Csontvelotranszplantalt
_csecsemok és gyermekek
apolasa gyermekintenziv
osztalyon

Nagy Zita gyermekszakapolo,
Glaserné Sedlak Gabriella diplomas apolo

Egyesitett Szent Istvan es Szent
Ldszlo Korhaz Gyermekintenziv
Osztaly




A csontvel6transzplantaciorol roviden
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A csontvelotranszplantacio egy rohamosan fejlodo
terapias beavatkozas, mely soran lehetdség nyilik:

» Egyes malignus betegsegekben igen nagy dozisu
kemotherapia és teljes test besugarzas alkalmazasara.

» Hianyzo vagy alulmikodo csontvelo eredetl sejtek
tartds potlasara.

Autolog csontvel6transzplantacio: ha a donor és a
recipiens ugyan az a szemely.

Allogén csontvel6transzplantacio: ha a donor és a
recipiens kilonb6zo személyek.




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak altalanos szempontjai I.

“Infekciok kialakuldsanak fokozott veszélye (1):

»  Okai:

Atmenetileg vagy tartdsan hianyzo fehérvérsejtek az alapbetegség
vagy a kemotherapia kovetkeztében.

Megjelenési formai:
Bakterialis fertdzeések (szepszis).
Gombafertozések (Aspergillus, Candida).

>

>

> Virusfertozések (CMV, HSV stb.).

>  Egyéb opportunista fertozések (Pneumocystis).
> A fertOzés jeleinek az észlelése:

> Vitalis paraméterek monitorizalasa (RR, pulzus, |égzésszam,
testhomerseklet).

>  Behatolasi kapuk ellenorzése (bor, nyalkahartyak, invaziv
beavatkozasok helyei)




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak altalanos szempontjai II.

STnfekciok kialakulasanak fokozott veszélye (2):

> Megelozeés:

Izolacio: kiilon szoba, védoruhazat, maszk, belépés elott
kezfertotlenites, steril agynemu es ruhanemu, minden manoverhez
steril kesztyu.

K{lon noveér.

Invaziv beavatkozasok minimumra csokkentése, az aszepszis €s
antiszepszis szabalyainak fokozott betartasa.

Zart rendszer( mintavételek: vizeletgy(jto rendszer, tracheaszivo
rendszer.

Testhigiénia maximalis biztositasa (szaj, bor, széklet, vizelet).
Intenziv decubitus elleni védelem.
Specialis taplalas, sz.e. steril, csiramentes ételek.

A higiénés szabalyok megtanitasa a szliloknek.




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak altalanos szempontjai III.

T Infekciok kialakulasanak fokozott veszélye (3):

» Megelozeés:
> Antimikrobas profilaxis.

> Folyamatos infekciokontroll, survillance.
> Kezelés:

> Kombinalt antimikrobas kezelés.

> Lokalis kezelések (szemcsepp, sebkezelés, szajtoalett).
> Decubitus kezelési protokoll alkalmazasa.




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak altalanos szempontjai IV.

Vérzések kialakulasanak fokozott veszélye (1):

> Okai:

> Atmeneti vagy tartds csontvel6i funkcidk kiesése kdvetkeztében
kialakuld thrombocytopenia.

> Szovodmenyként kialakuld majelégtelenség, szepszis kovetkeztében
kialakulo veralvadasi zavarok.

» Megjelenési formai:
> Borvérzesek (petechiak, suffusiok)
> Nyalkahartya vérzések (gastrointestinalis, hugyholyag, conjunctiva).
> SzUrcsatornakbol fakado vérzések.

> Eszlelése:
> Vitalis paraméterek monitorizalasa, folyamatos noveri megfigyelés.
> Laboratoriumi vizsgalatok (vérkép, coagulogramm)




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak altalanos szempontjai V.

Vérzések kialakulasanak fokozott veszélye (2):

» Megelozeés:
> Kiméletesen végzett beavatkozasok (leszivasok, katéterezés stb.).
> Fellileti kezelések gondos végrehajtasa (ragtapasz eltavolitas stb.).
> Kezelés:

> Lathato vérzések esetén sebkotdzés specialis kotszerek
alkalmazasaval

Szajtoilette (0.001% Hyperol oldat, Pagavit).

Gyomordblités (Acepraminos, hideg vizzel).

Holyagoblités (Steril fiziologias sooldattal, Acepramin injekcidval).
Szemkezelés (Steril Medicomp lappal és fiziologias sooldattal, ,A”
vitamin olajjal).




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak altalanos szempontjai VI.

L

A beavatkozasoknal érvényesiilnie kell a
minimalis, de szlikseges invazivitas elvenek!

L élegeztetes:

> A tulélés szempontjabdl egyike a legfontosabb prognosztikus
faktoroknak.

> A nemzetkozi adatok szerint az intenziv osztalyon kezelt

transzplantacion atesett gyermekek 50-80 %-nal volt sziikség
|élegeztetésre.

> Halalozas e csoportban 55-91% volt.




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak specialis szempontjai I.

L

Ritka diagnozisok a GYITO-s apolas gyakorlataban:

Sulyos életveszélyes allapotokhoz vezethetnek, amelyek azonnali
teendoket tehetnek sziikségessé. Ritkasaguk miatt észlelésiik nehéz
lehet, ezért tiineteik ismerete elengedhetetlen a novérek szamara.

» Acut graft versus host betegség (GVHD):

> Oka: a donor T-lymphocytainak gazdaszervezetet karositd hatasa.
> Eszlelése: 14z, hig zoldes széklet, kiiitések (diffiz bSrpir- tenyeren,
talpon).
> SzOvodmeényei: majelégtelenség, GI vérzes, sokszervi elégtelenség.
» Kronikus GVHD megjelenési formai

> Majelégtelenség, GI elégtelenseg, tidofibrozis, bronchiolitis
obliterans




A csontvelotranszplantalt gyermekek intenziv
apolasanak specialis szempontjai II.
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» CMV infekcid: Megjelenési formai (észlelése)

> pneumonitis (Iégzési elégtelenség)

> hepatitis (icterus, hepatomegalia, vérzékenység, encephalopathia)
> enterocolitis (hasmenés, melaena),
>
>

retinitis (visuscsokkenés)
graft elégtelenség

» Veno-occluziv betegség:
> Eszlelés: majelégtelenség tlinetei (hepatomegalia, vérzes, icterus)

» Haemorrhagias cystitis:
> Eszlelés: masszivan véres vizelet

> EBV indukalt lymphoma: Eszlelése
> Generalizalt nyirokcsomd megnagyobbodasok.




Osszegzés
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> A transzplantacion atesett gyermekek apolasa szamos uj es
specialis ismeretet igenyel az apolotol.

> Kiemelt figyelmet kell forditanunk a specialis apolasi
szempontokra es a pontos, reszletes adminisztraciora.

» Nem lehet elégge hangsulyozni az infekciokontroll
jelentoséget, mely zomében a novér feladata.

> Az idealis feltételek megteremtésében a steril kérnyezet
biztositasa igen fontos. Erre osztalyunkon 2007. Aprilisa ota
adottak a feltételek.

» Az igen magas halalozas miatt e betegek ellatasa rendkivdil
megterheld a személyzetre mind fizikailag, mind pszichésen,
de sohasem szabad elfelejteni, hogy a legnagyobb teher a
gyermeken és a sziilein van!




K6szondm megtiszteld
figyelmuket !




