Informacija pacientam par asins eksfuiziju

Asins eksfiizija jeb asins nolaiSana ir arstnieciska procediira, kuras laika no slimnieka
tiek nonemts noteikts daudzums asinu. Ta ka hematologiskas slimibas istas policitémijas
gadijuma kopgjais asins tilpums ir ievérojami palielinats, asinis kltst biezakas, ne tik Skidras
ka norma. Asins analizg tas redzams p&c tada raditaja ka hematokrits. Slimniekam tas rada
galvas sapes, redzes trauc€jumus, dedzinosas sapes pirkstu galos, bet smagakas komplikacijas
var izpausties ka trombozes.

Asins nolaiSanas procediira ir lidziga asins nonemsana donoram. Pirms procediras
varat est un dzert ka parasti, nav jabiit tuk$a daisa. Jums jalieto ar1 visi medikamenti, ko lietojat
ikdiena, pieméram, asins spiediena reguléSanai, nomierino$i medikamenti un lidzigi.
Procediiras sakuma slimniekam rokas véna ievada adatu ar specialu diametru, lai asinis labak
iztec€tu. Pirms asins nolaiSanas slimnieckam véna papildus ievada Skidrumu, lai vieglak butu
asinis nolaist un labak panestu procediiru. Viena asins nolai$anas reizg parasti nolaiz 400 lidz
500 ml, bet var buit arT mazaks daudzums, parasti procediiru atkarto pardienas, lai sasniegtu to
asins daudzumu, kads planots konkrétam slimniekam, nemot v&ra vispargjo stavokli un
hematokritu. Pec procediiras medicinas masa uzliks parsgju diriena vieta. Slimniekam vel 30
miniites japaliek gulus vai sédus stavokli, péc tam var sakt staigat.

P&c procediiras:
e Atstajiet pars€ju duriena vieta 3 Iidz 6 stundas p&c procediras.
e Izvairieties no darbibam, kas var sasprindzinat procediras laika izmantoto roku, vismaz

1 dienu p&c procediiras. Tas ietver vingrojumus un smagumu cel$anu.

e P&c procediras Jus varat dazreiz sajust nelielu reiboni. Lai tas nenotiktu, veiciet talak
noraditas darbibas:
o Dzeriet vairak $kidruma ka parasti 1 1idz 2 dienas p&c procediiras. Méginiet
katru dienu izdzert vismaz 8 Iidz 10 glazes.
o AtlikuSo dienas dalu p&c proceduras izvairieties no alkohola un kofeinu
saturoSu dzg€rienu lietoSanas. Tas ietver energijas dz€rienus, kafiju, t&ju, u.c.
o Izvairieties no smagas fiziskas slodzes, piemeéram, skrieSanas, 1 dienu péc
procediiras.
o Ja smékgjat, nesmekejiet vismaz 1 stundu pec procediiras.
o Nedrikst iet karsta vanna procediiras diena.
e Ja jutat reiboni, aps€dieties un novietojiet galvu starp celiem. Varat ar1 apgulties un
nedaudz pacelt kajas. Piem&ram, varat tas novietot uz paris spilveniem.
Ka rupéties par diriena vietu:

Lokali var but diskomforts, neliela asinosana, pietikums vai zilums adatas diriena

vieta. Izpildiet talak sniegtos noradijumus, lai paltidz&tu noverst §1s blakusparadibas:

e Turiet ledu vai v€su iepakojumu virs diiriena vietas 10 lidz 15 minttes. Péc
tam nonemiet to 10 Iidz 15 mindtes. Atkartojiet pec vajadzibas.

Noradijumi asinos$anas gadijuma:

e Paceliet roku virs galvas.

e Piespiediet vietu ar otru roku 5 minttes vai ilgak.

e Ja nepiecieSams, nomainiet pars€ju vai uzlieciet atpakal spiedoSu
parsgju.

Noradijumi lokalas tiskas gadijuma:

e Paceliet roku virs galvas.

e Piespiediet duriena vietu uz 3 1idz 5 miniitém.

e Turiet ledu vai aukstu iepakojumu virs diriena vietas 10 lidz 15
miniites. P& tam nonemiet to uz 10 lidz 15 minGtém. Atkartojiet pec
vajadzibas, lai palidz&tu samazinat pietakumu.

Noradijumi ziluma noveérsanai:

e Turiet ledu vai aukstu iepakojumu virs diriena vietas 10 lidz 15 minttes. P&c
tam nonemiet to uz 10 lidz 15 minditém. Atkartojiet pec vajadzibas, lai
palidzetu zilumam uzsiikties.




e Zilums var izplatities ap adatas diiriena vietu, un paies apmeram 7 Iidz 10
dienas, lai tas pilniba izzustu.
Zvaniet savam gimenes arstam, ja Jums ir:
o llgstoss diskomforts, asinoSana vai pietikums, kas nemazinas, ievérojot
iepriek§ mingtas norades.
e Drudzis (38,3 °C) vai augstaka temperatiira.
e Apsartums, siltums vai sapes adatas diiriena vieta.
Jebkadas citas negaiditas blakusparadibas

Informaciju sagatavoja:

Prof. Sandra Lejniece, RAKUS Hematologijas klinikas vaditaja
Gundega Amara, RAKUS Hematologijas klinikas virsmasa
Atsauces:

https://www.mskcc.org/cancer-care/patient-education/instructions-after-your-therapeutic-phlebotomy-
procedure (14.03.2025.)

https://www.msdmanuals.com/professional/hematology-and-oncology/myeloproliferative-
disorders/polycythemia-vera (17.03.2025.)

Teofili, L., Valentini, C.G., Rossi, E. et al. Indications and use of therapeutic phlebotomy in polycythemia vera:
which role for erythrocytapheresis?. Leukemia 33, 279-281 (2019). https://doi.org/10.1038/s41375-018-0304-9

P&dgjo reizi parskatits: 2025. gada 24. aprili.


https://www.mskcc.org/cancer-care/patient-education/instructions-after-your-therapeutic-phlebotomy-procedure
https://www.mskcc.org/cancer-care/patient-education/instructions-after-your-therapeutic-phlebotomy-procedure
https://www.msdmanuals.com/professional/hematology-and-oncology/myeloproliferative-disorders/polycythemia-vera
https://www.msdmanuals.com/professional/hematology-and-oncology/myeloproliferative-disorders/polycythemia-vera

