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DIE SEITE DES
BLUTSPENDERS

Die menschlichen Blutprodukte und ihre Verwendung

ie Aufgabe jeder Blutspendeorganisation be-
Dsteht darin, dem behandelnden Arzt fiir jeden
Krankheitsfall, der eine Behandlung mit Blut und
Blutprodukten erfordert, das geeignetste Trans-
fusionsgut zur Verfiigung zu stellen. Dem Arzt
bietet sich heute die Moglichkeit, zwischen Voll-
blut, Plasma, Plasmafraktionen und Plasmaersatz-
produkten wihlen zu konnen. Jedes dieser Pro-
dukte hat Vor- und Nachteile und den ihm zu-
kommenden Anwendungsbereich.

Das Vollblus stellt das weitaus wichtigste Trans-
fusionsgut dar; denn im Vollblut allein sind simt-
liche Blutbestandteile vorhanden.

Die direkte Blutiibertragung, wie sie frither
iiblich war, wurde wegen ihrer technischen Schwie-
rigkeiten aufgegeben. Bei der heute allgemein
iiblichen indirekten Frischblutiransfusion wird das
Spenderblut in einer gerinnungshemmenden Fliis-
sigkeit aufgefangen. Solches Blut ist jedoch nur
kurze Zeit haltbar; schon nach ein bis zwei Tagen
treten an den roten Blutkdrperchen fortschreitende
Schidigungen auf, die den therapeutischen Nutzen
der Blutiibertragung in Frage stellen kénnen. Durch
Ansduerung und durch Zusatz von Traubenzucker
gelingt es, die Schiden wihrend zweier Wochen
hintan zu halten. Spenderblut, das in solche kombi-
nierte Losungen aufgefangen wird, kann wihrend
14 Tagen im Kiihlschrank gelagert werden. Das
Konservenblut ist der Frischbluttransfusion in je-
der Hinsicht ebenbiirtig.

Die Vollbluttransfusion ist mit mehreren Un-
bequemlichkeiten verbunden. Thre Anwendung ver-
langt die Durchfithrung von zeitraubenden Labora-
toriumsuntersuchungen. Da die roten Blutkérper-
chen nicht beliebig von Mensch zu Mensch ver-
tauscht werden kénnen, miissen beim Blutempfinger
sowie beim Blutspender Blutgruppen- und Rhesus-
faktorenbestimmungen durchgefithrt werden. Vor
jeder Transfusion muss das Spenderblut mit dem
Empfingerserum auf Vertriiglichkeit gepriift wer-
den. Ein weiterer Nachteil der Vollbluttransfusion
stellt die kurze Haltbharkeit der Vollblutkonserven
dar.

Diese Nachteile der Vollbluttranstfusion fithrten
zur Entwicklung der Plasmatransfusion und zur
Transfusion von einzelnen Plasmafraktionen.

Da dem Plasma die Zellelemente des Blutes
fehlen, kann es das Vollblut nur teilweise ersetzen.
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Seine Anwendung bleibt deshalb beschrinkt auf
jene Fille, bei denen die Zufuhr von Blutfliissig-
keit und korpereigenen Eiweissen fiir eine erfolg-
reiche Behandlung ausreicht. Der besondere Vorteil
des Plasmas liegt darin, dass es zu Dauerkonserven
verarbeitet werden kann und dass bei seiner An-
wendung die Bestimmung von Blutgruppe und
Rhesusfaktor beim Empfinger iiberfliissig ist. Die
lange Haltbarkeit gestattet eine grossere Lager-
haltung.

Das Blutplasma wird in zwei Formen hergestellt,
die sich durch ihre verschiedene Haltbarkeit und
Aufbewahrungsvorschriften unterscheiden: ndmlich
fliissiges und getrocknetes Plasma.

Fliissiges Plasma kann selbst bei Zimmer-
temperatur monatelang aufbewahrt werden. Es
stellt jedoch einen ausgezeichneten Nihrboden fiir
Bakterien dar, was die Gefahr der Transfusion einer
Bakterienkultur mit sich bringt und schwere Fieber-
reaktionen zur Folge haben kann. Zudem gehen
empfindliche Plasmabestandteile bereits nach weni-
gen Tagen zugrunde.

Im Trockenplasma besitzen wir — nichst der
Vollblutkonserve — den besten Blutersatz. Trocken-
plasma hat, nebst dem Vorteil der praktisch un-
beschrinkten Haltbarkeit, auch die Vorteile des
einfachen Transportes und der anspruchslosen
Lagerbedingungen. Bei Notfillen ist eine Plasma-
transfusion jederzeit sofort durchfithrbar, da sich
eine vorausgehende Blutgruppen- und Rhesus-
faktorenbestimmung eriibrigt. Der Nachteil besteht
im verhiltnismissig hohen Preis, der durch die
komplizierte Herstellung des Trockenplasmas be-
dingt ist.

Die Bedeutung der Plasmafrakiionierung liegt
darin, dass es damit gelingt, wichtige Stoffe, die im
Plasma nur in kleinen Mengen vorhanden sind, an-
zureichern, rein darzustellen, um sie dem Patienten
bei Bedarf in konzentrierter Form zufithren zu
konnen.

Die Plasmaersatzprodukte sind ein Kind des
Krieges, wo es sich darum handelte, auf einfache
Weise und in sehr grossen Mengen herstellbare
Losungen zu entwickeln, um bei Schockpatienten
den Kreislauf auffiillen zu konnen. Sie sind jedoch
mit allerlei Mingeln behaftet, so dass ihre Bedeu-
tung unter zivilen Verhiltnissen gering ist.

Dr. med. Kurt Stampfli.



	Die Seite des Blutspenders

