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AFEREZ

e Kanin bir komponentinin alinip hastaya yada
dondre geri verilmesi islemidir.

 Hemaferez aferez ile esanlamli olarak
kullanilmaktadir. =




Acil Tero lamalari







* Terapotik |6koferez:

Kanin ayrilarak kalan
bolimuinun geri verilmesi islemidir

Uzaklastinlan komponent

Kan ce——yp

Plazma

Platelet zengin
plazma
Lokosi

Eritrosit




 Lokoferez,

. WBC > 100.000 /pL

e Akut ve kronik myelositik ve lenfositik |6semide ; diger
myeloproliferatif hastaliklar (kategoril), romatizmal
artrit(kategori2), cilt lenfomasi(kategori3) gibi hastaliklarda

yapilabilir.
* Uzaklastirilacak olan hucre turleri:
eriskin granulositler
lenfositler veya monositler
olgun ve olgun olmayan myelositler, promyelositler

blastlardir.



Lokoferez

AML Lokostaz: Lokosit > 100.000/mm?3
ALL Lokostaz: Lokosit > 200.000/mm?3
KML Lokostaz: Lokosit > 300.000/mm?3

KLL Lokostaz: Lokosit > 400.000/mm?3

tedaviye direncg



Ozellikle akut l6semili hastalarda blastlarin fazla olmasi
durumunda beyinde ve akcigerde lokostaz gelisebilir

Akut myeloblastik losemi ve Akut lenfoblastik [6semi
hastalarinda periferik I6kosit sayisi >100.000/mm?3 lizerinde
ise sitaferez uygulanir

Kronik l6semilerde periferde blast olmadigi icin |6kostaz cok
daha yuksek |6kosit sayilarinda gelisebilir

Lokaferez islemi ile birlikte sitoreduktif tedavi baslanmalidir




Hastalarda;
* Nefes darligi ,ates A
< Ba § d 6 n m eSi Hiicre i drik asit, potasyum we fosfat ve asitlerin

dalasima salinmas) sonucu alugur,

Kamoterapiden Gnos yva da sonucunda

* Kulak ¢inlamasi st e i e
 Suur bulanikhgi e

* Uykuya meyil

* Koma

* Tumor lizis sendromu gorulebilir

* En cok etkilenen sistemler MSS, akciger ve
bobreklerdir.

O hipokaisemi: Babees yeteraizlifi.
ornvOlERan (kalsiyumla bidesaensk bibrekle golear)
Metabodia asigoz.




Lokoferez isleminde Amac

WBC sayisini 100.000 nin altina disirmek
SSS hasarini onlemek
Hipoksemiyi dizeltmek

Tumor lizis sendromu onlemek



* Lokostaz AML de M4-M5 tipinde en sik

* Lokoferez tek islemde I6kosit sayisini %30-60
duasurur



Lokoferez Islemi

* Etkin |6koferez isleminde hasta I6kosit sayinin
vaklasik %40 azaltimi ongorulmektedir

e Terapotik lokoferez icin hedef 8-10 litre kanin
(1,5-2 kan hacminin) islenmesidir



Lokoferez Isleminde Yapilmasi
Gerekenler

* Kan basinci takip edilir
e Norolojik belirtiler acisindan degerlendirilir.

e Kanama riski olmasi dikkate alinarak tam
kan/antikoagulan oranina 6zen gosterilir.



Lokoferez Uriini

e Uriin:
—= 250 - 900 ml,
—hct < %5

e Uriin hacmini etkileyenler
—Hasta vicut agirligi
—Lokosit sayisi
—Islenen kan hacmi




* Sonuc olarak ;

Lokoferez islemi ile ,

* Losemi hicreleri hizla uzaklastirilir

 Tumor lizis sendromu olasihigr azalir

* Eritrosit sispansiyonu ihtiyaci olan hastalara,
replasman olanagi saglar

* Lenf bezi ve dalak boyutlarinda kictlme,
anemi ve trombositopeni de diuzelme saglanir.






