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در ( HIVو   B،Cهپاتيت )هاي قابل سرايت با انتقال خون  مقايسه ميزان شيوع عفونت

 1831اهداكنندگان مستمر، با سابقه و بار اول اصفهان از شهريور تا اسفند ماه 

 7، دكتر مهتاب مقصودلو2دكتر محمدرضا جابري، 3زهره مسائلي دكتر
 
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

اي ه انتخاب اهداكننده سالم است كه در سال ،انتقال خون براي تهيه و تامين خون سالم  ترين اقدام سازمان مهم
و تاكيد بر اهداي خون كردن اي و جايگزين  حذف اهداكنندگان حرفه. اخير بيشتر مورد توجه قرار گرفته است

هاي قابل    يوع عفونتدر اين پژوهش ميزان ش. باشد ميداوطلبانه و مستمر از جمله اقدامات مهم در اين راستا 
در اهداكنندگان مستمر، با سابقه و بار اول اصفهان از شهريور تا ( HIVو  B ،Cهپاتيت )سرايت با انتقال خون 

 .مقايسه شد 3743اسفند ماه سال 
 ها مواد وروش

ول او بلار  %( 84/34، 6782)، بلا سلابقه   %(82/66، 36620)نگر، اهداكننلدگان مسلتمر    در اين بررسي گذشته
اطلاعات با . هاي قاب  سرايت با انتقال خون بررسي شدند شهر اصفهان از نظر شيوع عفونت%( 04/28، 7046)

در برنامله   (Chi-squere)كلاي دو  آوري و با آزمون آملاري   اي برنامه اهداكنندگان اصفهان جمع بررسي رايانه
SPSS مورد تجزيه و تحلي  قرار گرفت. 

 ها يافته
دار و همله   واكلنش  HCVAbدرصلد   342/0مثبلت،   HBsAgدرصد  746/0 ،ننده مستمراهداك 36620از بين 

  ،مثبلت  HBsAgدرصلد   464/0 ،اهداكننده با سلابقه  6782از . منفي بودند HIVAbاهداكنندگان مستمر از نظر 
 7046در ميان . نددار بود واكنش HIVAb( درصد 037/0)دار و تنها يك مورد  واكنش HCVAbدرصد  737/0
دار بودنلد و ملوردي از    واكلنش  HCVAbدرصلد   73/0مثبلت و   HBsAgدرصلد   642/0 ،داكننده بار اولاه

HIVAb هاي قابل  سلرايت بلا انتقلال خلون       شيوع عفونت. دار ديده نشد واكنش(  هپاتيلتB ،C  وHIV ) در
هداكنندگان مسلتمر و  كه در مقايسه ا اهداكنندگان مستمر كمتر از اهداكنندگان با سابقه و بار اول بود به طوري

 .بود =p 000/0و در مقايسه اهداكنندگان مستمر و با سابقه  p=006/0 ،بار اول
 نتيجه گيری

بنابراين پيگيري اهداكنندگان مستمر، آموزش  .ترين راه براي رسيدن به خون سالم است اهداي خون مستمر مهم
ميزان اهداي خون مسلتمر و در نتيجله افلزايش     تواند باعث افزايش و حفظ اهداكنندگان باراول و با سابقه مي

 .سلامت خون شود
 اهداكننده خون، شيوع، عفونت   :ات كليديكلم
 

 
 
 
 

  44/ 2/ 4 :تاريخ دريافت 
  48/ 84/2 :تاريخ پذيرش 

 
 48418-8581 وق پستياصفهان ـ صندآموزشي اي  پزشك عمومي ـ مركز تحقيقات سازمان انتقال خون ايران و پايگاه منطقه: مؤلف مسؤول -8
 اي آموزشي اصفهان پزشك عمومي ـ مركز تحقيقات سازمان انتقال خون ايران و پايگاه منطقه -2
 متخصص پزشكي اجتماعي ـ مركز تحقيقات سازمان انتقال خون ايران  -5

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
05

-2
8 

] 

                               1 / 7

https://bloodjournal.ir/article-1-48-en.html


 دكتر زهره مسائلي و همكاران                                                                هاي قابل سرايت با انتقال خون در اهداكنندگان اصفهان        عفونت

 

 203 

  مقدمه 
هدف اصلي طب انتقال خون در دهه اخيـر بـه اـداقل    

بـراي  . خون استها با تزريق  رساندن خطر سرايت عفونت
رسيدن بـه سـطم مطلـوط خطـر تزريـق خـون آلو نيـك         
مراال متعددي از سلامت خون بايـد مـدن ر قـرار گيـرد      

هاي به كار رفته براي بـه اـداك ر رسـاندن سـلامت       روش
ــامل   ــدا شــده ش ــك اه انتخــاط : وااــدهاي خــون آلو ني

هاي غربـالگري اهداكننـده  خـود اـذفي      اهداكننده  روش
هاي تمـا  تلفنـي پـز از اهـدا  آزمـاي        محرمانه  روش

كردن واادها و تغييرات اعمال شده بر وااد خون پـز از  
هـاي   هـا يـا اسـتفاده از روش    اذف لوكوسيت)آوري  جمع

ــال   ــر فع ــراي غي ــيميايي ب ــاتو ن فيزيكــي ش ــازي پ ــا س  ( ه
 (8. )باشد مي

  FDA(Food and Drug Administration) 8194در سال
كـه بـر وااـدهاي خـون بر سـب      قوانيني را وضع نمـود  
ــه  ــا ارف ــه ي ــه   داوطلبان ــد ك ــود و ننــان داده ش اي زده ش

اي بي  از اهداكنندگان داوطلب ااتمـال   اهداكنندگان ارفه
گيـري   ايـ  نتيهـه  . سرايت هپاتيت را بـه گيرنـدگان دارنـد   

: براسا  شواهد گوناگوني صورت گرفـت كـه عبارتنـد از   
اي   نندگان ارفـه م بت در اهداك HBsAgبينتر بودن شيوع 

در  nonB  nonAو هپاتيـــت  Bشـــيوع بينـــتر هپاتيـــت 
اي در مقايســه بــا  هــاي خــون اهداكننــدگان ارفــه گيرنــده

اي ثابت شد با اذف اهداكنندگان  در مطالعهنيز داوطلب و 
ــه ــاه      اي ارف ــال خــون ك ــز از انتق ــت پ ــوارد هپاتي م
 (.2)است  يافته

شـيوع    كهـاي غربـالگري سـرولو ي    با كاربرد آزماي 
ماركرهاي ويروسـي در اهداكننـدگان خـون مرتبـاه كـاه       

از ( اهـدا  81111بـه ازاي  )شيوع   8114در سال . است يافته
ــر   HIVAb 89/1  Anti-HTLV 14/1  HBsAg 25/2ن ــ

ايـ  مقـادير در اهداكننـدگان جديـد     . بود HCVAb 82/2و
 HIV 81برابر براي  8تقريباه و بينتر از اهداكنندگان مستمر 

 (.5)است بوده HBsAgبرابر  511و  HCVبرابر براي 
تحقيقـات ننـان داده اسـت كـه خـون افـراد داوطلــب       

شـده در   در بررسـي انهـا   . تر از خون جايگزي  است سالم
 هــــا  دار بــــودن آزمــــاي  شــــيوع واكــــن   اســــپانيا

(Virus reactivity)   برابــر  8/2در اهداكننــدگان جــايگزي

در (. 4)گـزارش شـده اسـت    بينتر از اهداكننـدگان ديگـر   
در اهداكنندگان جايگزي  بار اول  Anti-HCVكويت شيوع 

 (.8)بينتر از گروه داوطلب بود 
هـاي قابـل    طبق مطالعات انهـا  شـده  شـيوع عفونـت    

سرايت با انتقال خون در بي  اهداكنندگان مسـتمر كمتـر از   
در بررسي انها  شده . اهداكنندگان بار اول و با سابقه است

م بـت در   HBsAgسال در سه گروه  ميزان  1يونان طي در 
درصد بـود كـه ايـ  مقـدار دو      44/1اهداكنندگان با سابقه 

در تحقيـق  (. 1)برابر يك نمونه از اهداكنندگان مستمر بـود  
دار بـودن   ديگري در اسپانيا ننان داده شد كه شيوع واكن 

ان برابـر اهداكننـدگ   81ها در اهداكنندگان بـار اول   آزماي 
در بررسي انها  شده در ويكتوريـا ننـان   (. 4)استمستمر 

بـا خـون    HIVيـا   HCV  HBVداده شد كه خطر سـرايت  
 HIVو  HBVميـزان شـيوع   . اهداكنندگان مستمر كم اسـت 

 HCVدر اهداكنندگان مستمر برابر كل جمعيت امـا شـيوع   
اما در (. 4)در اهداكنندگان مستمر كمتر از كل جمعيت بود 

اي  تفاوت قابل ملاا ه  ي هندلها  شده در نيودهمطالعه ان
دوست و بار  در اهداكنندگان نوع Cبي  ميزان شيوع هپاتيت 

 (.9%( )88/8مقابل % 88/8)نند  اول ديده
تر بـودن خـون اهداكننـدگان داوطلـب بـه سـبب        سالم

سلامتي اهداكننده  پاسـخ صـريم و    تارزيابي مداو  وضعي
هداكنندگان و آشنايي بينتر هاي پزشك ا صادقانه به پرس 

 .با شرايط اهداي خون است
هـاي   بنابراي  بهتري  اهداكننده فردي است كه با انگيـزه 

داشـتي     نـم گونـه   بنردوستانه و خيرخواهانه و بدون هيچ
پز براي رسيدن به خـون سـالم   . كند اقدا  به اهداي خون 

ايگزي  اذف و اهداكنندگان جاي و بايد اهداكنندگان ارفه
داوطلب ترغيب به اهداي خون شوند و افرادي كه با سـاير  

ها مانند درخواست ديگران يا نيـاز جامعـه اقـدا  بـه      انگيزه
با آموزش صـحيم بـه سـمت اهـداي       كنند اهداي خون مي

 .خون داوطلبانه ترغيب شوند
درصد اهداكنندگان  11امروزه در برخي از كنورها بي  از 

ــتند ــتمر هس ــت . مس ــ لاه در جمعي ــور   2/8 م ــوني كن ميلي
كـه  وجـوددارد  نفر اهداكننـده مسـتمر   هزار  211  دانمارك
 سـال را  11تـا   84درصـد جمعيـت بزرگسـا ن     81ادود 

  وااد خون هزار  411دهند و ساليانـه اـدود  تنكيـل مـي
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     (.1)شود  آوري مي جمع
 

  هاروش مواد و 
مـاه  اهداكننـدگاني كـه از شـهريور      نگر با بررسي گذشته   

از ن ر  بودند خون اهدا كرده 8548تا پايان اسفند ماه  8548
  Bهپاتيـت  )هاي قابل سرايت با انتقال خـون   شيوع عفونت

C  وHIV )ارزيابي شدند.  
ــه  ــه رايان ــاه   در برنام ــهريور م ــفهان از ش  8548اي اص

بـار  و اهداكنندگان داوطلب تحت عنوان مستمر  بـا سـابقه   
بندي افـرادي كـه طـي     تقسيم براي اي . اول پذيرش شدند

يك سال گذشته اهداي خون داشته و اداقل دوبـار خـون   
اند اهداكننده مستمر  افرادي كه از اهـداي قبلـي    اهدا نموده

ها بي  از يك سال گذشته بود  اهدا كننـده بـا سـابقه و     آن
 افرادي كه براي اولي  بار جهت اهداي خون مراجعه نموده

 .گذاري شدند ول نا   اهدا كننده بار ابودند
همه اهداكنندگان طبق استاندارد در ابتدا مراله پـذيرش  

اي اهداكننـدگان   را با ورود اطلاعات فردي در برنامه رايانـه 
طي نموده و طبق تعاريف با  بـه اهداكننـدگان مسـتمر  بـا     

پـز از آن توسـط پزشـك    . سابقه و بار اول تقسيم شـدند 
ره انهـا  گرفتـه و از   ه پزشـكي و منـاو  ن ـاهداكنندگان معاي

طبــق  شــتنداهداكننــدگاني كــه شــرايط اهــداي خــون را دا
ــال خــون  ــتانداردهاي انتق ــد خــون  اس ــري ش ــز از . گي پ

  بـا كيـت بهرينـ     HBsAgگيري  آزماي  اليزا براي  خون
 Anti HCV-EIAبـا كيـت    Cآزماي  اليـزا بـراي هپاتيـت    

  بـا كيـت بهرينـ     HIVAbو آزماي  اليـزا از ن ـر    اويسنا
خون همه اهداكنندگان انها  شـد و در مـواردي كـه     روي

دار بـود توسـط آزمـاي  تكميلـي      نتيهه آزمـاي  واكـن   
ــد ــي گردي ــت  . بررس ــي هپاتي ــون تكميل  B  HBsAgآزم

Confirmatory test   براي هپاتيتC  و در مورد ريبا آزمون
HIV  نتـاي     پز از تاييد آزماي . وسترن بلات بودآزمون

 اي دار وارد برنامه رايانـه  ي يا م بت واكن بـه صـورت منفـ
  .شداهداكنندگان اصفهان 

اطلاعات به دست آمده از . نفر بود 21484اهم نمونه 
برنامه اهداكنندگان اصفهان براي بررسـي آمـاري در برنامـه    

 بـراي تهزيـه و تحليــل  . وارد شـد  SPSSاي  آمـاري رايانـه  
  اي قابل سرايـته  ها و مقايسه سه گروه از ن ر عفونت داده

   .استفاده شدكاي دو  آزمون آمارياز با انتقال خون  
 

 يافته ها
تـا پايـان    8548اهداكننـده كـه از شـهريور    نفر  21484

از ايـ   . انـد بررسـي شـدند    خون اهدا نمـوده  8548اسفند 
نفـر   8942اهداكننده مسـتمر   %( 42/81)نفر  81121تعداد 

%( 11/24)نفــر  9111اهــدا كننــده بــا ســابقه و %( 42/81)
توزيـع فراوانـي   (. 8جدول شماره )اهداكننده باراول بودند 

اهداكننـدگان  : جنسي اهداكننـدگان بـه ترتيـب زيـر اسـت     
درصد مرد  اهداكننـدگان   54/18درصد زن و  92/4مستمر 

درصـــد مـــرد و  81/12درصـــد زن و  44/9بـــا ســـابقه 
درصــد  54/44درصــد زن و  12/88اهداكننـدگان بــار اول  

درصد اهداكنندگان  2/21از ن ر وضعيت تاهل  . د بودندمر
درصـد   1/44درصد اهداكنندگان با سـابقه و   8/81مستمر  

توزيـع فراوانـي سـني    . اهداكنندگان بار اول مهـرد بودنـد  
از ن ـر  . دوش ـ ديـده مـي   2اهداكنندگان در جدول شـماره  

شغلي بينتري  اهداكنندگان هر سه گروه شغل آزاد داشتند 
درصـــد  88/88درصـــد اهداكننـــدگان مســـتمر   19/84)

درصـد اهداكننـدگان بـار     91/42اهداكنندگان بـا سـابقه و   
ــز از (. اول ــابقه     آنپ ــا س ــتمر و ب ــدگان مس در اهداكنن

درصــد را تنــكيل  49/89و  28/84كارمنــدان بــه ترتيــب 
دادند اما در اهداكنندگان بار اول با توجه به بينتر بودن  مي

ميـزان  . دار بودنـد  درصـد خانـه   85  نتعداد اهداكنندگان ز
ــدگان ســه گــروه در جــدول   ــده  5تحصــيلات اهداكنن دي

 . شود مي
 

تعداد و درصد اهداكنندگان مستمر، باسابقه و بار اول  :  3جدول 
 3743اصفهان از شهريور تا اسفند 

 
 درصد تعداد 

 23/66 06630 مستمر

 24/04  6423 باسابقه

 04/32 4046 اول بار

 011 34269 جمع
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4/1 

1/1 
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8 

HBsAg HCVAb HIVAb 

 مستمر
 با سابقه
 بار اول

ــت   ــيوع هپاتيـ ــزان شـ ــت Bميـ در  HIVو  C  هپاتيـ
ننـان   4اهداكنندگان مستمر  با سابقه و بار اول در جدول 

م بـت در اهداكننـدگان    HBsAgداده شده است كه شـيوع  
با سابقه و بـار اول بـي  از اهداكننـدگان مسـتمر اسـت و      

 ــدار در اهداكن ـ واكـن   HCVAbهمچني  تعداد  ا ـندگان ب
از . باشـد  بي  از اهداكنندگان مستمر مـي  بار اول ه وـسابق
دار بود كه از گـروه بـا    اهداكننده واكن تنها يك  HIVن ر 

 .سابقه بود
 

توزيع فراواني نسبي اهداكنندگان مستمر، با سابقه و بار :  2جدول 
 3743اول اصفهان از شهريور تا اسفند 

 
 اهداي بار اول اهداي باسابقه اهداي مستمر سن

36-09 2242(06/30) 0036(4/04) 
0432(64/22) 
0646(46/34) 
902  (09/02) 
360  (64/2) 

2644(36/63) 
0934(44/36) 
464   (6/02) 
263  (23/6) 
033  (42/0) 

26-36 6040(93/20) 
26-26 2223(32/36) 
66-26 3649(22/06) 
66-66 406  (24/6) 
 

ت اهداكنندگان مستمر، توزيع فراواني ميزان تحصيلا:  7جدول
 3743باسابقه و بار اول اصفهان از شهريور تا اسفند 

 
 اهداي بار اول اهداي باسابقه اهداي مستمر تحصيلات

 (22/2)  323 (2/0)     336 (49/2)   434 سواد بي

 (32/20)3404 (66/22) 3263 (30/22) 6426 زيرديپلم

 (62/20)3900 (34/22)  922 (09/22) 6300 ديپلم

 (30/6)  263 (24/6)   346 (09/6)   446 كاردان

 (64/9)  690 (40/00)   600 (22/00) 0649 كارشنا 

 (63/0)    26 (06/0)     69 (99/0)   026 دارش كاشناسي

 (26/0)    32 (66/0)     26 (62/0)     46 دكترا

 (00/0)      0 (0)       0 (00/0)      3 فوق دكترا

 
در اهداكنندگان  HIVو  C،هپاتيت B شيوع هپاتيت : 8ولجد

 3743مستمر، باسابقه و بار اول اصفهان از شهريور تا   اسفند 
 

هاي  آزمايش
 اهداي بار اول با سابقه اهداي اهداي مستمر مثبت

HBsAg 14(548/1) 88(184/1) 42(812/1) 
HCVAb 52(812/1) 84(585/1) 22(581/1) 
HIVAb 1     (1) 8  (189/1) 1     (1) 
 (112/1)14 (244/8)94 (899/1)11 جمع

 
 
 

 
 
 

 
 

در اهداكنندگان  HIVو   Cهپاتيت،  B شيوع هپاتيت :3نمودار
 3743ستمر، باسابقه و بار اول اصفهان از شهريور تا  اسفند م

 
 بحث
هاي انتقال خون سراسر دنيـا بـا كـاربرد     امروزه سازمان 

هاي آزماينـگاهي  انهـا     ي  روشتر جديدتري  و پينرفته
ي و يهاي پلاسـما  هاي كنترل كيفي  قرنطينه فرآورده آزماي 

زدايي  سعي در تهيه و تـامي    هاي ويرو  استفاده از روش
تري  قد  در  اما مهم. سالم دارند يهاي خون  خون و فرآورده

 .رسيدن به خون سالم  انتخاط اهداكننده سالم است
ــر  ــ  ط ــب    در اي ــدگان داوطل ــروه از اهداكنن ــه گ س

مورد بررسـي قـرار گرفتنـد و    ( مستمر  با سابقه و بار اول)
هــا  آن HIVAbو  HBsAg  HCVAbهــاي  نتــاي  آزمــاي 

مـورد   14اهداكننـده مسـتمر    نفـر   81121از . مقايسه شـد 
ــاي  ( 548/1%) ــت   HBsAgآزم ــر  52م ب  ( %812/1)نف

HCVAb  ننـدگان مسـتمر از   دار داشتند و همه اهداك واكن
اهداكننده با سابقه   8942در ميان . منفي بودند HIVAbن ر 
( %585/1)مــورد  84م بــت   HBsAg( %184/1)مــورد  88

HCVAb  ــن ــورد   واكـ ــك مـ  HIVAb(%189/1)دار و يـ
اهداكننـده بـار اول    9111كه در  در االي. داشتنددار  واكن 

( %58/1)مــورد  22م بــت و  HBsAg( %812/1)مــورد  42
HCVAb  دار بود و مـوردي از   واكنHIVAb   دار  واكـن

 .نند ديده
در  خـون  هـاي قابـل سـرايت بـا انتقـال      شيوع عفونـت 

اهداكنندگان مستمر كمتر از اهداكنندگان با سابقه و بار اول 
در مقايسـه  )دار بود  معنيكاي دو اي  تفاوت با آزمون . بود
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ــار اول   ــتمر و ب ــدگان مس ــه و در م p=118/1اهداكنن قايس
 (.بود p=111/1اهداكنندگان مستمر و با سابقه 

در  .شـود  در تحقيقات ديگر نيز نتاي  منابهي ديده مـي 
  HCVويكتوريا ننان داده شـده اسـت كـه خطـر سـرايت      

HBV وHIV     (4)با خون اهداكنندگان مسـتمر كـم اسـت .
ننـان  ( ونكـامر )يونـد  چني  در تحقيـق انهـا  شـده در    ه

( %2/21)نفـر   11  دا كننـده بـار اول  اه ـ 282شد كه از  داده
هـاي غربـالگري م بـت بودنـد      اداقل در يكي از آزمـاي  

از ن ـر   HBsAg   4/4%از ن ـر   HIV  9/81%براي  1/9%)
HCV   8/1%  از ن ــر  %1/8فليز و ياز ن ـر س ـHTLV-1 )

طي  HIVو  B   Cهاي هپاتيت  بررسي شيوع عفونت(. 88)
داد كـه بينـتري     سه سال در شمال شـرقي لهسـتان ننـان   

در اهداكننـدگان  ( همه مـوارد % 98در )  HCVميزان شيوع 
 (.82)بار اول بود

 بنابرايـ  اهـداكنندگان مستمـر كـه اداقـل سالي دوبار
تر از اهداكنندگان بار اول  كنند سالم اقدا  به اهداي خون مي

اي  دسته از اهداكننـدگان بـه علـت آشـنايي     . اند و با سابقه
ها و  ها بر خون آن انتقال خون  انها  مكرر آزماي بينتر با 

هـا بـه پزشـك اهداكننـدگان       تـر آن  پاسخ صحيم و صريم
هـاي قابـل سـرايت بـا انتقـال       تر بوده و شيوع عفونت سالم

 .ها كمتر است خون در آن
هاي فوق در اهداكنندگان  دار بودن عفونت شيوع واكن 

ايـ   . ر اول بـود با سابقه بي  از اهداكنندگان مسـتمر و بـا  
كننـد و   دسته از اهداكنندگان گاهي اقدا  به اهداي خون مي

باشند  كه جهت انها  آزماي  خون مراجعه كرده ااتمال اي 
بينتر است و همچني  صداقت كمتـري در بيـان اقـايق و    

در اهداكنندگان بار اول شيوع  .رفتارهاي پرخطر خود دارند
از اهداكننـدگان  ر تهـاي فـوق بين ـ   دار بودن آزماي  واكن 

 .مستمر و كمتر از اهداكنندگان با سابقه بود
 

 گيري نتيجه
در مهموع با توجه به نتاي  به دست آمده در اي  پژوه   

رسيم كه  و تحقيقات قبلي در ساير كنورها به اي  نتيهه مي
اداك ر ضـريب سـلامت خـون بـا اهـداي مسـتمر تـامي         

 :گردد كه شود بنابراي  توصيه مي مي
اهداكنندگان مستمر شناسايي شده و كارت اهـداي خـون    -

ها صادر شود تا بـا يـادآوري زمـان اهـداي      مستمر براي آن
مهدد در اي  گروه باقي مانده و به اي  ترتيب خـون سـالم   

 .تامي  گردد
اهداكنندگان بار اول را با آموزش و پيگيـري و يـادآوري    -

و از خـار   اهداي مهدد به سمت اهداي مستمر سوق داده 
ها از گردونه اهداي خـون يـا اهـداي غيـر مسـتمر       شدن آن

 .جلوگيري شود

جامعه به خصوص نوجوانان و جوانان  افرادآموزش كليه  -
 براي آشنايي با اهداي خون سالم و مستمر براي تامي  خون

به طور كلي افراد يك جامعه در صورتي كـه   .الم در آيندهس
قـرار گرفتـه شـود و     هـا  ار آناطلاعات  ز  و كافي در اختي

و از طرفي مـورد امايـت نيـز    وجود آيد  ها به انگيزه در آن
 (.    85)شوند  قرار گيرند به اهداكننده خون تبديل مي

 
 تشكر و قدرداني

در پايان از آقاي اريري مدير كل سازمان انتقـال خـون       
ان ـون اصفه ــاصفهان و آقاي آقااسيني معاونت انتقال خ ـ

هاي همه جانبه خود منوق ما در انها  امور  امايت ه باـك
بخـ  آمـار و    از كارمنـدان و  پژوهني و آموزشي هسـتند 

آموزش و افـ  اهداكننـدگان كـه در      رايانه و دفتر جذط
از  نيزتهيه آمارها و رسم نمودارها همكاري  ز  را نمودند 

كليه عزيزان شاغل در سـازمان انتقـال خـون كـه بينـتري       
و كننـد تنــكر   را در تــيمي  خـون سـالم مــي   تـلاش خـود  
    . گردد قدرداني مي
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Abstract 
Background and Objectives 

In recent years there have been special interest in the donor selection strategies in blood banks 

in order to provide safer blood supply. Important steps are exclusion of paid and replacement 

donation and increase in the number of regular donors. In this survey the seroprevalence of 

blood-borne infections among regular, sporadic (lapsed) and first-time blood donors were 

compared (from August 2002 to March 2003). 

 

Materials and Methods 

In a retrospective study the prevalence of transfusion transmitted infections was compared 

among regular, sporadic (lapsed) and first-time blood donors of Isfahan city. The total of 

29458 blood donors donated blood during August 2002 to March 2003 in Isfahan; out of this 

number, 16620 were regular donors (56.42%), 5742 sporadic donors (19.49%), and  7096  

first-time donors (24.09%). Data were collected from the computerized data source of Isfahan 

Blood Transfusion Center and were then compared by the 2 test. 

 

Results 

Out of 16620 regular donors, 64 (0.385%) were HBsAg positive, 32 (0.192%) were HCV-Ab 

reactive, and all were HIV-Ab negative. Whereas, out of 5742 sporadic donors 55(0.958%) 

were HBsAg positive, 18 (0.313%) HCV-Ab reactive, and one (0.017%) was HIV-Ab reactive. 

Out of 7096  first-time  blood donors, 42 (0.592%) were HBsAg positive, and 22 (0.31%) 

HCV-Ab reactive. No HIV-Ab reactive donors were detected. The prevalence of blood-borne 

infections (hepatitis B, hepatitis C and HIV) was less in regular than sporadic and first-time 

blood donors. The difference was significant (p=0.000 for regular and sporadic donors and 

p=0.005 for regular and first-time donors). 

 

Conclusions 

Regular blood donation is one of the important steps in blood safety; hence, retention of 

regular donors, and awareness-raising and recruitment of sporadic and first-time donors can 

increase the rate of regular donation leading in turn to higher blood safety. 

 

Key words: Blood donor, Prevalence, Infection  
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