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ÖZET

Bu çal›flman›n amac›, kan ba¤›fllama say›s› ile viral infeksiyon gösterge olumlulu¤u aras›ndaki iliflkiyi saptamakt›.

Ege Üniversitesi Kan Merkezi’ne baflvuran 4537 kan verici önceden kan ba¤›fl›nda bulunma say›lar›na göre üç gruba

ayr›ld›. Befl-dokuz kez aras› kan verenler ile 10 ve üzerinde kan verenlerdeki HBsAg ve anti-HCV oranlar›n›n daha

önceden hiç kan vermemifl-dört kez kan vermifl vericilere oranla istatistiksel olarak anlaml› düzeyde düflük oldu¤u

belirlendi. 

SUMMARY

The purpose of the study was to determine the relation between blood donation numbers and viral infection markers.

Totally 4537 blood donors who had applied to the Ege University Blood Center were evaluated. HBsAg and anti-HCV

were significantly lower in blood donors who had donated blood five-nine times or 10< times compared with the donors

who had donated blood one to four times. 

G‹R‹fi

Kan bankac›l›¤›nda uygulanan ifllemlerin tümünün amac›

güvenli kan sa¤lamakt›r. Kan yoluyla bulaflan infeksiyon

etkenlerinin bafl›nda Human Immunodeficiency Virus

(HIV) ve hepatit viruslar›; özellikle Hepatit B Virusu

(HBV), Hepatit C Virusu (HCV) gelmektedir. Al›nan kan-

da bu infeksiyon etkenlerinin olup olmad›¤›n› saptamak

amac› ile serolojik testler uygulanmaktad›r. Kan merkez-

lerinde uygulanmas› zorunlu testler Hepatit B yüzey anti-

jeni (HBsAg), anti-HIV1/2, anti-HCV ve sifiliz testleridir.

Uygulanan bu testlere ra¤men laboratuvar testleri ile

saptanamayacak dönemlerde al›nan kan infeksiyon

aç›s›ndan risk oluflturabilir (1, 2). Güvenli kan sa¤l›kl›

kan vericilerle bafllar. Düzenli olarak kan ba¤›fl›nda bulu-

nan gönüllü kan vericileri infeksiyon geçifli aç›s›ndan

düflük risk grubundad›r. Dünya Sa¤l›k Örgütü’nün güvenli

kan sa¤lanmas› konusundaki önerilerinin bafl›nda düzenli

olarak kan ba¤›fl›nda bulunan gönüllü kan vericilerinin

desteklenmesi gelmektedir (3).  
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Kan bankac›l›¤›ndaki bütün ifllemlerin amac› güvenli kan

sa¤lamakt›r. Her y›l güvenli olmayan kan transfüzyonlar›

nedeni ile 8 milyon HBV, 2.3 milyon HCV infeksiyonu bil-

dirilmektedir. Ayr›ca dünyadaki HIV infeksiyonlar›n›n %5

ile %10’u infekte kan ve kan ürünleri ile bulafl›r (4).

Sa¤l›k Bakanl›¤›n›n verilerine göre, Türkiye’deki 1067

HIV olgusunun 38’i transfüzyon ile iliflkilidir. 

1970 y›llar›nda kan para ödenen vericilerin çok gönüllü-

lerden toplanmaya baflland›. Bu de¤iflikli¤in en büyük

yarar› transfüzyon sonras› geliflen hepatit olgular›ndaki

dramatik düflüfl oldu (5).

Bu çal›flmada 0-4, 5-9 ve 10  kez ve üzerinde kan

ba¤›fl›nda bulunan vericilerin HBsAg, anti-HCV ve anti-

HIV 1/2  olumluluklar› karfl›laflt›r›ld›¤›nda, çok say›da

kan ba¤›fl›nda bulunan düzenli vericide HBsAg ve anti-

HCV s›kl›¤›n›n ilk kez veya az say›da kan verenlere göre

anlaml› olarak düflük oldu¤u saptanm›flt›r.  

Schreiber ve ark. (6)'n›n 868.403 kan vericisinde yapt›k-

lar› bir çal›flmada da; HIV, HTLV ve HCV göstergeleri ile

kan verme say›s› aras›nda bir iliflki gözlenmezken, s›k

kan ba¤›fl›nda bulunanlarda HBV infeksiyonunun daha

az oldu¤unu saptam›flt›r.   

Para ödenmeyen gönüllü kan vericileri en güvenli kan

vericileridir. Pekçok ülkeden yap›lan çal›flmalar, bir mad-

di kazanç beklemeksizin kan veren kiflilerin sa¤l›k ve

yaflam tarzlar› konusunda herhangi bir bilgiyi saklama-

lar› için neden olmad›¤›n› ortaya koymufltur. Bu tip veric-

ilerde amaç di¤er insanlara yard›m etmektir. Aile bireyle-

ri veya replasman vericileri güvenli vericiler aras›nda yer

almaz. Bu gibi vericiler manevi veya maddi bask› alt›nda

kan vermektedir. Bu kifliler verici sorgulama formunu

bask› alt›nda doldurmaktad›r. Paral› vericiler ise zor du-

rumda olan birine yard›m yerine verece¤i kan karfl›l›¤›n-

da alaca¤› ücreti düflündü¤ünden sorgulama formu kon-

usunda dürüst ve aç›k olmayabilir. Ayr›ca bu tip vericiler

önerilenden daha s›k kan verdiklerinden kendi sa¤l›kla-

r›na da zarar verirler.  Ancak dünyadaki kan kayna¤›n›n

sadece %16’s› gönüllü vericilerden sa¤lanmaktad›r (3, 4).  

Güvenli kan için ilk koflul, kan›n para ödenen veya hasta

ad›na bazen de zorunlu olarak ba¤›fl yapan vericilerden

de¤il, gönüllülerden sa¤lanmas›d›r. Kan verilen tüm has-

talar›n hayat› kan vericilerinin aç›k ve dürüstlü¤üne

ba¤l›d›r. Düflük risk grubundaki kifliler e¤itilip, kan verme

konusunda cesaretlendirilmelidir. Güvenli kan sa¤lanma-

s›nda gönüllü verici kazan›m programlar›n›n gelifltiril-

mesi Türk kan bankac›l›¤›n›n geliflmesine katk› sa¤la-

yacakt›r.

HCV ve anti-HIV 1/2  olumluluklar› yönünden karfl›laflt›-

r›lmas› amaçlanm›flt›r.

GEREÇ VE YÖNTEM

Bu de¤erlendirmeye, Ekim 2001-Aral›k 2001 tarihleri

aras›nda kan ba¤›fl› amac› ile baflvuran 18-65 yafl

aras›nda toplam 4537 kan verici al›nm›flt›r. Kan Merke-

zi’ne baflvuran vericilerinöncelikle verici sorgulama form-

lar›n› doldurmalar› istenmektedir. Sorgulama formuna ek

olarak vericilerin kaç›nc› kez kan ba¤›fl›nda bulunduklar›

ve gönüllü olup olmad›klar› sorulmufltur.

Toplam 4537 kan donörü önceden kan ba¤›fl›nda bulun-

ma say›lar›na göre üç gruba ayr›lm›flt›r. Daha önceden

hiç kan vermemifller ile dört kez kan vermifl vericiler

aras› birinci grup; befl ile dokuz kez aras› kan verenler

ikinci grup; 10 ve üzerinde kan verenler üçüncü gruba

al›nm›flt›r. Gruplar aras› ve ikinci ile üçüncü grup aras›

istatiksel fark x2 yöntemi ile de¤erlendirilmifltir.

HBsAg, anti-HCV ve anti-HIV 1/2 taramas› için ticari oto-

matize mikropartikül enzim immunoassay yöntemi (MEIA,

Axsym, Abbott, ABD) kullan›lm›flt›r. 

BULGULAR

Serolojik testleri yap›lan 4537 kan vericinin 105’i (%2.3)

HBsAg olumlu,  15’i (%0.3) anti-HCV olumlu olarak bu-

lunmufltur. ‹ncelenen kan örneklerinin hiçbirinde anti-HIV

1/2 olumlulu¤u saptanmam›flt›r.

Tablo 1’de donörlerin kan ba¤›fl›nda bulunma say›lar› ve

HBsAg ve anti-HCV olumlulu¤u görülme s›kl›¤›

özetlenmifltir.

Tablo 1.  Kan vericilerde HBsAg ve anti-HCV görülme s›kl›¤›

Kan ba¤›fl›nda Verici say›s›     HBsAg       Anti-HCV 

bulunma say›s›    olumlulu¤u    olumlulu¤u

0-4 (1. grup) 3376 92 (%2.7) 15(%0.3)

5-9 (2. grup) 696 11 (%1.6)   0

10 ve üzerinde (3. grup) 465   2 (%0.4)   0

Toplam 4537 105 15

Kan verme say›lar› ve HBsAg olumlulu¤u aç›s›ndan gru-

plar aras›nda ve ikinci ile üçüncü gruplar aras›nda ista-

tistiksel olarak anlaml› bir fark saptanm›flt›r (p<0.05).

Gruplar HCV olumlulu¤u aç›s›ndan de¤erlendirildi¤inde,

gruplar aras›nda istatiksel olarak anlaml› bir fark sap-

tanm›flt›r (p<0.05). ‹kinci ve üçüncü gruplarda anti-HCV

olumlu¤u saptanmam›flt›r. 
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