Plazmaferezis indikaciok nephroldgiai korképekben

1. ANCA-asszocidlt rapidan progredialé glomerulonephritis, vagy vesebiopsziaval
igazolt ANCA negativ pauci-immun rapidan progredialé glomerulonephritis
- Dializisdependens és/vagy diffuz alveolaris haemorrhagiaval jaré esetek
- Egyéni megitélés alapjan: a dializisindependens esetekben

- (Terdpids javaslat: 1-1,5x, albumin vagy FFP DAH esetén, naponta-mdasnaponta, 6-9)

2. Antiglomerularis basalis membran betegség (Goodpasture-szindroma)

- Diffuz alveolaris haemorrhagiaval jaré és/vagy dializisre nem szoruld vagy dializisre

szoruld, de egyidejlileg ANCA-pozitiv esetek
- Egyéni megitélés alapjan: a dializisdependens esetekben, diffuz alveolaris
haemorrhagia nélkdl
-(Terdpias javaslat: 1-1,5x, FFP majd albumin, masnaponta 10-15x, max. 4 hétig)
3. Vesetranszplantacié utani acut antitest medialt rejectio
- vesebiopsidval igazolt aktiv/acut ABMR veseTx utani elsG évben
- 1-1,5x albumin, masodnaponta 3-5 alkalommal
4. Vesetranszplantacid utan visszatérd fokalis szegmentalis glomerulosclerosis
-primer, idiopathids rekurralé FSGS vesetranszplantaciot kovetéen 1éven belil
- 1-1,5x, albumin, naponta-masodnaponta 5-10x,

5. Rapidan progredialé vesebiopsziaval igazolt nem pauci-immun glomerulonephritis

- egyéni megitélés alapjan: pl. Henoch—Schonlein-purpura, IgA-nephropathia
- 1-1,5x, albumin, 3-5x

Nem elsdsorban nephroldgiai kdrképek, melyek jarhatnak renalis manifesztacioval

Cryoglobulinaemias glomerulonephritis
- extrarenalis tiinetekkel is jaro sulyos forma

Monoclonalis gammopathia hiperviszkozitassal / cast nephropathiaval

- hyperviscositas syndromaban slirgdsséggel vagy anti-myeloma kezelés ellenére dializis
igényd, vesebiopszidval igazolt cast nephropathia

Katasztrofalis antifoszfolipidszindroma
Thromboticus thrombocytopenias purpura

Thromboticus microangiopathia

- komplementmedialt H-faktor-autoantitestek

- gyogyszerrel 6sszefliggé (Tiklopidin)

- Egyéni megitélés alapjan: koagulaciomedidlt THBD-mutacié, komplementmedidlt:
komplementfaktor-génmutdaciok, MCP-mutdciok, gydgyszerrel 6sszefliggs: klopidogrél,
kalcineurininhibitorok, Shiga-toxin-medialt esetben sulyos neuroldgiai tiinetek
jelentkezésekor, Streptococcus pneumoniae okozta korképben, haemopoeticusGssejt-
transzplantaciéval 6sszefliggden




HELLP-szindroma
- egyéni megitélés alapjan post partum, amennyiben a Thr szam < 100 000

Sulyos korai preeclapsia

egyéni megitélés alapjan 28. terh. hét el6tti kezdetl, de azonnali termindlast még nem
igényld esetekben lipid-apheresis

Nephrogen szisztémas fibrosis

egyéni megitélés alapjan fotoferezis




