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 ابوالفضل اصغری و همکاران         گزارش نتایج غربالگری و رازداری                                                                                                

 

 

 مقدمه

هـایی از داوطلـب بـا     معاینات و پرسش خون، انتقال در    
آفرین نبودن اهـدای خـون بـرای      هدف اطمینان از عارضه

و نیز اطمینـان از سـلامت خـون اهـدایی بـرای       اهداکننده
شـود  در نتیجـه ایـن معاینـات و      بیماران نیازمند انجام می

هــای داوطلــب، اطلاعــاتی از مشخصــات هــویتی،   پاســ 
ها و  رفتارهای مؤثر بر سلامت، رفتارهای جنسی، مسافرت

حوادث مختلف و سوابق پزشکی داوطلب و خـانواده وی  
(  عـلاوه بـر   1گیرد) خون قرار می در اختیار سازمان انتقال

تـر بـه اطـلا      این، با احراز شرایط اهدا، چنـان کـه پـیش   
 اجـازه  خـون  انتقال به داوطلب رسیده، وی با اهدای خون

 آزمـایش  وی اهـدایی  مشـتقات  یـا  خـون  روی بر دهد می
 و داوطلـب  فـرد  ترتیـب  ایـن  بـه   دهـد  انجـام  غربالگری
 انتقال سازمان خود، خصوصی حریم از عدول با اهداکننده
 کنـد  می آگاه و پزشکی خود شخصی اطلاعات از را خون
 هـم  اطلاعـات،  ایـن  قبال در سازمان این مقابل طرف از و
 قـراردادی  رابطـه  حکـم  بـه  هم و قانون و اخلاق حکم به

 دسترسی از جلوگیری و رازداری رعایت به متعهد ضمنی،
    شود می اطلاعات این به دیگران

هـا،   برای کنتـرل و مراقبـت از بیمـاری    بهداشتوزارت  -
گونه رویداد مرتبط با سلامت، شناسـایی   نیازمند پایش هر

هــای در معــرر خطــر و      هــا، شناســایی گــروه اپیــدمی
هـا از   باشد که این مهم ناگزیر با گزارش موارد بیمـاری  می

سوی مراکز درمانی و بهداشتی و گردآوری منظم و مستمر 
(  گرچـه  2پذیر است) ها امکان یه و تحلیل آنها و تجز داده

جملـه   هـا از  دهی بیمـاری  در اسناد قانونی ناظر بر گزارش
های  های آمیزشی و بیماری قانون طرز جلوگیری از بیماری

ــاده  ــردار و م ــین 21واگی ــاده   آی ــی م ــه اجرای ــانون  8نام ق
تشــکیلات وزارت بهداشــت، تصــریحاا از ســازمان انتقــال 

و نیز در اسناد تأسیس سـازمان انتقـال    دهخون نام برده نش
های عفـونی از وظـایف    خون، شناسایی و گزارش بیماری

سازمانی این سازمان شمرده نشده اسـت، ولـی ظـاهراا بـا     
 8استفاده از هدف تصویب این قوانین و در راستای مـاده  
قانون تشکیل وزارت بهداشت، درمان و آمـوزش پزشـکی   

وظــایف وزارت بهداشــت قــانون تشــکیلات و  2د ـو بنــ
 أییدیـت تـوارد مثبـزارش مـن و آموزش پزشکی، گادرم

عفــونی از ســوی انتقــال خــون بــه وزارت  هــای بیمــاری
ارسـال اطلاعـات، چـالش     هـا  بهداشت مطرح شده و سال

  ذهنی و قانونی ایجاد نموده است
و  HCVاز دهه هفتاد و در خصـوص   HIVدرخصوص  -

HBV  درخواسـت  بـا  خـون  انتقـال  سازمان 1391از سال 
 درمـان  بهداشت، واگیر وزارت های بیماری مدیریت مرکز
 و هـویتی  اطلاعـات  مـنظم،  طـور  بـه  پزشـکی  آموزش و

 هـای  حسب مـورد آزمـایش   که اهداکنندگانی آزمایشگاهی
 بـا  را بـوده  مثبـت  هـا  آن HIVیـا   و HBV  ،HCV تأییدی
 محرمانـه  صـورت  به مدیریت، آن ارسالی های فرم تکمیل
توضیح کـه پـس از غربـالگری    با این   است کرده گزارش
ای مشکوک بـه ابـتلا    چه اهداکننده های اهدایی، چنان خون

ها تشخیص داده شود، پـس از یـک    به یکی از این بیماری
نوبت انجـام آزمـایش تأییـدی از نمونـه اهـدایی وی، در      
صورت مثبت بودن نتیجه، فرد فراخوان شـده، بـا گـرفتن    

بر روی آن انجام و  غربالگری  نمونه دیگر، آزمایش دوباره
هـای ززم بـا فـرد     با مثبت بودن نتیجه آزمـایش، مشـاوره  

شرو  خواهد شد  اطلاعـات ایـن دسـته از افـراد، بنـا بـه       
درخواست وزارت بهداشت، به صورت محرمانه در اختیار 

 ســطح در اطلاعــات شــود  ایــن آن وزارت قــرار داده مــی
 متـولی  عنـوان  بـه  پزشـکی  علـوم  های دانشگاه به ها استان

 وضــعیت و هــا بیمــاری بــه مربــو  اطلاعــات گــردآوری
توان انتظـار   اصوزا می  است شده ارسال هر استان سلامت

ــودن       ــر ب ــه واگی ــه ب ــا توج ــت ب ــت وزارت بهداش داش
کند با دسترسی به منـاب    هایی از این دست، تلاش  بیماری

هـا در   تری از ابتلا به این بیماری مختلف، آمار هرچه دقیق
 پیشـگیرانه،  های سراسر کشور تهیه تا بر اساس آن، برنامه

اجرایی کند  با اتکا به  ززم را تدوین و بهداشتی و درمانی
دهـی بایـد    اصول اخلاقی و قوانین موضوعه، این گـزارش 

پیش از اهدای خون به اطلا  داوطلب برسد تـا وی قـادر   
 کـه  این ویژه گیری به اهدا یا عدم اهدا باشد  به به تصمیم
ــن ــه رســانی اطــلا  ای ــا بهداشــت، وزارت ب ــه توجــه ب  ب
 آگاهی به منجرناخواسته  ممکن است معمول، های پیگیری
بـا ایـن حـال آیـا       بشود نیز وی بستگان یا جنسی شریک

براساس وظایف حـاکمیتی  وزارت بهداشـت و ضـرورت    
توان مبنایی را در ایـن بـاره بـدون     حفظ سلامت عامه، می
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نیاز به اخذ رضایت آگاهانه داوطلبان اهدا جست؟ با ایـن  
اعتمــادی افــراد در  توضـیح کــه بــه جهــت نگرانـی از بــی  

خصوص نگاهداری اطلاعاتشان از سوی انتقال خون، این 
نامـه   اهدا و از طریق فرم رضایت ی دهی در مرحله گزارش

با این ملاحظه کـه در غیـر     رسانی نشود به داوطلب اطلا 
تری حاضر به اهـدای خـون شـده و     این صورت افراد کم

این امر چالشی جدی برای نظام درمـان کشـور در تـأمین    
البتـه چنـد گـزاره در      های آن خواهد بود دهخون و فرآور

دانـیم   این پرسش فرر گرفته شده اسـت  چنـان کـه مـی    
هـای وابسـته بـه وزارت     سازمان انتقـال خـون از سـازمان   

بهداشت و جزئی از نظام سلامت شمرده شـده و بـه ایـن    
تواند از سوی برخی مطـرح باشـد کـه     میاعتبار این تلقی 

نیست تـا گـزارش   « الثشخص ث»وزارت بهداشت اساساا 
به آن افشای اطلاعات محرمانه نزد ثالث دانسـته شـود  بـا    
این حال در پرسش باز، وزارت بهداشت را شخص ثالـث  

ایم که به این اعتبار گزارش اطلاعات محرمانه به آن  دانسته
ثانیاا فرر شده است شود   اصوزا نقض رازداری فرر می
  دهی نتیجه قوه از گزارشاطلا  داوطلبان و اهداکنندگان بال

اعتمـادی   مثبت غربالگری به وزارت بهداشت، موجب بـی 
است  به این معنـا  به انتقال خون در رعایت اصل رازداری 

ــی بخــش خاصــی از اطلاعــات  کــه امکــان گــزارش ح ت
تواند او را از محفوظ ماندن سـایر اطلاعـات    داوطلب، می

ئن کند، شود هم نامطم که از طریق مصاحبه از او کسب می
زیرا همین ضروریات اجتمـاعی و حـاکمیتی کـه گـزارش     

غربالگری را به وزارت بهداشـت   های مثبت آزمایش  نتیجه
تواند در مورد سایر اطلاعـات داوطلـب    دارد، می موجه می

 هم مطرح باشد  

ــا     ــایج    ب ــه نت ــو  ب ــن کــه اطلاعــات مرب ــه ای توجــه ب
و اطلاعـات  آزمایشگاهی اهداکنندگان و داوطلبان اهدا جز

موضـوعی کـه در    ،شخصی و حریم خصوصی افراد است
 HBV ،HCVهای تأییـدی   آزمایش نتایج خصوص گزارش

مطرح بوده و هست تحلیـل ایـن رویـه بـر مبنـای       HIVو 
رعایت حـریم خصوصـی اهداکننـدگان، اصـل رازداری و     

زمان جلب اعتماد عمومی به عنـوان   رضایت آگاهانه و هم
ت  البتــه از ســوی دیگــر در یــک ملاحظــه کــارکردی اســ

خصوص رازداری در حوزه پزشـکی، در کنـار مصـلحت    

بیمار، مصلحت اطرافیان و مصلحت جامعه را نیـز مطـرح   
انــد کــه در انتقــال خــون نیــز ایــن مصــالح را بایــد  کــرده
  البته به طور مشخص باید توجه داشت فرآینـد   (3)سنجید
تسـت   دهی تنها نـاظر بـر  اطلاعـات افـراد دارای     گزارش

هـای فـوق بـوده، و سـایر اطلاعـات       تأییدی  مثبت بیماری
شخصی و پزشکی داوطلبان و اهداکنندگان به هـی  وجـه   
مبادله نشده، به صورت محرمانه نزد انتقال خون نگهداری 

 بهداشـت  وزارت کـه  است آن نوشتار این شود  فرضیه می
 و ای مشـاوره  درمـانی،  هـای  برنامـه  بـرای  این اطلاعات به

 نظـام  در آمـار  ایـن  از عمل در و دارد نیاز خود پیشگیرانه
در این گفتمـان    کند می استفاده ها بیماری کنترل و مراقبت

هـای   دهی موارد با نتـایج آزمـایش   سؤازتی درباره گزارش
غربالگری مثبت به مراج  ذیربط حوزه سـلامت مطـرح و   
در نقطه نظرات کارکنان و مدیران مراکز انتقال خون کشور 

 بندی و ارائه شده است    این خصوص جم 
 

 ها مواد و روش
آماده و تنظیم  1391سؤازت این گفتمان در خرداد ماه     

انتقـال خـون سراسـر کشـور ارسـال       اداراتشـد و بـرای   
سـؤال درخصـوص اخـلاق در     4گردید  در این گفتمـان  
شـد کـه بـا مطالعـه و      درخواسـت انتقال خـون مطـرح و   

فکری با پرسنل در هر اداره کل و سپس بحث و گفتگو  هم
هـا تهیـه گـردد  در طـول      در نشست مدیران مناطق، پاس 

استان به سؤازت پاس  دادند  هـدف از   23، هفته 8مدت 
نظــرات و نگــرش کارکنــان و آوری  ایــن گفتمــان، جمــ 

درخصـوص  مدیران ادارات انتقـال خـون سراسـر کشـور     
همین طـور نقـش رازداری در   حفظ اسرار اهداکنندگان و 

 میزان مراجعه مجدد اهداکنندگان خون بود   
 

 ها  يافته
 مبنی بر ضرورت وجـود سیسـتم   اولدر پاس  به سؤال  -

دهی محرمانه اهداکنندگان با نتیجه آزمایش مثبـت   گزارش
، از مجمــــو   حـوزه سـلامت   تائیدی به مراج  ذیصلاح

بـه ایـن سـؤال    %( 19/16مرکـز)  23مرکز انتقال خون،  31
 %( مرکز شامـل: انتقــال خون4/82)19پاس  دادند  تعداد 

 مرکزی، قزوین، البرز، آذربایجان غربی، اردبیل، گلستان،  
 مازنـدران، بـوشهر، خـوزستان، اصـفهان، ایلام، کرمانشاه،
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 های غربالگری و محل ارجاع گزارش محرمانه نتایج مثبت آزمایش وضعیت :1جدول 
 

 نام پایگاه

وجود سیستم 
گزارش 
 محرمانه

 نام پایگاه محل ارجاع

وجود سیستم 
گزارش 
 محرمانه

 محل ارجاع

 خیر بله خیر بله

  √ مازندران ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -  √ مرکزی

 پزشک متخصص عفونی -
دانشگاه علوم پزشکی  تمعاون -

 مازندران
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -

  √ اردبیل

درمان دانشگاه علوم  تمعاون -
 پزشکی اردبیل

 مرکز بهداشت استان اردبیل  -
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -

 دانشگاه علوم پزشکی سمنان  √ *سمنان

 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -  √ آذربایجان غربی
چهار محال و 
  √ بختیاری

مرکز بهداشت استان چهار محال  -
 و بختیاری

 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون  -

  √ اصفهان
بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -

 پزشکی اصفهان
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -

  √ قزوین
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -
 دانشگاه علوم پزشکی قزوین -

  √ قم   √ *البرز

 بهداشت استان قم مرکز -
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -
رئیس دانشگاه علوم پزشکی  -

 استان قم

  √ خوزستان
 درمان دانشگاه  تمعاون -
 مرکز بهداشت -
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -

  √ کرمان
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -
بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -

 پزشکی کرمان

  √ *ایلام
بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -

 پزشکی ایلام
  √ کرمانشاه

 مرکز بهداشت استان کرمانشاه -
معاونت درمان دانشگاه علوم  -

 پزشکی کرمانشاه

  √ *بوشهر
بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -

 پزشکی  بوشهر
کهگیلویه و 
  √ بویراحمد

بهداشتی دانشگاه علوم  معاونت -
 پزشکی کهگیلویه و بویر احمد

 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -

آذربایجان 
  √ *شرقی

بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -
 پزشکی تبریز

  √ گلستان
بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -

 پزشکی گلستان
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -

   تهران
ال ـانتقستاد مرکزی سازمان  -

 خون
  √  **هرمزگان

سیستان و 
  √ بلوچستان

 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -
بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -

 پزشکی زاهدان

خراسان 
  √  **رضوی

  √ همدان
 ستاد مرکزی سازمان انتقال خون -
بهداشتی دانشگاه علوم  تمعاون -

 همدانپزشکی 

های غربالگری این مراکز نیز به ستاد مرکزی ارسال  نتایج مثبت آزمایش *
رغم اعلام مبنی بر عدم گزارش محرمانه نتایج مثبت  علی ** شده است 
 ها به ستاد مرکزی ارسال شده است   های غربالگری، گزارش آزمایش
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به مراجع ذیربط های غربالگری  گزارش محرمانه نتایج مثبت آزمایش نقض رازداری در صورتنظر مراكز انتقال خون درخصوص  :2جدول 
 حوزه سلامت

 

 نام پایگاه

نقض رازداری با 
وجود سیستم 
 گزارش محرمانه

 نام پایگاه توضیحات

نقض رازداری با 
وجود سیستم 
 گزارش محرمانه

 

 خیر بله خیر بله
  √  خوزستان   √ اردبیل
  √  ایلام   √ هرمزگان

  √ تهران
البته تعداد کمی متعقدند به 

و امری نف  سلامت جامعه 
  اخلاقی است

 √  بوشهر
گزارش موارد مثبت باید 

 محرمانه باشد 

   √ سمنان
آذربایجان 
 شرقی

 √ 

گزارش موارد مثبت برای 
و جامعه سلامت خانواده 

 است ضروری 

  √ قم

معتقدند باعث سلب اعتماد 
شود و اهداکنندگان  عمومی می

در مراجعات بعدی اطلاعات 
 درست نخواهند داد 

  √  مازندران

   √ خراسان رضوی
چهار محال و 
 √  بختیاری

به دلیل حفظ امنیت جامعه ززم 
 است 

 √  قزوین   √ همدان
گزارش موارد مثبت به صلاح 

 باشد   بیمار و اطرافیان وی می

 √  مرکزی
رازداری ارتباطی به گزارش 

 ها ندارد  بیماری
 √  کرمان

اگر کاملاا محرمانه باشد مشکلی 
 کند ایجاد نمی

 √  آذربایجان غربی
فواید گزارش بیشتر از 

 مضرات آن است
 محرمانه اگر باشد ایرادی ندارد √  کرمانشاه

 √  اصفهان

اگر از راه قانونی و تعریف 
شده گزارش شود، نقض 

 رازداری نیست 

کهگیلویه و 
 بویراحمد

 گیری ززم است  برای پی √ 

 √  البرز

ها و  جهت کنترل بیماری
ها  جلوگیری از انتشار آن

 مناسب است
 √  گلستان

این گزارش ضروری است زیرا 
عدم گزارش باعث انتشار 
عفونت در خانواده بیمار و سایر 

 شود  افراد جامعه می
سیستان و 
 بلوچستان

 √ 
گزارش موارد مثبت باید 

 محرمانه و کددار باشد  
    

 
، سیسـتان و بلوچسـتان  آذربایجان شرقی، همدان، کرمـان،  

، چهار محال و بختیاری، کهگیلویه و بویراحمد و هرمزگان
افـراد دارای آزمـایش تائیـدی     هویـت  با گزارش محرمانه

برخی مراکز از جملـه  مثبت به مراج  ذیربط موافق بودند  

ــزوین ــاه ق ــتند  و کرمانش ــد داش ــلا   تأکی ــه اط ــانی  ک رس
رد کـه  ی ـمشخصات فرد مثبـت تنهـا در مـواردی انجـام گ    

درمان فرد یـا انجـام مشـاوره و راهنمـایی      گیر پیمرجعی 
ادارات انتقال  بیمار برای چگونگی ادامه زندگی وی باشد 
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خون کرمان و کهگیلویه و بویراحمد معتقد هستند گزارش 
گیـری و ردیـابی    موارد مثبت از نظر وجود امکان پیدادن 

 ونـال خ ــمراکـز انتق ـ از % 16/13افراد، ضـروری اسـت    
دهـی   رضوی و سمنان با این گزارش م، خراسانـقل ـشام

  بودندمخالف 
است در مـواردی کـه منجـر بـه     انتقال خون قم معتقد     

گـردد،   ها می عدم اعتماد اهداکنندگان و کاهش جمعیت آن
  باید هزینه و فایده آن بررسی شود  

به تأکید خراسان رضوی، با توجه  انتقال خونطبق نظر     
رســانی ســازمان مبنــی بــر محرمانــه بــودن کلیــه  و اطــلا 

اطلاعات، اعلام نتایج به مراج  قانونی بدون اطـلا  قبلـی   
ناپذیری در اعتماد اهداکنندگان بـه   اهداکننده، اثرات جبران
لب س ـسمنان نیز به دلیـل   انتقال خونوجود خواهد آورد  

   بودرسانی مخالف  اعتماد اهداکنندگان با این اطلا 
با تأکید بر تعریف دقیق  نیز انتقال خون تهرانه کل ادار    

از مراج  ذیصلاح، نظری در این خصـوص اعـلام نکـرده    
 است   
نی بر وجود یـا عـدم وجـود    بدر پاس  به پرسش دوم م -

سیستم گزارش محرمانه درخصوص اهداکنندگان با نتـایج  
به وضـوح   مرکز%( 31/91) 21 های تائیدی مثبت، آزمایش
این نتایج را بـه معـاون    31/3/91که تا تاری   کردند اعلام

بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی استان مربوطه و ستاد مرکز 
هرمزگان و  مراکز انتقال خونکردند  در این میان  اعلام می

 مرکـز اند که کـلاا در ایـن دو    اعلام نمودهخراسان رضوی 
)هر چند کـه طبـق   دهی وجود نداشته است سیستم گزارش

هـا بـه سـتاد     ز معاونت تضمین کیفیـت، گـزارش  استعلام ا
ج   نتـای مرکزی سازمان انتقـال خـون ارسـال شـده اسـت(     

  خلاصه شده است 1مربوطه در جدول 
در پاس  به پرسش سوم مبنی بر ایـن کـه آیـا گـزارش      -

هــای تائیــدی مثبــت بــه مراجــ   محرمانـه نتــایج آزمــایش 
ــی   ــتثناد از رازداری تلق ــا اس ــض رازداری ی  ذیصــلاح، نق

ایـن گـزارش را    مرکـز انتقـال خـون    %(1/49)14 شود، می
اند و معتقدند به دلیل حفظ امنیـت   ستهننقض رازداری ندا

جامعه و جلوگیری از انتشار بیماری به سایر افراد خانواده، 
به شر  حفظ آبروی بیمار ززم است موارد مثبت گزارش 

بـا   ،مرکز از ادارات کل (%6/31) 1 داده شوند  در این میان

دهی مخالفند و اعتقاد دارند کـه باعـث سـلب     این گزارش
شود کـه اهداکننـدگان در    یـم سببو  هاعتماد عمومی شد

ــات  ــه و شــرح حــال، اطلاع ــه  هنگــام معاین درســت ارائ
 ( 2نکنند)جدول 

 مراکز  کارهای پیشنهادی  در مورد راهاین سؤال :  6سؤال  -
 ظ رازداری محرمانه در گزارش  ــت حفـجه ونـال خـانتق

 های مثبت تائیدی بود    نتایج آزمایش
 ظ رازداری، ـرای حفـتهران پیشنهاد کرده ب  انتقال خون    

گیـری   ای داخل سـازمان انتقـال خـون بـرای پـی      مجموعه
درمان افراد دارای نتایج مثبت تشکیل شـود یـا از سیسـتم    

 ه شود  دهی استفاد کدگذاری بدون درج نام در گزارش
ایلام معتقد است به فرد اطمینان دهـیم کـه    انتقال خون    

تنها بخشی از اطلاعات وی آن هم کاملاا محرمانه گزارش 
یک پزشک هم چنین پیشنهاد نموده است که شود،  داده می

امنیـت و   ،یا مشاور کنار فرد بیمـار جهـت ایجـاد اعتمـاد    
 ار گیرد   جلوگیری از ایجاد حس ناامیدی و انزوا طلبی قر

سمنان اظهار نموده کـه صـرفاا آمـار بـدون      انتقال خون    
در صـورت نیـاز بـه اعـلام      گزارش شـود یـا  ذکر نام فرد 

آگاهانـه از اهداکننـدگان   نامـه   قبل از اهدا رضـایت  هویت
 گرفته شود   

چهار محال و  ،مرکزیمازندران، های  انتقال خون استان    
دخیـل  کارکنـان  پزشـکان و  به آموزش  و گلستان بختیاری

اهمیـت حفـظ اعتمـاد    دهی درخصوص  در برآیند گزارش
     عمومی و اصول رازداری معتقدند  

سـازی و   به فرهنـ   خراسان رضوی مرکز انتقال خون    
در  نامـه آگاهانـه   رسانی به اهداکننده و اخذ رضـایت  اطلا 

 مرحله غربالگری اعتقاد دارد 
آذربایجان غربی، کهگیلویه و  ،قزوین مراکز انتقال خون    

بویراحمد و اردبیل معتقدند که در هنگام اهـدا یـا پـس از    
مثبت شدن نتیجه آزمایش، پزشک اهدا باید بـه اهداکننـده   
ــه از وی،   اطــلا  دهــد و پــس از کســب رضــایت آگاهان

 توان نتایج را به مراج  ذیصلاح اطلا  داد  می
کـه بـا توجـه بـه     بوشهر بیان نمـوده   مرکز انتقال خون    

ای بـرای مشـاوره در مراکـز بـزر ،      وجود واحد جداگانه
 های   د ولی در شهرستانـد شـظ خواهـل رازداری حفـاص

 کوچک آموزش کارکنان در این زمینه ضروری است   
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 خواستار حضور فردی   انـخوزست ونـال خـز انتقـمرک    
از معاونــت درمــان شــده تــا اطلاعــات واجــد صــلاحیت 

 اهداکننده محفوظ بماند 
پیشنهاد کرده مراجـ   و هرمزگان قم  انتقال خون مراکز    

ــایش     ــایج آزم ــه نت ــاز ب ــورت نی ــلاح در ص ــای  ذیص ه
 ل درخواست موردی به ـه شکـراتب را بـان، مـاهداکنندگ

 انتقال خون ارجا  دهند  
تأکیـد   آذربایجـان شـرقی  البـرز و   ال خونـز انتقـکامر    
 ارسال شود   محرمانه به صورت  ها گزارش دارند
اعـلام   سیستان و بلوچستانکرمان و مراکز انتقال خون     
اند که مشخصـات فـرد بایـد بـا کـد باشـد و ارائـه         نموده

 آگاهانـه  گزارش محرمانه بعد از مشاوره و کسب رضـایت 
  ، انجام شود از خود فرد

کرمانشاه به وجـود ارتبـا  تنگاتنـ      مرکز انتقال خون    
بین انتقال خون و مرکـز بهداشـت و متعهـد شـدن مرکـز      

   تأکید داردبهداشت به حفظ اسرار و رازداری 
افـراد بـا   همدان پیشـنهاد نمـوده کـه    مرکز انتقال خون     

ــه  ــدی  نتیج ــت تائی ــه و   مثب ــرار گرفت ــاوره ق ــت مش تح
رسـانی    های ذیربط اطلا درخصوص ارسال نتایج به حوزه

 شوند  
اصفهان نظر داده که این احتمال وجـود دارد کـه افـراد        

بـه  در انتقال خـون  با آزمایش تائیدی مثبت بعد از مشاوره 
مراجعه نکنند لذا ززم است مشاوران مراکـز  درمانی مراکز 
خـون مهـارت ززم را در توجیـه اهداکننـده کسـب      انتقال 
 نمایند  

بر این که اگر در فرم اهدا ذکر  مبنی 1به سؤال در پاس   -
هـا، مـوارد بـا     شود در صورت مثبت شدن نتیجه آزمـایش 

رعایت برنامه رازداری بـه مراجـ  ذیصـلاح گـزارش داده     
خواهد شد، آیا اخلالی در اعتماد بـه انتقـال خـون ایجـاد     

 کـاهش معتقد بودند که باعث  %(21/41مرکز) 11 شود، می
مرکز انتقال خون ایـلام   گردد  در اعتماد به انتقال خون می
رسانی بسیار اهمیـت دارد تـا    معتقد است چگونگی اطلا 

اعتمادی و ترس و نارضایتی افراد نشود  لذا ززم  باعث بی
دیـده و یـا یـک      است این کار بـا کمـک پزشـک آمـوزش    

قم معتقـد اسـت    انتقال خون روانشناس بالینی انجام شود 
صورتی که در اهداکننـدگان هـر گونـه احسـاس عـدم       در

شـائبه انعکـاس نتـایج     ممکن است ،اعتماد به وجود بیاید
و باعث سلب اعتمـاد  ایجاد شود و ها به محل کار  آزمایش
 مراکـز شود  در این میان بعضی از  در اهداکننده مینگرانی 

در مراجعه افـراد پرخطـر کـه صـرفاا جهـت       ،معتقد بودند
انتقـال خـون مراجعـه    بـه  های رایگـان   آزمایش استفاده از

افـزایش  نمایند، مؤثر خواهد بود امـا در نهایـت باعـث     می
اصـفهان   انتقـال خـون  ضریب سلامت خون خواهد شـد   

ال شود سؤپیشنهاد کرده که در هنگام مشاوره از اهداکننده 
وی، نتیجه به مراج  ذیصلاح  صرفاا در صورت رضایت و

اردبیل نیز نظر داده که ممکن  رکزمبهداشتی گزارش شود  
و  انـد  داشـته است آمار مراجعه افرادی کـه رفتـار پرخطـر    

صرفاا جهت اطلا  از سلامت خود به انتقال خون مراجعـه  
 اما در سلامت خون مؤثر است   ،کاسته شود ،نمایند می
نیز معتقـد اسـت بـا     کهگیلویه و بویراحمد انتقال خون    

ز اهداکنندگان فقط جهت انجام توجه به این که درصدی ا
بــه ســازمان مراجعــه  HBSو  HIV  ،HCVهــای  آزمــایش

کنند و در مصاحبه با پزشک قصد خود را از اهدا اعلام  می
کنند، با اجرای این سیسـتم و اعـلام بـه اهداکننـدگان      نمی

 حذف خواهند شد  
مبنـی بـر ایـن کـه آیـا آگـاهی        4در پاس  به پرسـش      

اهداکننده از گـزارش مـوارد مثبـت بـه مراجـ  ذیصـلاح،       
تواند به عنوان سیاستی بازدارنده از ورود افـراد پـرخط    می

پاسـ    %(18/48مرکـز)  11به چرخه اهدا جلوگیری کنـد،  
 انتقال خـون دادند   منفی  ـپاس %(81/31مرکز) 1 و مثبت

 ارائه نکرده بود   واضحیسؤال پاس  تهران، به این 
نیز معتقد است بـا توجـه بـه     مرکزی مرکز انتقال خون    

هدف اصلی سازمان انتقـال خـون یعنـی ارتقـای سـلامت      
هـای قابـل انتقـال     جامعه، این امر به کاهش خطر بیمـاری 

 های خونی منجر خواهد شد   توسط خون و فرآورده
 

 بحث
ــانی       ــت انس ــه کرام ــرام ب ــریم  احت ــومی، ح ــرد، اتون ف

خصوصی، حق مالکیـت، رعایـت تعهـد ضـمنی در قبـال      
اعتماد بیمار برای ارائـه   حفظ و صاحب اطلاعات و جلب

جمله ملاحظاتی هستند کـه در کنـار    از اطلاعات درست،
الزامات قانونی از اهمیـت و ضـرورت رازداری در حـوزه    
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  به طور مشـخص در انتقـال   (6، 1)پزشکی حکایت دارند
داشتن اطلاعات اهداکننـده، عـلاوه بـر     ، محرمانه نگاهخون

اهمیت ذاتی و حقوق بشری، به جهت تـأثیری اسـت کـه    
تواند در کسب و بقـای اطمینـان ذینفعـان و توفیـق در      می

هـای انتقـال    تحقق مشارکت عمومی به عنوان یکی از پایـه 
خون داوطلبانه داشته باشد  ادعـا شـده اسـت در صـورت     

وطلب به عدم افشای اطلاعات دریافتی، حصول اطمینان دا
تــوان بــر صــحت ایــن اطلاعــات و تضــمین کیفیــت  مــی
از همـین رو گفتـه شـده    تر بـود    های اهدایی مطمئن خون

نقض رازداری، تمایل اهداکنندگان را برای پاس  صـادقانه  
-Lowبه مصاحبه پیش از اهدا و تمایل افراد با خطـر کـم)  

Risk Donorsکند و این تأثیر منجر  ر می( را برای اهدا کمت
به عدم اعتماد در خانواده، دوسـتان و دیگـر اهداکننـدگان    

(  4شـود)  بالقوه و انوا  پیامدهای اجتماعی بلند مدت مـی 
 رعایـت  کـه  اسـت  دیگر تأثیری همم در کنار این، موضو 

 بیمـاران  یعنـی  خدمت این هدف هـجامع بر رازداری اصل
  داشته باشدتواند  می خونی های فرآورده و خون به نیازمند

زمان منـاف    فرر آن است که با رعایت اصل رازداری هم
شود، چرا که هر گونه  فردی بیماران نیز تأمین می و حقوق

تردید در رعایت این اصل و در نتیجه سلب اعتماد جامعه 
      تواند در میزان اهدا تأثیر منفی بگذارد   به انتقال خون، می

گـری و   های غربال که پس از انجام آزمایشدر مواردی     
هـای قابـل    تأییدی، ابتلای اهداکننده بـه یکـی از بیمـاری   

وجـود انجـام    و بـا  شـود  اثبات مـی  Cانتقال چون هپاتیت 
 ها، فرد از شرو  درمان و یا در ها و آموزش تمامی مشاوره

میان گذاردن این امر بـا همسـر یـا شـریک جنسـی خـود       
هـای   ای برای پیگیری کند و یا اساساا مراجعه خودداری می

تکمیلی به انتقال خـون نـدارد، وظیفـه اخلاقـی و قـانونی      
انتقال خون در قبال سلامت عمومی و سـلامت وابسـتگان   

کننـدگان خـدمات    فرد قابل طرح است  آیـا از دیـد ارائـه   
تـوان بـه انتقـال خـون      ای را مـی  چنین وظیفه انتقال خون،

نسبت داد؟ در صورت مثبت بودن پاس ، آیـا ایـن وظیفـه    
ها را به افراد و مراج   رسانی نتیجه آزمایش تواند اطلا  می

ذیربط موجه کند؟ این افراد و مراج  چه کسانی هسـتند؟  
بـرای سـازمان انتقـال    بـر عهـده   ای  یا این که چنین وظیفه

 ؟شدبا نمیخون 

گفته شده است اصل رازداری، اصـلی مطلـق نیسـت و        
صــدمه نقـض آن در پزشـکی در مـواردی چـون احتمـال      

جدی به دیگران و صدور دسـتور قضـایی مجـاز شـمرده     
شده است  البته در مقابل، برخی این اصل را اصلی مطلـق  

(  به اعتقاد ایـن گـروه، منـاف     1دانند) و غیر قابل نقض می
اسب با خطرات آن نیسـت  بـه ویـژه ایـن     عدم رازدای متن

گروه تأکید دارند آثار بلنـد مـدت عـدم رازداری و سـلب     
اعتماد حاصل از آن در مقایسه با بسـیاری از منـاف  کوتـاه    

(  البتـه هـر دو   1تـر اسـت)   بسیار با اهمیت و جدی ،مدت
رویکرد نسبی و مطلق انگـار بـه اصـل رازداری در عمـل،     

رازداری در مـوارد ذیـل   درخصوص اسـتثناد شـدن اصـل    
توافق نظر دارند: رضایت بیمار؛ وقتی اطلاعات کاملاا غیـر  

نام شـوند؛ و وقتـی اطلاعـات قـبلاا در      قابل شناسایی و بی
سطح جامعه وارد شده و به کار گرفته شده است  اختلاف 
دیدگاه این دو گروه بیشتر در این موارد مطرح شده است: 

یمـار؛ وقتـی احتمـال منطقـی     الزام قانونی به افشـای راز ب 
تواند از ایراد آسیب فیزیکـی   وجود دارد که افشای راز می

جدی به شخص ثالث ممانعت کنـد؛ و گـزارش مـواردی    
(  1های مسری، شلیک گلوله یا زخـم چـاقو)   چون بیماری

این سه زمینه در انتقال خون درخصوص گزارش یـا عـدم   
،  HIVای ه ـ گزارش موارد مثبت تأئیدی غربالگری بیماری

HCV  وHBV      به وزارت بهداشت هـم مطـرح اسـت  آیـا
الزامی قانونی در این باره جود دارد؟ آیـا بـا توجـه بـه در     

تـوان ایـن    مخاطره بودن سلامت شریک جنسـی فـرد مـی   
گزارش را موجه شمرد؟ و بالأخره آیا انتقال خون تعهـدی  
در کمک به نظام سلامت برای گردآوری اطلاعات مربو  

های عفونی دارد یا خیر؟ پیدا است بسته بـه   بیماریبه این 
 ،این که قائل به نسبی بودن یا اطلاق اصل رازداری باشـیم 
پاس  ما متفاوت خواهد بـود  بـه هـر روی، درخصـوص     
گزارش یا عدم گـزارش مـوارد مثبـت تأئیـدی در انتقـال      

عـدم رضـایت فـرد مبـتلا، بـا      خون، اگر چه در صـورت  
قی و اخلاقی پیرامون اصل رازداری استفاده از ادبیات حقو

به موارد اسـتثنا از شـمول ایـن اصـل یـا شـرایط        رجو و 
نقـض آن، ازجملـه الزامـات سـلامت عمـومی، یـا         موجه

اضطرار حاصل از تهدید جان و سـلامت شـریک جنسـی    
حقـوقی و حتـی اخلاقـی بـرای      توان از نظر میفرد مبتلا، 
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 اشتی و یا درگزارش محرمانه مورد به مراج  ذیصلاح بهد
را توجیـه  این موضو  با شریک جنسـی وی   گذاشتنمیان 
تواند به عنـوان یـک    از این امر میترس اما قطعاا  (،8نمود)
، اطمینان داوطلبان را به رعایت اصل رازداری توسط خطر

 افشـای  انتقال خون تحت تأثیر قـرار دهـد  در کنـار ایـن،    
ــات ــی اطلاع ــدها شخص ــایج و هداکنن ــایش نت ــا آزم  و ه
او، در صورت مثبت بـودن نتـایج غربـالگری،     های مشاوره
تبعـیض   انـوا   و (Stigmatizationان  اجتماعی ) تواند می
(Discrimination)  از   درپـی داشـته باشـد    او را نیز بـرای

همین رو پاس  اخلاقی و حقوقی به این پرسـش، بایسـت   
تقال این تأثیرات داده شود  به ویژه این که در ان  با ملاحظه

اهدای خـون   ،خون چنانچه اطمینان داوطلبان خدشه ببیند
داوطلبانه به طور جدی آسیب خواهد دید  البته وجهـی را  

زمان نباید از نظر دور داشت آن است کـه گـزارش    که هم
هـای عفـونی بـه مراجـ  ذیـربط و       احتمال ابتلا به بیماری

توانـد مراجعـه افـراد     آگاهی داوطلبان از این موضو ، مـی 
های تشخیصی  مندی صرف از آزمایش پرخطر را برای بهره

انتقال خون کاهش داده و این خود تمهیـدی بازدارنـده، و   
حتی جزئی از فرآیند غربالگری ارزیابی گردد  با این همه، 

توان صرفاا به نظرورزی بسنده کرد و بهتـر   در این باره نمی
 هـای میـدانی، پاسـ  را بـا     آن است که با انجـام پـژوهش  
 ( 9)سنجشی معطوف به واق  دریافت

های مطروحه،  در مقام تحلیل محتوایی پاس  به پرسش    
اکثریت بر ضرورت رعایت اصـل رازداری و تـأثیر آن در   
انـد    جلب اعتماد افـراد بـرای اهـدای خـون تأکیـد کـرده      

زمان ضرورت اخـذ رضـایت آگاهانـه در مـورد اصـل       هم
تأکیـد بـر اهمیـت    دهی و موارد قابل گـزارش، بـا    گزارش

معرفی و شناساندن مراج  ذیربط مورد توجه بـوده اسـت    
این تأکید براساس یک نگاه مبتنـی بـر حقـوق اخلاقـی و     

گونـه   قانونی اهداکنندگان است  در این رویکرد برخی هر
دهی را منو  به آگاهی و رضـایت فـرد داوطلـب     گزارش
هـای   ریاند، گرچه برخی گزارش موارد ابتلا به بیما دانسته

عفــونی را از مــوارد اســتثنا از اصــل رازداری برشــمرده و 
براساس الزامات سـلامت عمـومی و منـاف  انتقـال خـون      
ــت      ــا رعای ــه ب ــت البت ــه وزارت بهداش ــزارش آن را ب گ

 عـدم  بر اصل نگاه این در اند  البته محرمانگی موجه دانسته

 این اخلاقی و قانونی مبنایی مگر است دهی گزارش امکان
 موجه رازداری اصل از استثنا یک عنوان به را دهی شگزار
 در اهـدا  از پـیش  داوطلـب  افراد به بایست الزاماا یا و کند
در   گرفـت  رضـایت  ایشان از و شده رسانی اطلا  باره این

بـا یـک نگـاه کارکردگرایانـه، از تـأثیر منفـی        مقابل برخی
دهی بر میزان اهدای خون بـه خصـوص در    امکان گزارش
انـد  در   رسانی به داوطلبان ابراز نگرانی کرده اطلا صورت 

این میان حتی برخی با ابراز تردید در این که انتقال خـون  
دهـی دارد، از رازداری   ای قانونی برای این گـزارش  وظیفه

رسد ایـن نگـاه    اند  به نظر می مطلق در این باره دفا  کرده
ام در واقــ  ســازمان انتقــال خــون را مســتقل از بدنــه نظــ
سلامت و صرفاا معطوف بـه وظـایف سـازمانی خـود کـه      

داند  البته ابـراز   های خونی است می تأمین خون و فرآورده
تردید در وظیفه انتقال خون برای معرفی افراد مشکوک به 

های عفونی به نظام سلامت، در میان گروه نخسـت   بیماری
 شود  نیز ملاحظه می

کنندگان ایـن   ز ارائهاین در حالی است که برخی دیگر ا    
با ذکر این که انتقال  اند، داشته را عددی اکثریت خدمت که

باشـد و بایـد در    خون جزئی از ساختار نظام سـلامت مـی  
های عفونی و به طور خـاص در   شناسایی و کنترل بیماری

  از گـزارش  ،نظام مراقبت از سلامت نیز ایفای نقش بکنـد 
رعایـت محرمـانگی   موارد مشکوک به ابتلای بیمـاری، بـا   

اند  در این گروه برخی در عین حال این امـر را   دفا  کرده
ی اهدا مـؤثر   از ورود افراد پرخطر به چرخه جلوگیریدر 
اند و لـذا ایـن تـأثیر را در کیفیـت انجـام وظـایف        دانسته

انـد  در مقابـل برخـی     سازمانی نیـز مثبـت ارزیـابی کـرده    
یت در این باره را رسانی به اهداکنندگان و اخذ رضا اطلا 

با هدف اجتناب از تأثیر منفـی آن در اعتمـاد عمـومی بـه     
انتقال خون ززم ندانسته و بعضاا الزامات ناشی از سـلامت  

رسانی غیر مسـتقیم را بـرای توجیـه ایـن      عمومی و اطلا 
کنندگان خـدمات انتقـال    ارائه از نظراند   اقدام کافی دانسته

شـان قائـل    ات شخصـی خون، افراد تفکیکی میـان اطلاع ـ 
نیستند و هرگونه استثنا، قابل تعمـیم بـه دیگـر اطلاعـات     
شخصی ایشان هم هست مانند اطلاعات مربو  به روابـط  

جملـه احتمـال    جنسی  پیامد منفی ایـن سـلب اعتمـاد، از   
ی اطلاعـات نادرسـت در مرحلـه مشـاوره و معاینـه       ارائه
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ز دیـده  ها نی ـ گروه پزشکی است  این نگرانی در میان سایر
شــود  اگـر اطمینــان بـود کــه در مواجهـه بــا احتمــال     مـی 

دهی انتقال خون، افراد پرخطر برای اهـدا مراجعـه    گزارش
توانست مثبت ارزیابی شود، ولـی   کردند، این نتیجه می نمی

نتیجه چنین احتمالی  ،شود ها ملاحظه می چنان که در پاس 
قص در تواند ارائه اطلاعـات نادرسـت یـا نـا     نزد افراد می

خصوص هویت فردی، نشـانی، سـوابق بیمـاری، و سـایر     
 های خطرآفرین در اهدای خون باشد  ریسک
ها فرر بـر آن بـوده    ززم به ذکر است در تمامی پاس     

که پیرو گزارش مـوارد مثبـت تأییـدی، وزارت بهداشـت     
کند و لذا در  ای، درمانی و پیشگیرانه می مداخلات مشاوره

ملی، چنان که برخـی بـر آن تأکیـد    صورت عدم مداخله ع
ضـرورتی نخواهـد داشـت      دهـی  اند، اساساا گزارش داشته
هـای   داده ،طور که سازمان بهداشت جهانی بیـان داشـته   آن

توانـد بـا    پزشکی داوطلبان و اهداکنندگان خـون تنهـا مـی   
دهندگان خدمات سـلامت کـه مسـتقیماا درگیـر      دیگر ارائه
شده یا خواهند شد درمیان های بعدی اهداکنندگان  مراقبت

گذارده شود  در غیر این فرر، اطلاعـات محرمانـه افـراد    
ها در اختیار دیگری قرار گیرد   تواند بدون رضایت آن نمی
 از داوطلـب  آزمایش پاس  بودن مثبت صورت در ویژه به

 طریـق  از انتقـال  قابـل  هـای  بیمـاری  به ابتلا حیث احتمال
ــت خــون، ــن رعای ــم، ای ــه باتوجــه مه ــال ب ــازی احتم  ب
 بهداشــت سـازمان  تأکیـد  مـورد  تبعـیض  و زنـی  برچسـب 
هـا   در هرحال با توجه بـه ایـن نگرانـی     (11)است جهانی

هـای واگیـر، آن    مرکز مدیریت بیمـاری پس از استعلام از 
ای ارسال و  صرفاا جدول نمونه 31/2/1391مرکز در تاری  

خواستار دریافت آمار تجمیعـی مـوارد مثبـت تأئیـدی بـه      
شـود    و سیفلیس می HIV  ،HCV  ،HBVی رتفکیک بیما

مـور    1111/311هم چنین طی نامه دیگـری بـه شـماره    
بـه ارسـال    یگـردد نیـاز   تصریحاا اعـلام مـی   31/3/1391

مشخصات فـردی داوطلبـین دارای نتـایج مثبـت تأئیـدی      
ارسال فرم گزارش تجمیعی به شرحی که گذشت نیست و 
واسـته شـده اسـت افـراد بـا      کند  در این نامه خ کفایت می

آزمایش غربالگری مثبت تأئیـدی از طریـق مراکـز اهـدای     
هـای رفتـاری ارجـا  و     خون، به مراکـز مشـاوره بیمـاری   

ای  هدایت شوند  با وصول این نامه، سازمان طی بخشـنامه 

 31/3/1391/  مور  11181/91به مراکز استانی با شماره 
آن مرکـز را   دهی موارد مثبـت تأئیـدی بـه    سیستم گزارش
کند  با ایـن حـال در نامـه دیگـری بـه شـماره        متوقف می

چنـان   شود هم درخواست می 14/6/1391د مور  19/316
های قبل، بـه   شناسایی شده به مانند سال HIVموارد جدید 
های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی و درمانی و  دانشگاه

ایـن  های واگیر ارسال گردد  بعـد از   مرکز مدیریت بیماری
 1391دی ماه سـال   18ای در مور   نامه و برگزاری جلسه

نامـه رازداری و   سازمان انتقال خون خواستار انعقاد تفـاهم 
تصریح مرکز به نیاز به این اطلاعات و ذکر مـوارد کـاربرد   

شود  ضمن ایـن کـه در جلسـه برگـزار      ها می این گزارش
 شده بر ضرورت آگاهی داوطلبان اهدا از احتمال گـزارش 

شـود    های اهدایی تأکید می نتیجه آزمایش غربالگری خون
با توجه به این امر، سازمان انتقال خـون در حـال بررسـی    
مکانیسم انجـام ایـن توافقـات و البتـه ارزیـابی پیامـدهای       

ش مـوارد تأئیـدی بـه داوطلبـان اهـدا      ررسـانی گـزا   اطلا 
 باشد    می

 

 گيري نتيجه
رسـد کـه    می رهای دریافتی چنین به نظ با بررسی پاس     

کنندگان خدمات انتقال خـون، چهـار ملاحظـه     از دید ارائه
های فوق مـورد توجـه بـوده     مهم در مقام پاس  به پرسش

است  ضـرورت آگـاهی داوطلبـان اهـدا و اخـذ رضـایت       
آگاهانه آنان به عنوان مالک اطلاعـات، رعایـت رازداری و   

طلاعات و حریم خصوصی اهداکنندگان، جلب صیانت از ا
اعتماد عمومی و حفـظ آن و بـالأخره همکـاری بـا نظـام      

از سلامت عمومی  از میان این چهار ملاحظـه، دو   مراقبت
ملاحظه نخست اکثراا به اعتبـار جایگـاه حقـوق بشـری و     
اخلاق هنجاری آن مورد توجه بوده و در واقـ  اهداکننـده   

روند و فـار  از نقـش وی در   به عنوان یـک انسـان و شـه   
انتقال خون مورد توجـه بـوده اسـت  در کنـار ایـن و بـه       

زمان بر اهمیت کارکردی رعایت  صورت فرعی، برخی هم
ــر       ــه ب ــاثیری ک ــه و ت ــن دو ملاحظ ــل از ای ــزام حاص ال

ــز اشــاره داشــته  ــد نی ــدگان دارن ــد  دو  داوطلبان/اهداکنن ان
بـا   ملاحظه دیگر یعنی جلب اعتمـاد عمـومی و همکـاری   

ــا رویکــرد    ــت از ســلامت عمــومی، اساســاا ب نظــام مراقب
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کارکردگرایانه و حسب مورد نقشـی کـه در تـأمین خـون     
ها در یافتن مـوارد   کافی و کمک به نظام مراقبت از بیماری

زمان حذف اهداکنندگان پرخطر از چرخه اهـدا   ابتلا و هم
ایـن  اند  البته با  توانند داشته باشند مورد نظر قرار گرفته می

های دریافتی، برخی صرفاا بـه یکـی از    توضیح که در پاس 
این دو رویکرد تمایل داشته، و برخی دیگـر کـه اکثریـت    

زمان مورد  اند هر دو نو  رویکرد را هم دهندگان بوده پاس 
انـد  درخصـوص جلـب اعتمـاد عمـومی،       توجه قرار داده

ضرورت دارد با بررسی میدانی مشخص گردد آیا آگـاهی  
بان و اهداکنندگان از احتمال گـزارش مـوارد مثبـت    داوطل

هـا خواهـد گـذارد یـا      آنتأییدی، تأثیر منفی بر مشـارکت  
خیر؟ به هر روی، با انجام اقدامات اصلاحی به شرحی که 

های موارد مثبت تأئیدی به وزارت  گذشت، ارسال گزارش
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی باید بدون ذکر هویـت  

% از ادارات 4/83با ایـن حـال   ی باشد  و به صورت تجمع
کــل انتقــال خــون گــزارش اطلاعــات مربــو  بــه نتــایج  

غربالگری مثبت تأئیدی را با ذکر هویـت اهداکننـدگان بـه    
انـد  بـرای ایـن منظـور      مراج  سـلامت ضـروری دانسـته   

پیشنهاد شده است بر اساس درخواسـت وزارت بهداشـت   
ــن اطلا   ــتفاده از ای ــوارد اس ــه م ــا تصــریح ب ــب ــات و ب ا ع

رسانی به داوطلبان اهدا و اخـذ رضـایت آگاهانـه از     اطلا 
بینی شود که به این ترتیـب   دهی پیش ها، امکان گزارش آن

ــد     ــد ش ــت خواه ــوق رعای ــه ف ــار ملاحظ ــر چه ــه ه البت
درخصوص اعتماد عمومی چنان کـه گفتـه شـد اطـلا  از     

توانـد برخـی را از    احتمال گزارش موارد مثبت تأئیدی می
خون بازدارد و یا بدتر آن که اطلاعات نادرسـت و  اهدای 

بررسـی ایـن احتمـال و شناسـایی     یا ناقصی را ارائه دهند  
دامنه و خصلت تأثیر آن نیازمند انجام پژوهشی میـدانی و  
یافتن ضریب احتمال رخداد آن در بین داوطلبان است  لذا 

شود در این خصوص پژوهشی از سـوی انتقـال    توصیه می
     ود   خون اجرا ش
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