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 مقاله پژوهشي

 

 سه سال بعد از معافیت طی  ،معافیت موقت با میزان بازگشت مجدد اهداکنندگان خون

 در شهر تبریز
 

 3، کوروش اعتماد5، مهتاب مقصودلو1محمد نوری
 

 هديچك
 سابقه و هدف 

وکافي بررای بیمراران اسرته اهداکگگرد ان      سالمهای  هوردآفر تهیه خون و ،رسالت اصلي سازمان انتقال خون
ممکر  اسرت بی ري از    و شروند   کگگده خون، غربرالرری مري   خون، جهت حفظ سلامت اهداکگگده و دریافت

میراان   بررآورد  ،ایر  ماالیره   ه هدف ازداوطلبان به علت نداشت  شرایط مگاسب ، از اهدای خون میاف شوند
 بودهشرقي  استان آذربایجان در مرکا بید از میافیت موقتان  باز شت اهداکگگد

 ها مواد و روش
، از اهردای خرون میراف    شهر تبریادر  1375، اهداکگگد اني که در سال نرر و کوهورت  ذشته در ای  ماالیه

-انتخاب شدنده اهداکگگد ان میاف موقت از نظر علت میافیت دسرته  هدفبه عگوان جامیه  موقت شده بودند،

فراواني میافیت موقت، میاان باز شت مجدد بید از میافیت موقت و علل میافیرت مرورد بررسري     ،هبگدی شد
  هقرار  رفت

 ها افتهي
% موفق به اهدای خون در مراکا شدنده از مجموع 05 و % میاف از اهدای خون55 ،هکگگد همراجی 66196از کل 

کگگد ان به ترتیب مربوط  % میاف موقت بودنده بیشتری  علل میافیت موقت در بی  مراجیه75افراد میاف شده، 
بروده از بری     (%0)خرالکوبي  یرا حجامت  و سابقه (%53)مصرف دارو ، سابقه(%55)نامالوب فیایکي به میایگه
% در طول سه سال بید از میافیت موقت برای 5/1تگها  ،شد اني که برای بار نخست مراجیه کرده بودند میاف

 اهداکگگرد ان % از 74و  اهداکگگد ان با سرابقه % از 54ه ای  در حالي بود که اشتگداهدای خون مراجیه مجدد د
  هاجیه نمودندمجدداً مر ،مستمر

 يريگ جهينت
اهداکگگرد ان  شروند نسربت بره     خون مي یکه میاف از اهدا اهداکگگد ان بار اول ،نتایج ای  ماالیه نشان داد

  کگگده خون کمتر مراجیه مي مجدد در آیگده برای اهدای ،مستمر و با سابقه میاف شده از اهدا
 سلامت خوناهداکگگد ان خون، انتقال خون،  :يديات كلكلم
 
 
 
 
 
 
 32/3/79: افتيخ دريتار
 7/79/ 9: رش يخ پذيتار

ـ مرکز تحقیقات انتقال خون ـ مؤسسه عالی آموزشی و پژوهشی طب انتقال خون و پايگاه انتقال خون تبريز ـ دانشکده پزشکی دانشگاه  MPHپزشک عمومی و  -1
 علوم پزشکی شهید بهشتی ـ تبريز ـ ايران

ات انتقال خون ـ مؤسسه عالی آموزشی و پژوهشی طب انتقال خون ـ تهـران ـ ايران ـ ـز تحقیقـار مرکـی ـ دانشیـی اجتماعـمتخصص پزشکمؤلف مسئول:  -3
 16441-1119صندوق پستی: 

  متخصص اپیدمیولوژی ـ استاديار دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی ـ تهران ـ ايران -2
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  مقدمه 
ــه ،خــون انتقــال ســازمان اصــلی رســالت     و  خــون تهی
است.  نیازمند بیماران برای کافی و لازم خونی های هوردآفر
 و اهداکننــدهســتمت  حفــ  جهــت اهداکننــدنان، در لــذا

 واجـد  اهداکننـده  انتخـا   منظـور  به و خون کننده دريافت
ــ ــون و طـشراي ــ خ ــ مـسال ــدان رایب ــه نیازمن ــون ب  و خ
هـا نشـان   بررسـی  .شوند غربالگری می ،خونی های وردهآفر

شـیو   های اهدايی اهداکنندکان مستمر از نظر  داده که خون
 قله از خـون، از سـتمتی بیشـتری   تمن های ويروسی عفونت

ان بـرای انتقـال   نبرخوردار است و از طرفی حف  اهداکنند
دارد اهمیـت فراوانـی    ،ت داشتن خون کافیـون در جهـخ
(3 ،1.) 
خـون بـه خـاطر نداشـتن     ی يک سری از داوطلبان اهدا    

 جـا کـه   آن نردنـد. از طور موقت معاف میه ب ،شرايط اهدا
 خون تهیه در جهت یارزشمند ذخاير ،مستمر اهداکنندنان

 اهمیت از اهداکنندنان نگهداری و حف  لذا ،باشندمی سالم
 تعداد اهداکننـدنان مسـتمر  چه  انر .است برخوردار بالايی

 %33در کشورهای مختلف متفاوت بوده و در برخی منـاب   
مراجعـه مدـدد   (. 2، 6)نزارش شده استاهدا داوطلبان از 

در جهـت   اهـدا، اين افراد بعد از رف  علت معافیـت بـرای   
 ـ   سـزايی برخـوردار   ه تهیه خون سالم و کـافی از اهمیـت ب

 است.
بیشـتر   ،های مختلفشده در کشور های اندام در بررسی    

 ـ ه به علل معافیت در نروه صـورت  ه ای سنی و جنسـی و ب
کـه  در يک مطالعـه  . (6-11است) دمونرافیک پرداخته شده

اکنندنان اهد از بینموقت  شدنان نفر از معاف 416 میاندر 
اسـت، میـزان    مسـتمر صـورت نرفتـه    و سـابقه  بار اول، با

 (.11داری کمتر بوده است)اطور معنه مراجعه در بار اول ب
اسـا  مشخصـات    آناهی از میزان مراجعـه مدـدد بـر       
کننـــدنان و مقايســـه آن در بـــین  هعـــرافیـــک مراجندمو

ــا   ــار اول، ب ــدکان ب ــتمر  اهداکنن ــابقه و مس ــزوم   ،س ــر ل ب
ان ندار در جهـت افـزايا اهداکننـد    های هدفريزی برنامه

 میـزان  تـا  بـرآنیم  مطالعـه  ايـن  مستمر ضـروری اسـت. در  
مرکـز   1273موقـت سـال    معافیتبا ان ناهداکنند بازنشت

 سال سه زمانی بازه در نفر( 13111استان آذربايدان شرقی)
 نـو   بـا  را آن و ارتبـا   بررسـی  موقـت را  معافیـت  از بعد

و  مشخصـات دمونرافیـک   ،(سابقه، بار اول مستمر، با)اهدا
 .نمايیم مشخص و علت معافیت نو 

 

   ها مواد و روش
 کوهــورت نــو  از و نگــر نذشــته شــده اندــام مطالعــه    
(Historical Cohort )داوطلـب  13436در اين مطالعـه   .دبو 

به هـر علتـی از اهـدای     1273که در طی سال  خون اهدای
بـا   و نرديدنـد  بودند، واردشده  خون به طور موقت معاف

 ،افـزار اختصاصـی(    استفاده از سیستم جام  انتقال خون)نرم
جـا کـه    از آن ثبت نرديد. آوری ونظر جم  های موردداده

افزارهای انتقال  همه مراجعین جهت اهدای خون توسط نرم
 .شـدند رسـی  رکل جامعه مورد مطالعه ب اند، ون ثبت شدهخ

. بـود نوعی سرشـماری  در واق  نیری اين مطالعه لذا نمونه
 اول، بـا  ها شامل تعداد معافیت موقـت، نـو  اهـدا)بار   داده

مشخصــات دمونرافیــک اهداکننده)ســن،  ،ســابقه، مســتمر(
جنس، سطح تحصیتت، شغل( و نو  و علـت معافیـت از   

بـه   1273ان جهت اهدا در سـال  نکنندخون مراجعهی اهدا
 آذربايدان شرقی بود.نیری استان مراکز خون

از  1271بازنشت مددد افـراد تحـت مطالعـه تـا سـال          
افزار اطتعـات اهداکننـدنان بررسـی نرديـد. در      طريق نرم

کـه شـرايط    فـار  از ايـن   ،مددد داوطلب صورت مراجعه
 شـود، از اهدای خون معاف  اهدای خون را داشته يا مددداً

 بازنشت مددد در نظر نرفته شد.
آمـار توصـیفی    ها ضمن ارائـه تحلیل دادهو برای تدزيه     

 هـای میانگین و انحراف معیار، نروه ،فراوانی متغیرها شامل
 SPSS 31 مورد مطالعه با آزمون آماری مدذور کا در برنامه

دار امعن ـ >p 11/1 مورد مقايسه قرار نرفتند. از نظر آمـاری 
 پذيرفته صورت نگرنذشته صورت به مطالعه تلقی شد. اين

بیمـاران   از آناهانه رضايت اخذ به نیاز دلیل همین به است
 اخـتق  اصول و بیماران اطتعات بودن محرمانه اصل .بودن

 پزشـکی  اخـتق  کمیته مصوبات مبنای بر پزشکی ایحرفه
 .شد اجرا دانشگاه

 
 ها يافته
کننـدنان بـه مرکـز خـونگیری اسـتان       تعداد کل مراجعه    

نفر بود که  44194،  1273شرقی)تبريز( در سال آذربايدان 
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 محمد نوری و همکاران                                                                             افیت موقت تبريز                                 بازنشت مددد مع

 

 

 

شد. از میان زنان را شامل می %2مردان و  %79طور کلی ه ب
%( 31نفـر )  12444تعـداد   کننده، مدموعاً اين تعداد مراجعه

%( موفـق بـه   41نفـر)  13371معاف از اهدای خون بـوده و  
 اهدای خون در مراکز شدند. 

 دارای  نفر 13436معاف شده، تعداد  فرد  12444از بین     
ــت)  ــت موقـ ــت   1143%( و 73معافیـ ــر دارای معافیـ نفـ

مرد  %71 ،%( بودند. بین افراد دارای معافیت موقت4دائمی)
 1213 ،زن بــود. در میــان افــراد بــا معافیــت موقــت %11و 
 بـا  اهداکننده%( 21نفر ) 2444، اهداکننده بار اول%( 61نفر)

 .(1)جدول مستمر بودند اهداکننده%( 37نفر) 2424سابقه و 
چنین در ادامه علل معافیـت از اهـدای خـون موقـت و      هم

در . (1)نمودار های بیمـار بررسـی شـد    نروه اغلبدائم در 
ــه %4نهايــــت  ــدنان از مراجعــ ــار اول کننــ از  %1/2، بــ
کننـدنان   از بـین مراجعـه   %1/39 سابقه و باکنندنان  مراجعه
طور موقـت از اهـدای خـون    بلی به ق که در مراجعهمستمر 

بعدی نیـز موفـق بـه اهـدای      در مراجعه ،معاف شده بودند
 خون نشدند.

 
 

 وندرصد مراجیه مجدد و عدم مراجیه مجدد پس از میافیت موقت به تفکیک سابقه اهدای خ :1جدول 
 

 p value فراواني جگسیت )درصد(فراواني نوع مراجیه نوع اهداکگگده

 اهداکنندنان مستمر
 (76) 2664 مراجعه مددد

 2214 مذکر

1111/1 p< 
 44 مؤنث

 (4) 171 عدم مراجعه
 162 مذکر
 69 مؤنث

 اهداکنندنان با سابقه
 (1/16) 3114 مراجعه مددد

 3164 مذکر

114/1 p< 
 44 مؤنث

 (1/61) 1991 عدم مراجعه
 1111 مذکر
 311 مؤنث

 داوطلبان بار اول
 (1/1) 46 مراجعه مددد

 66 مذکر

1111/1 p< 
 61 مؤنث

 (1/74) 1314 عدم مراجعه
 6641 مذکر
 919 مؤنث

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 کگگد ان جهت اهدای خون موقت در بی  مراجیهتری  علل میافیت  : درصد فراواني شایع1نمودار 
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بحث
 مدـدد  بازنشـت  میـزان  بررسـی  ،هدف از اين مطالعه    

خـاير  ذ موقـت بـه منظـور حفـ      معاف خون اهداکنندنان
 یاهدا از معاف که افرادی داد نشان اين مطالعه بود. یخون
شـده بـرای اهـدای     پـذيرش  افراد کمتر از ،شوندمی خون
 که کسانی مورد در لهأمس اين کنند.خون مراجعه می مددد
  از .دارد بیشـتری  نمـود  کننـد  می مراجعه بار نخستین برای
 که 1273 سال در نخست بار برای کننده مراجعه 1213 بین
 بعـد  سال سه طول در% 1/1 تنها ،بودند شده موقت معاف
. کردنـد  مددد مراجعه خون اهدای برای موقت معافیت از
% 76 و سـابقه  با مراجعان بین از% 16 که بود حالی در اين
تأثیر معافیت  .داشتند مددد مراجعه مستمر مراجعان بین از

موقت در میزان اهدای خون در بیشتر مراکز انتقـال خـون   
 اسـت. ايـن اثـر    قـرار نرفتـه  دنیا مورد مطالعه و بررسـی  

ر مورد اهداکنندنان بار اول بیشتر مورد توجـه  د اًمخصوص
در اين راسـتا در ايـن مطالعـه نـرز بازنشـت      است.  بوده

 مددد افراد معاف شده بـرای اهـدای خـون را بـا در نظـر     
نرفتن عواملی چـون جنسـیت، سـابقه اهـدا و ... بررسـی      

دنان بـه مرکــز  کنن ـ کـرديم. نتـاين نشـان داد کـل مراجعـه     
 ،1273)تبريز( در سـال   خونگیری استان آذربايدان شرقی

% 2مـردان و   %79طـور کلـی   ه نفر بود که ب 44194تعداد 
 شد.زنان را شامل می

میزان معافیت از اهدای خون در جنس مؤنث بیشـتر از      
% 31 کننـدنان، مدموعـاً   میان مراجعهاهداکنندنان بود. در 
% موفق به اهدای خـون در  41 ،بودهمعاف از اهدای خون 

نتاين در مورد معافیت دائـم و موقـت نشـان     .مراکز شدند
 % معافیت موقـت و 73داد که از مدمو  افراد معاف شده، 

ابوالقاسـمی و   % دارای معافیت دائمی بودند. در مطالعـه  4
معـاف موقـت و    %3/71 شدنان،همکاران نیز از کل معاف

مشابه نتاين به دسـت آمـده در    معاف دايم بودند که 4/4%
تفکیک انوا  معافیت نیـز، در  از نظر باشد. اين پژوها می
های معافیت دائم و موقـت، مـردان سـهم    هر يک از نروه

بودند کـه   بالاتری را نسبت به زنان به خود اختصاص داده
تواند به دلیل مشارکت بـالای مـردان در اهـدای خـون     می

 باشد.  
 حاضر بیشترين علل معافیت موقت در بین  هـدر مطالع     

 کنندنان به ترتیب مربو  بـه معاينـه فیزيکـی غیـر     مراجعه
%(، داشتن سابقه مصرف دارو از نذشته تـاکنون  31طبیعی)

%( بـود. در  4%( و داشتن سابقه حدامت و خـالکوبی) 32)
تـرين   ابوالقاسـمی و همکـاران شـاي     حالی که در مطالعـه 

و سـاير   (%1/11)مشـکو   علت معافیت، تمـا  جنسـی  
، فشار خون پايین (6/13)بیوتیک علل شاي  به ترتیب، آنتی

در چنـین   (. هـم 13بوده اسـت)  (%4/9)و حدامت (1/11)
يـا   افراد بـا فشـار خـون بـالا     شوشتری و همکارانمطالعه 

باکتريايی مثل دمل، زخم های  دارو، عفونت رفپايین، مص
فیـت موقـت   و سرماخوردنی دارای بیشـترين درصـد معا  

بیشـترين   ،همکاران و هاوال چلهان مطالعه (. در11)بودند
يـک   ، وزن پايین، زردی درکم خونیعلل معافیت موقت، 

نــزارش شــده  تــنفسعفونــت دســتگاه و  ســال نذشــته
 (.12است)
خـون   ینشان داده افرادی که معـاف از اهـدا   ها عهمطال    
در آينده کمتر بـرای   ،شوند نسبت به افراد پذيرفته شدهمی

له در مـورد  أنماينـد کـه ايـن مس ـ   اهدای خون مراجعه می
کننـد نمـود   داوطلبانی که برای نخسـتین بـار مراجعـه مـی    

نونه که نتـاين ايـن مطالعـه     (. همان16، 11بیشتری دارد)
اهداکنندنان شدنان موقت را  معاف درصد عمده ،نشان داد
همیت جذ  مددد %( که بر ا 61دهند)تشکیل می بار اول
افزايـد. و  ها برای اهدای خون در مراجعات بعدی مـی  آن

%( و 21بـا سـابقه)   اهداکنندنانپس از اين نروه به ترتیب 
شـدنان موقـت را    %( ترکیب معاف37مستمر) اهداکنندنان

مدـدد در   دهند. بررسی نرز مراجعهبه خود اختصاص می
 ه ازبین معاف شدنان موقت از اهدای خـون نشـان داد ک ـ  

کننـده بـرای بـار نخسـت در سـال       نفر مراجعـه  1213بین 
% در طول سـه  1/1تنها  ،که معاف موقت شده بودند 1273

سال بعد از معافیت موقـت بـرای اهـدای خـون مراجعـه      
ــه      ــود ک ــالی ب ــن در ح ــد. اي ــدد کردن ــین 16مد % از ب

مسـتمر   اهداکننـدنان % از بـین  76سابقه و  با اهداکنندنان
با توجه به اين يافته، در مورد میزان مراجعه مددد داشتند. 

بازنشــت اهداکننــدنان خــون کــه دارای معافیــت موقــت 
آمـوزش   که در بخا اهداکنندنان، رسدنظر میه ب ،بودند
  شـده نداده  داوطلبان معاف شده از اهـدا و کافی به امی الز

ن در چنی خون ی. در صورتی که کارکنان بخا اهدااست
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نـه و  ابرخورد صـحیح، منطقـی، مؤدب   با بايستیمواقعی م
توانـد پـس از    کـه مـی   نـد نکمحترمانه اهداکننده را توجیه 

جهـت   دداًد ـ، ممعافیـت و رف  عامل  مدت زمان مشخص
در ايـن   .اهدای خون به مرکـز خـونگیری مراجعـه نمايـد    

حاضـر را تايیـد    متعددی نتـاين مطالعـه   های هزمینه مطالع
و همکاران دريـک دوره پـنن سـاله     کاستر مطالعهکند.  می

خـون در   ینشان داد میـزان بازنشـت مدـدد بـرای اهـدا     
میـزان   کمتـر از  ،(%31داوطلبان بـار اول معافیـت موقـت)   

ی بازنشت مددد داوطلبان بار اول پذيرش شده برای اهدا
طور اين مطالعه میزان برنشت  همین .(%69باشد) خون می

ن در اهداکنندنان مسـتمر معافـت   مددد جهت اهدای خو
ــت) ــده %41موق ــذيرش ش ــدنان مســتمر پ  ( و در اهداکنن

خـوانی   نزارش نمـوده کـه بـا ايـن مطالعـه هـم      را ( 44%)
و همکاران نیز مشـخص شـد    بولتون (. در مطالعه11دارد)

 ،از مدمو  اهداکنندنانی که دارای معافیت موقـت بودنـد  
جهـت   اًدمدد %11تما  تلفنی تنها  و رغم ارسال نامعلی

اهدای خون به مراکز انتقال خون مراجعه نمودنـد ايـن در   
اول کـه معافیـت    حالی بود کـه از میـان اهداکننـدنان بـار    

کدام بـرای اهـدای مدـدد بـه مراکـز       موقت داشتند، هیچ
 همکاران و ريپال شاه (.14خونگیری مراجعه نکرده بودند)

سـال، کـل   در طـی يـک   نزارش نمودند  نیز در اين زمینه
خـون   یی جهت اهداطريق تما  تلفن ها ازمعافت موقت

اول  ان بـار ناز اهداکنند %23/1مددد، دعوت شدند. فقط 
. جهت اهدای خـون مراجعـه   بودند که معافت موقت شده

  (.19نمودند)
خون  ینشان داده که افرادی که معاف از اهدا ها همطالع    
در آينـده تمايـل    ،شوند نسبت به افـراد پذيرفتـه شـده   می

له در أکمتری نسبت به اهدای مدـدد دارنـد کـه ايـن مس ـ    

کنند نمود  مورد داوطلبانی که برای نخستین بار مراجعه می
رغم بیشتر بودن درصد افـراد   طوری که علی .بیشتری دارد

شـدنان موقـت، نـرز     در بین معـاف  بار اول کننده مراجعه
داری کمتـر از  امدـدد ايـن نـروه بـه شـکل معن ـ      مراجعه

 باشد.   مستمر می اهداکنندنانسابقه و  با اهداکنندنان
 
يريگ جهينت
های موقت دارای اثرات منفی بر میزان مراجعه معافیت    

ان نمددد اهداکننده خون هستند. اين اثرات در اهداکنند
مستمر خون  اول به مراتب بیشتر از اهداکنندنان بار
حاضر  نتاين به دست آمده از مطالعهباشد. با توجه به  می

شود که در اهداکنندنان نوبت اول که تحت پیشنهاد می
نیرند برای بازنشت معافیت موقت اهدای خون قرار می

مددد جهت اهدای خون بعد از رف  موان  موجود مورد 
و توضیحات لازم در رابطه با علت  تشويق قرار نیرند
بعدی ارايه نردد.  های هجعها و نحوه مرا معافیت موقت آن

زيرا اين مطالعه نشان داد که بعد از معافیت موقت اين 
افراد تمايلی برای مراجعه ندارند و بدين نونه تعداد 
فراوانی از جمعیت داوطلب اهدای خون از دستر  

در اين مطالعه میزان بازنشت مددد  شوند.خارج می
ی سه شدنان موقت از اهدای خون در بازه زمانمعاف
مطالعه  در حالی کهاست  بررسی شده (1273-1271سال)

توان و می بررسی نحوه بازنشت اهداکنندنان، هدف نبوده
 نردد.های آتی پیشنهاد  هبه عنوان مطالع

 
 يتشكر و قدردان

انتقال خون  کارکناناز آقای دکتر مثمر مدير محترم و    
استان آذربايدان شرقی به لحاظ همکاری صمیمانه تشکر 

 نردد.و قدردانی می

 
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
06

-2
6 

] 

                               5 / 7

https://bloodjournal.ir/article-1-1203-en.html


 79زمستان ، 6شماره  ،11 هدور

 

 

 

    References:  
1- Mahdaviani F, Saremi S, Maghsudlu M, Pourfathollah 

AA. Prevalence of blood transmitted viral infections in 

regular and non-regular donors of Arak Blood Center. 

Sci J Iran Blood Transfus Organ 2006,  2(7): 343-51. 

[Article in Frasi] 

2- Kafi-abad SA, Rezvan H, Abolghasemi H, Talebian A. 

Prevalence and trends of human immunodeficiency 

virus, hepatitis B virus, and hepatitis C virus among 

blood donors in Iran, 2004 through 2007. Transfusion 

2009; 49(10): 2214-20. 

3- Birjandi F, Gharehbaghian A, Delavari A, Rezaie N, 

Maghsudlu M. Blood donor deferral pattern in 

Iran. Arch Iran Med 2013; 16(11): 657-60. 

4- Arslan O. Whole blood donor deferral rate and 

characteristics of the Turkish population. Transfus Med 

2007; 17(5): 379-83. 

5- Rehman S, Arif SH, Mehdi Gh, Mirza S, Saeed N, 

Yusuf F. The evaluation of blood donor deferral 

causes: A tertiary care centre-based study. J Blood 

Disord Transfus 2012; 3(5): 131. 

6- Chauhan C, Chauhan R, Awasthi S, Dutta S, Joshi H. 

Pattern and outcome of donor deferral-? need of 

hour. International Journal of Research in Medical 

Sciences 2018; 6(1): 289-92. 

7- Wittock N, Hustinx L, Bracke P, Buffel V. Who 

donates? Cross-country and periodical variation in 

blood donor demographics in Europe between 1994 

and 2014. Transfusion 2017; 57(11): 2619-28. 

8- S U, R A, P A.The knowledge, attitude and practice 

towards blood donation among voluntary blood donors 

in Chennai, India. J Clin Diagn Res 2013; 7(6): 1043-6.  

9- Abdelaal  M,  Anwar  F.  Analysis  of   blood     donor 

 

deferral in Jeddah, Saudi Arabia: Characteristics and 

causes. J Pak Med Assoc 2016; 66(11): 1392-5. 

10- Mahmoodian Shooshtari M, Maghsudlu M, Bahrami A. 

The study of effect of short-term, temporary deferred 

on blood donor return rates. Vox Sang 2005; 89(Suppl 

2): 45. 

11- Evaluation of deferral causes of blood donors in donor 

referrals to TBTC. Hakim J 2012; 5(2): 119-26. 

[Article in Farsi] 

12- Chauhan DN, Desai KN, Trivedi HJ, Agnihotri AS. 

Evaluation of blood donor deferral causes: a tertiary-

care center-based study. Int J Med Sci Public Health 

2015; 4(3): 389-92. 

13- Al Shaer L, Sharma R, AbdulRahman M. Analysis of 

blood donor pre-donation deferral in Dubai: 

characteristics and reasons. J Blood Med 2017; 8: 55-

60. 

14- Custer B, Chinn A, Hirschler NV, Busch MP, Murphy 

EL. The consequences of temporary deferral on future 

whole blood donation. Transfusion 2007; 47(8): 1514-

23. 

15- Boulton F. Evidence-based criteria for the care and 

selection of blood donors, with some comments on the 

relationship to blood supply, and emphasis on the 

management of donation-induced iron 

depletion. Transfus Med 2008; 18(1): 13-27. 

16- Shah R, Tulsiani S, Harimoorthy V, Mathur A, 

Choudhury N. Analysis of efforts to maintain safe 

donor in main donor pool after completion of 

temporary deferral period. Asian J Transfus Sci 2013; 

7(1): 63-7. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
06

-2
6 

] 

                               6 / 7

http://bloodjournal.ir/browse.php?mag_id=7&slc_lang=en&sid=1
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=S%20U%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23905099
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=R%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23905099
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=P%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23905099
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Analysis+of+blood+donor+deferral+in+Jeddah%2C+Saudi+Arabia%3A+Characteristics
https://bloodjournal.ir/article-1-1203-en.html


 محمد نوری و همکاران                                                                             افیت موقت تبريز                                 بازنشت مددد مع

 

 

 

 

 

 

 

The return rate of blood donors during three years after 

temporary deferral in Tabriz 

 
Nouri M.

1,2,3
, Maghsudlu M.

1
, Etemad K.

3
 

 

 

1Blood Transfusion Research Center, High Institute for Research and Education in Transfusion 

Medicine, Tehran, Iran 
2Tabriz Blood Transfusion Center, Tabriz, Iran 
3School of Medicine, Shahid Beheshti University of Medical Sciences, Tehran, Iran 

 

Abstract 
Background and Objectives 

The goal of Iranian Blood Transfusion Organization (IBTO) is to provide safe blood and blood 

components that are necessary for patients. Blood donors are interviewed and selected in order 

to providing  safety of blood donors and recepients, so a number of potential blood donors to 

be deferred. The aim of this study was to determine the rate of donors return after temporary 

deferral in the center of East Azerbaijan province. 

 

Materials and Methods 

In this study, temporary deferred donors in Tabriz in 2013 were included. Temporary deferred 

donors were analyzed by the reasons of deferral. The return rate during 3 years after deferral 

were calculated and compared between different blood donors. 

 

Results 

Of all the 66176 volunteers, 20% were deferred from blood donation and 80% were found 

eligible. Of those deferred, 92% were temporarily deferred. The most frequent causes of 

temporary deferral were abnormal finding in physical examinations (25%), a history of 

medication use (23%),  and a history of bloodletting or tattooing (8%). Of the potential fisrt 

time donors deferred, only 1.5% returned for blood donation during the three years following 

the temporary deferral. However, 54% and 94% of the repeat and regular donors returned, 

respectively. 

 

Conclusions   

The present study showed that first-time blood donors who were deferred have a less return 

rate than regular and repeat donors who were deferred. 
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