczny, sa porownywalne z parametrami UKKP
otrzymywanymi innymi metodami. Zaobserwowano
natomiast podwyzszony poziom markero6w aktywno-
Sci plytek (CD62P 1 poziom cytokin). Sugeruje sie,
ze na podwyzszony poziom wyzej wymienionych
marker6w moze mie¢ wplyw wykorzystanie podczas
leukoredukgji innych filtrow czy przechowywanie
UKKP w innych pojemnikach niz w przypadku
UKKRP z grupy referencyjnej. W pracy opublikowanej
w 2018 roku autorzy wykazali, ze koncentraty krwi-
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nek plytkowych otrzymane z TKKP nie roznig sie
w sposob istotny pod wzgledem zawartoSci krwinek
plytkowych 1 leukocytow od skiadnikow otrzymanych
z kozuszkow leukocytarno-piytkowych przetworzo-
nych metoda manualng i za pomoca urzadzen Orbisac
[9]. Podobnie zadowalajace rezultaty otrzymali Mon-
ge 1 wsp. badajacy jako$¢ koncentratow plytkowych
otrzymanych z TKKP [10].

Automatyzacja procesu preparatyki krwi w celu
uzyskania poszczegdlnych skiadnikow jest stale
udoskonalana. Opisane w niniejszej pracy metody,
pomimo réznic w sposobie wykonania samej pro-
cedury rozdzialu, a w zwiazku z tym wykorzystania
roznych technik i urzadzen, tylko w nieznacznym
stopniu réznig sie w zakresie jakoSci otrzymywa-
nych skladnikow. Nalezy zaznaczyc, ze wszystkie
sktadniki krwi otrzymywane z wykorzystaniem
opisanych wyzej metod speiniajg rygorystyczne
zalozenia kontroli jako$ci 1 z powodzeniem moga
by¢ wykorzystywane w rutynowej pracy. System
Reveos jako system najbardziej zautomatyzowany
zyskuje tym samym przewage nad dwuetapowymi
metodami rozdzialu KPK na sktadniki.
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