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  چكيده 
هاي منتقله از طريق آگاهي از شيوع عفونت. ترين هدف سازمان انتقال خون، تهيه و تامين خون سالم و كافي استمهم: سابقه و هدف

هـاي  تواند نشان دهنـده كـارايي روش  كنند، ميداد زلزله اقدام به اهداي خون ميخون در اهداكنندگاني كه در شرايط بحراني مانند رخ
اين مطالعه بـا هـدف تعيـين و مقايسـه مشخصـات      . هاي آموزش همگاني سازمان انتقال خون باشدان خون و برنامهانتخاب اهداكنندگ

سـاعت   48هاي ويروسي قابل انتقال از طريق خون در اهداكنندگان خون استان قـم طـي   دموگرافيك، نوع اهداي خون و شيوع عفونت
  .نجام شدا 1382پس از زلزله شهرستان بم و ساير روزهاي سال 

بـا اسـتفاده از سيسـتم جـامع     . بـود  Routine data base studyمطالعه انجام شده از نوع كتكي بر داده هـاي موجـود   : روش كار
، HBs Agهـاي  سازمان انتقال خون ايران، تعداد اهداكنندگان خون، مشخصات دموگرافيك، نوع اهداي خون و نتايج تاييدي آزمـايش 

HCV Ab  وHIV Ab آوري و ثبـت  اقدام به اهداي خون كـرده بودنـد، جمـع    1382هداكنندگان خون استان قم كه در سال تمامي ا
در برنامـه   (Chi-square)هاي مورد مطالعه با استفاده از آزمـون آمـاري مجـذور كـاي     ها و مقايسه گروهتجزيه و تحليل داده. گرديد

SPSS انجام گرفت.  
منهـاي   1382در اهداكننـدگان خـون سـال     HIVو  C (HCV)، هپاتيت B (HBV)پاتيت هاي هشيوع آلودگي به ويروس: هايافته

در  Bكـه شـيوع عفونـت هپاتيـت     درصـد بـود، در حـالي    006/0درصـد و   28/0درصـد،   06/1ماه به ترتيب روزهاي پنجم و ششم دي
. نبودنـد  HIVو  Cهاي هپاتيـت  ه به ويروسكدام از اين اهداكنندگان آلوددرصد بود و هيچ 58/0اهداكنندگان خون روزهاي ذكر شده 

 05/0 (دار آمـاري ساعت پس از حادثه زلزله بم با اختلاف معنـي  48تعداد اهداكنندگان بار اول و مستمر، متاهل و داراي شغل آزاد در 
(P< بود 1382تر از ساير روزهاي سال بيش.  
رغم كثرت داوطلبـين اهـداي خـون در    ازمان انتقال خون ايران عليهاي انتخاب اهداكنندگان در سرسد روشبه نظر مي: گيرينتيجه

   .شرايط بحراني از كارايي لازم برخوردار است
   ، زلزله بم HBV ،HCV ،HIVسلامت خون، : واژگان كليدي
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  مقدمه 
ترين هدف سازمان انتقال خون، تهيه و تامين خون سالم و كافي در شرايط مهم

-از طريق خون يكـي از دغدغـه   عوامل عفوني قابل انتقال. عادي و بحراني است
ون در تمـامي كشـورها اسـت كـه بـا افـزايش       هاي انتقال خهاي اصلي سازمان

هـاي هپاتيـت   هـاي منتقلـه از راه خـون بـويژه ويـروس     روزافزون شيوع عفونت
ها به دريافت كنندگان خـون و فرآوردهـاي   ، احتمال انتقال اين عفونت HIVو

 ).1-3(خوني افزايش يافته است
-ني، راهبراي كاهش خطر انتقال عوامل عفوني از طريق خون و فرآوردهاي خـو 

گيرنـد  هاي انتقال خون مورد استفاده قـرار مـي  بردهاي مختلفي توسط سازمان
هـاي  هاي آموزش همگـاني در زمينـه بيمـاري   توان به برنامهكه از آن جمله مي

منتقله از طريق خون، توصيه داوطلبين اهـداي خـون بـه مطالعـه پوسـترهاي      
-صي اهداي خون مـي راهنماي اهداكنندگان كه حاوي شرايط عمومي و اختصا

باشد، معاينه پزشكي و بررسي سلامت ظاهري داوطلبين اهـداي خـون توسـط    
هـا  هـايي در ارتبـاط بـا سـابقه ابـتلا بـه بيمـاري       پزشك مربوطه، انجام پرسش

هـاي ويروسـي و داشـتن رفتارهـاي پرخطـر از قبيـل اعتيـاد        مخصوصاً بيماري
گان و اجراي سيسـتم  تزريقي و روابط جنسي نامطمئن توسط پزشك اهداكنند

  ). 5و4(خودحذفي محرمانه اشاره كرد 
داد بلايـاي  به دليل كثرت داوطلبين اهداي خون در شـرايط بحرانـي ماننـد رخ   

طبيعي، ممكن است مراحل اهداي خون با كنتـرل كمتـري صـورت گيـرد كـه      
كـه  از طرفي، از آن جايي). 6-8(دهداحتمال پذيرش افراد پرخطر را افزايش مي

افرادي كه به دنبال وقوع حوادث و بلاياي طبيعي اقدام به اهـداي خـون    بيشتر
، كه شيوع عفونت هاي منتقلـه از  )10و9(كنند، اهداكنندگان بار اول هستندمي

توانـد  باشـد، ايـن امـر مـي    تـر مـي  راه خون درآنها از اهداكنندگان مستمر بيش
  ).  12و 11(هاي اهداي را به مخاطره اندازد سلامت خون

هاي انجام شده در كشـورهاي مختلـف، ترديـدهايي دربـاره سـلامت      در بررسي
هـا  در تمـامي ايـن بررسـي   . هاي اهدايي به دنبال بحران مطرح شده استخون

هاي اهدايي در مقايسه با شرايط عادي چندين برابر بود، امـا شـيوع   تعداد خون
يق خون در برخـي  هاي اهدايي به عوامل عفوني قابل انتقال از طرآلودگي خون

ها نسبت به شرايط عادي بيشتر و در برخي ديگـر كمتـر گـزارش شـده     بررسي
  ). 14، 13، 10، 6،7(بود

و  C، هپاتيـت Bهپاتيـت  (هاي منتقلـه از طريـق خـون    آگاهي از شيوع عفونت
HIV ( در اهداكنندگاني كه در شرايط بحراني مانند وقوع زلزله اقدام به اهداي

هـاي انتخـاب اهداكننـدگان    اند نشان دهنده كـارايي روش توكنند، ميخون مي
ايـن مطالعـه بـا    . هاي آموزش همگاني سازمان انتقال خون باشـد خون و برنامه

هـاي  هدف مقايسه مشخصات دموگرافيك، نوع اهـداي خـون و شـيوع عفونـت    
در ) HIVو  C، هپاتيــت Bهپاتيــت(ويروســي قابــل انتقــال از طريــق خــون  

و سـاير   1382ان قم طي روزهاي پنجم و ششم دي ماه اهداكنندگان خون است
  .انجام شد1382روزهاي سال 

  

  
  كار روش

 Routine data baseمطالعه انجام شده از نوع متكي بر داده هـاي موجـود   
study   اقدام بـه   1382بود و تمامي اهداكنندگان خون استان قم كه در سال

در ايـن  . دادنـد ا تشـكيل مـي  اهداي خون كرده بودند، جامعـه مـورد مطالعـه ر   
هـاي  ، داده)افزار اختصاصـي نرم(مطالعه با استفاده از سيستم جامع انتقال خون 

ها شامل تعداد اهداكنندگان خون، نـوع  داده. آوري و ثبت گرديدمورد نظر جمع
جـنس، سـن،   (، مشخصات دمگرافيـك  )بار اول، با سابقه و مستمر(اهداي خون 

 HBsهـاي  و نتايج تاييـدي آزمـايش  ) تحصيلاتوضعيت تاهل، شغل و سطح 
Ag ،HCV Ab  وHIV Ab   سـال   تمامي اهداكنندگان خون اسـتان قـم در

 .بود 1382
هاي مـورد مطالعـه، آزمـون آمـاري     ها و مقايسه گروهبراي تجزيه و تحليل داده

مورد استفاده قرار گرفت و از نظـر   5/11نگارش   SPSSبرنامه مجذور كاي در
 .دار تلقي شدمعني p> 05/0آماري 

بادي ، آنتيB (HBs Ag)ژن سطحي ويروس هپاتيت آزمايش غربالگري آنتي
بـه   HIV (HIV Ab)ويـروس   و C (HCV Ab)عليـه ويـروس هپاتيـت    
 (Avicena)فرانسـه، اويسـنا    (Biorad)هاي بيوراد ترتيب با استفاده از كيت

-موارد واكنش. شده بودانجام (ELISA) روسيه و بيوراد فرانسه به روش اليزا 
گانه مجدداً تكرار و براي تاييد موارد مثبـت آنهـا،   هاي غربالگري سهدار آزمايش

آلمــان بــه روش نوتراليزاســيون  (Behring)هــاي بهرينــگ بــه ترتيــب كيــت
و  (RIBA)بلژيك به روش ريبـا   (Innogenetic)، اينوژنتيك )سازيخنثي(
-سنگاپور بـه روش وسـترن   -آلمان (MP Diagnostica)پي دياگنوستيكا ام

  .مورد استفاده قرار گرفته شده بود (Western blot)بلات 
  

  هايافته
مـاه  روزهاي پـنجم و ششـم دي  (داد زلزله شهرستان بم ساعت پس ازرخ 48در 
خـون اهـدا كـرده    ) هاي اهداييدرصد كل خون 77/6(نفر  1208، )1382سال

  . نفر بود 17849، 1382 بودند و تعداد اهداكنندگان خون در سال
و  C (HCV)، هپاتيـت  B (HBV)هـاي هپاتيـت   شيوع آلودگي به ويـروس 

HIV  مـاه  منهاي روزهاي پنجم و ششم دي 1382در اهداكنندگان خون سال
يـك  (درصد  006/0و ) نفر 47(درصد  28/0، )نفر 176(درصد  06/1به ترتيب 

گان خون روزهاي ذكر شده در اهداكنند Bكه شيوع هپاتيت بود، در حالي) نفر
هـاي  كدام از اين اهداكنندگان آلوده به ويـروس بود و هيچ) نفر 7(درصد  58/0

هـاي اهـدايي   به رغم افزايش تعداد خون). 1جدول (نبودند HIVو  Cهپاتيت 
هـاي  ساعت پس از وقوع زلزله شهرستان بم، شيوع آلـودگي بـه عفونـت    48در 

ن دوره زماني در مقايسه بـا سـاير روزهـاي    ويروسي منتقله از طريق خون در اي
  .داري نداشت، كمتر بود ولي از نظر آماري تفاوت معني1382سال 

و سـاير  ) 1382مـاه  دي 6و  5(داد زلزلـه شهرسـتان بـم    ساعت پس از رخ 48به تفكيك در  1382توزيع فراواني اهداكنندگان خون استان قم در سال  :1جدول 
  هاي تاييدينتايج آزمايش بر حسب 1382روزهاي سال 

  1382كل اهداكنندگان در سال 
 )درصد(تعداد 

اهداكنندگان در ساير روزهاي سال 
1382  
 )درصد(تعداد 

-دي 6و  5اهداكنندگان در روزهـاي  
  1382ماه 

 )درصد(تعداد 

  اهداكنندگان خون
  

 نتيجه آزمايش         

183)02/1( 176)06/1( 7)58/0( HBs Ag مثبت 

47)26/0( 47)28/0( - HCV Ab 

1)005/0( 1)006/0( - HIV Ab 

17666)98/98( 16465)94/98( 1201)42/99( HBs Ag منفي 

17802)74/99( 16594)72/99( 1208)100( HCV Ab 

17848)995/99( 16640)994/99( 1208)100( HIV Ab 
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ساعت پـس   48تعداد اهداكنندگان بار اول و مستمر، متاهل و داراي شغل آزاد در  

بـود   1382داري بيشـتر از سـاير روزهـاي سـال     از حادثه زلزله بم بـه طـور معنـي   
)05/0p< .( چنين، تعداد اهداكنندگان با سابقه در روزهاي پنجم و ششـم دي هم-

كمتر بود و  1382در مقايسه با اهداكنندگان با سابقه ساير روزهاي سال  1382ماه 
  .بود p)> 05/0(دار اين اختلاف از نظر آماري معني

ســاعت پــس از زلزلــه  48دار آمــاري بــين اهداكننــدگان خــون در اخــتلاف معنــي
از نظـر جـنس، سـن، شـغل و سـطح       1382بم بـا سـاير روزهـاي سـال      شهرستان

ميزان تحصيلات بيشتر اهداكنندگان خـون اسـتان قـم در    . تحصيلات وجود نداشت
 90(بود و اكثر اهداكنندگان مـرد  ) نفر 7549درصد،  3/42(، زير ديپلم 1382سال 

غل آزاد بودنـد و داراي ش ـ ) نفـر  15810درصـد،   6/88(متاهل ) نفر 16003درصد، 
اهداكننـدگان  ) نفـر  930(درصـد   77از نظر سني . بودند) نفر 6869درصد،  5/38(

سـال قـرار    26-45در محدوده سـني   1382ماه خون در روزهاي پنجم و ششم دي
اهداكننـدگان در سـاير روزهـاي    ) نفر 13775(درصد  83كه سن داشتند، در حالي

  .سال بود 21-50در محدوده  1382سال 
توزيع فراواني تمامي اهداكنندگان خون به تفكيك روزهـاي   5و  4، 3، 2در جداول 

بر حسب نوع اهداي خـون   1382و ساير روزهاي سال  1382ماه پنجم و ششم دي
  .و مشخصات دموگرافيك مشخص شده است

  
به تفكيك در  1382توزيع فراواني اهداكنندگان خون استان قم در سال  .2جدول 

و سـاير روزهـاي   ) 1382ماه دي 6و  5(زلزله شهرستان بم  دادساعت پس از رخ 48
  بر حسب نوع اهداي خون، جنس و وضعيت تاهل 1382سال 

كل اهداكننـدگان در  
  1382سال 

 )درصد(تعداد 

اهداكنندگان در سـاير  
  1382روزهاي سال 

 )درصد(تعداد 

ــدگان در  اهداكننــــ
ماه دي 6و  5روزهاي 

1382  
 )درصد(تعداد 

ــدگان اهداكننـــ
  نخو
  

متغير                

2971)17( 
8304)46( 
6574)37( 

17849)100( 
16003)90( 
1846)10( 

17849)100( 
2039)4/11( 

15810)6/88( 
17849)100( 

2640)16( 
7956)48( 
6045)36( 

16641)100( 
14956)90( 
1685)10( 

16641)100( 
2000)12( 

14641)88( 
16641)100( 

331)27( 
348)29( 
529)44( 

1208)100( 
1047)87( 

161)13( 
1208)100( 

39)3( 
1169)97( 
1208)100( 
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به تفكيك در  1382توزيع فراواني اهداكنندگان خون استان قم در سال  .3جدول 

و سـاير روزهـاي   ) 1382ماه دي 6و  5(تان بم داد زلزله شهرسساعت پس از رخ 48
  بر حسب گروه سني 1382سال 

ــدگان  كــل اهداكنن
  1382در سال 

 )درصد(تعداد 

ــدگان در  اهداكننــ
ساير روزهاي سـال  

1382  
 )درصد(تعداد 

اهداكننــــدگان در 
 6و  5روزهـــــاي 

  1382ماه دي
 ) درصد(تعداد 

  اهداكنندگان خون
  

)    سال(گروه سني 

937)2/5( 
2286)8/12( 
2683)15( 
3022)9/16( 
2617)7/14( 
2413)5/13( 
1855)4/10( 
1175)6/6( 
513)9/2( 
348)2( 

17849)100( 

912)5/5( 
2213)3/13(  
2469)8/14( 
2717)3/16( 
2390)4/14( 
2229)4/13( 
1757)6/10( 
1129)8/6( 
492)3( 
333)2( 

16641)100( 

25)2( 
73)6( 

214)18( 
305)25( 
227)19( 
184)15( 
98)8( 
46)4( 
21)75/1( 
15)25/1( 

1208)100( 
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25-21 
30-26 
35-31 
40-36 
45-41 
50-46 
55-51 
60-56 
 و بالاتر 61

 جمع

 

بـه   1382توزيع فراواني اهداكنندگان خون استان قـم در سـال    .4جدول 
مـاه  دي 6و  5(داد زلزلـه شهرسـتان بـم    ساعت پـس از رخ  48تفكيك در 

  بر حسب سطح تحصيلات 1382و ساير روزهاي سال ) 1382

  
بـه   1382توزيع فراواني اهداكنندگان خون استان قـم در سـال    :5جدول 

مـاه  دي 6و  5(داد زلزلـه شهرسـتان بـم    اعت پـس از رخ س 48تفكيك در 
  بر حسب شغل 1382و ساير روزهاي سال ) 1382

  
  بحث

هدف نهايي تمامي مراكز انتقال خون، تهيه خون و فرآوردهاي خوني سالم 
ل انتقـال از طريـق خـون    هاي قابو كافي و به حداقل رساندن خطر عفونت

هـاي اهـدايي، انتخـاب    كارهاي ارتقاي سلامت خـون باشد كه يكي از راهمي
  ).15، 16(صحيح اهداكنندگان خون در هر شرايطي است

كشورمان ايران به علت وسعت، موقعيت جغرافيايي و تنوع اقليمي جـزو ده  
ي را بعد خيز دنيا است و رتبه ششم جهاني و چهارم آسيايكشور اول حادثه

بـلاي طبيعـي    40از. باشـد از كشورهاي هنـد، بـنگلادش و چـين دارا مـي    
-داد زلزلـه غـم  افتد كه رخنوع آن در كشورمان اتفاق مي31شناخته شده، 

با تلفات جاني  1382ماه سال دم ديانگيز شهرستان بم در پنجمين سپيده
 ).17(اي از حوادث و بلاياي طبيعي استو مالي فراوان نمونه

هاي متعددي با نتـايج و تفسـيرهاي مختلـف و متفـاوت در زمينـه      بررسي
، هپاتيـت  Bهپاتيت (هاي ويروسي قابل انتقال از طريق خون شيوع عفونت

C ،HIV ( در اهداكنندگان خون نقاط مختلف جهان و ايران به دنبال وقوع
حوادث و بلاياي طبيعي انجام شده است كه بيانگر اهميت تـامين سـلامت   

  .باشدهاي اهدايي در شرايط بحراني ميخون

نندگان در كل اهداك
  1382سال 

 )درصد(تعداد 

ــدگان در  اهداكننـــ
ساير روزهـاي سـال   

1382  
 )درصد(تعداد 

اهداكننــــدگان در  
-دي 6و  5روزهاي 

  1382ماه 
 )درصد(تعداد 

  اهداكنندگان خون
  

سطح تحصيلات       
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كل اهداكنندگان در 
  1382سال 

 )درصد(تعداد 

اهداكننـــــدگان در 
ساير روزهـاي سـال   

1382  
 )درصد(تعداد 

ــدگان در  اهداكننــ
-دي 6و  5روزهاي 

  1382ماه 
 ) درصد(تعداد 

  اهداكنندگان خون
  

               شغل     

3965)2/22( 
6869)5/38( 
1439)1/8( 
1510)5/8( 
930)2/5( 

1780)10( 
305)7/1( 
723)1/4( 
117)7/0( 
211)2/1( 

17849)100( 
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6209)3/37( 
1399)4/8( 
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مركـز   5نـده بـه   كنو همكاران اهداكنندگان خون مراجعه (Glynn)گلين 

اي قبل و بعد از حوادث دو دوره زماني چهار هفته انتقال خون آمريكا را در
ــپتامبر  11 ــات     2001س ــون، مشخص ــداي خ ــوع اه ــر ن ــورك از نظ نيوي

 HIVو  HBs Ag ،HCV Abهاي دموگرافيك و نتايج تاييدي آزمايش
Ab تعداد اهداكنندگان بار اول و مستمر . مورد بررسي و مقايسه قرار دادند

برابر در مقايسه بـا قبـل از    5/1و  2/5سپتامبر به ترتيب  11بعد از حوادث 
هاي برابري در شيوع آلودگي به ويروس 3حوادث شده بود و افزايش حدوداً 

 11 بعـد از حـوادث   HIV)و  HBV) ،HCVقابل انتقال از طريق خـون  
چنـين، تعـداد   هـم . شـد سپتامبر در مقايسه با قبـل از حـوادث ديـده مـي    

اهداكنندگان زن و مرد بعد از حوادث در مقايسه بـا قبـل از آن بـه ترتيـب     
  ).7(دار بودندها از نظر آماري معنيبرابر شده بود كه اين اختلاف 9/1و  6/2

دوره زمـاني  و همكـاران در دو  (Linden) اي كه توسط لينـدن  در مطالعه
انجـام گرفـت، اكثـر     2001سـپتامبر   11يك ماهه قبل و بعـد از حـوادث   

كردند و يا اهداكنندگان خون كساني بودند كه براي اولين بار خون اهدا مي
در مطالعـه لينـدن و   . سال گذشته خـون اهـدا نكـرده بودنـد     5حداقل در 

روز  30در  HIVو  HBV  ،HCVهايهمكاران، شيوع آلودگي به ويروس
. دار نبـود قبل و بعد از حوادث از نظر آماري در اهداكنندگان بار اول معنـي 

-اختلاف معنـي  HIVو  HBVهاي در اهداكنندگان مستمر شيوع عفونت
ا افـزايش عفونـت     در  HCVدار آماري در قبل و بعد از حوادث نداشت، امـ

دار سـپتامبر از نظـر آمـاري معنـي     11اهداكنندگان مستمر بعد از حوادث 
  ).18(بود

و همكــاران مشخصــات دموگرافيــك و نتــايج تاييــدي   (Busch)بوســك 
اهداكنندگان خـون در    HIV Abو  HBs Ag،HCV Abهاي آزمايش

رخ داد و  1989اكتبر سـال   17فرانسيسكو كه در روز بعد از زلزله سان 10
ميـزان اهـداي خـون    . ماه قبل از آن را مورد بررسي و مقايسه قرار دادند 6

روز بعد از وقـوع زلزلـه افـزايش يافتـه بـود و اكثـر        5درصد در طول  200
دادند كه براي اولين بـار  اي تشكيل ميساله 39تا  20اهداكنندگان را زنان 
دار آماري در مطالعه بوسك و همكاران اختلاف معني. خون اهدا كرده بودند

دگان در اهداكنن HIVو   HBV،HCVهاي بين شيوع آلودگي به ويروس
 ).10(داد زلزله وجود نداشتخون قبل و بعد از رخ

و همكاران انجام گرفت، به ترتيـب   (Dodd)اي كه توسط دود در مطالعه
 American Red Crossواحد خون اهدا شده در 616710و  331278

از نظـر   2001سـپتامبر   11روز بعـد از حـوادث    20روز قبـل و   20طي  
در . بررسـي شـد   HIVو  C، هپاتيـت  Bهاي هپاتيـت  آلودگي به ويروس

روز  20درصد نسـبت بـه    86مطالعه دود و همكاران، تعداد اهداكنندگان 
تـر آنهـا اهداكننـدگان بـار اول     قبل از حوادث افزايش يافته بود كه بـيش 

چنـين،  هـم . بودنـد ) درصد قبـل از حـوادث   3/18درصد در مقابل  3/43(
طريق خون افزايش يافته بود كه هاي ويروسي قابل انتقال از شيوع عفونت

دار بود ولـي در  از نظر آماري معني HCVو  HBVاين افزايش در مورد 
رغم افزايش تعـداد مـوارد مثبـت، از نظـر آمـاري      علي HIVمورد عفونت 

  ).6(دار نبودمعني
هاي واحد خون اهدا شده در پايگاه 2094طالبي دهكردي و همكاران بني

ساعت  48هاي استان چهارمحال و بختياري طي انتقال خون و بيمارستان
 2094و ) 1382مـاه  دي 6و  5روزهـاي  ( پس از وقوع زلزله شهرستان بم
روز  97هاي انتقال خون استان مذكور طي واحد خون اهدا شده در پايگاه

هــاي داد زلزلــه شهرســتان بــم را از نظــر آلــودگي بــه ويــروسقبــل از رخ
HBV،HCV   وHIV شيوع عفونت. مقايسه قرار دادند مورد بررسي و-

ساعت پس از وقوع  48هاي اهدا شده طي در خون HCVو  HBVهاي 

تفـاوت   (Binomial)اي تر بود و با استفاده از آزمون دوجملـه زلزله بيش
قبل و بعد از زلزله بـين   Cو هپاتيت  Bدار آماري در شيوع هپاتيت معني

هاي اهـدايي  كدام از خونهيچ لازم به ذكر است كه. دو گروه وجود داشت
  ).9(نبودند HIVهاي زماني بررسي شده آلوده به ويروس در دوره

، HCV Abو  HBs Agهـاي  بزرگي و همكاران نتايج تاييدي آزمـايش 
اهداكننـدگان خـون    48116نوع اهداي خـون و مشخصـات دموگرافيـك    

را  1383و هشت ماهه اول سال  1382، 1381هاي استان قزوين در سال
 1382روز پس از حادثه زلزله بـم در سـال    11دوره زماني . بررسي كردند

به عنوان دوره پس از بحران با دوره زماني مشابه در سـال  ) ماهدي 16-6(
در . مورد بررسي و مقايسه قرار گرفتند 1382و ساير روزهاي سال  1381

از وقوع روز پس  11هاي اهدايي در مطالعه بزرگي و همكاران، تعداد خون
داريي بيش از با اختلاف آماري معني) واحد خون اهدايي 1827(زلزله بم 

واحـد   505( 1381هاي اهدايي در دوره زماني مشابه در سال تعداد خون
چنين، تعداد اهداكننـدگان بـار اول در دوره زمـاني    هم. بود) خون اهدايي
 11و دوره  1381داد زلزله بم نسبت بـه دوره مشـابه در سـال    پس از رخ

 HBVهـاي  شيوع آلودگي به ويروس. تر بودداد زلزله بيشروزه قبل ازرخ
بـه ترتيـب   ) 1382مـاه  دي 6-16(در دوره زماني پس از بحران  HCVو 

درصد بود كه در مقايسه بـا سـاير روزهـاي سـال      198/0درصد و  375/0
تفـاوت  ) 1381مـاه  دي 6-16(1381و مدت زمان مشابه در سـال   1382

  ).20(داري نداشتري معنيآما
جهرمي انجام گرفت، بـه ترتيـب   اي كه توسط كسرائيان و ترابدر مطالعه

روز بعد از وقوع زلزله شهرستان بـم   2اهداكننده خون طي  239و  1694
و مدت زمان مشابه در يك ماه قبل از وقـوع زلزلـه   ) 1382ماه دي 7و  6(
ي ويروسـي منتقلـه از راه   هـا از نظر شـيوع عفونـت  ) 1382آذرماه  7و  6(

خون، نوع اهداي خون و مشخصات دموگرافيك مـورد بررسـي و مقايسـه    
تعداد اهداكنندگان بار اول، زن، مجرد و با سـطح تحصـيلات   . قرار گرفتند

تـر از اهداكننـدگان طـي دوره    داريـي بـيش  پايين با اختلاف آماري معني
ن سني اهداكنندگان بـه  زماني مشابه در آذرماه بود و از نظر سني، ميانگي

-هـم . تراز اهداكننـدگان مـاه قبـل بـود    داري كمدنبال زلزله به طور معني
در اهداكننـدگان   HIVو C، هپاتيت Bهاي هپاتيت چنين، شيوع عفونت

 001/0و  02/0، 01/0به ترتيـب  ( 1382ماه دي 7و  6خون طي روزهاي 
بـه  ( 1382ذرماه آ 7و  6در مقايسه با اهداكنندگان خون روزهاي ) درصد

-تربود و از نظر آماري تفـاوت معنـي  ، كم)درصد 01/0و  1/0، 1/0ترتيب 
روز پــس از وقــوع زلزلــه  2تعــداد اهداكننــدگان در . داري وجــود داشــت

نسبت به مدت زمان مشابه در يك ماه قبـل از حادثـه زلزلـه    ) نفر 1694(
دار عنـي برابـر شـده بـود كـه ايـن تفـاوت از نظـر آمـاري م         7، )نفر 239(

  ).21(بود
و  C، هپاتيـت  Bهـاي هپاتيـت   در اين مطالعه شيوع آلودگي بـه ويـروس  

HIV  داد زلزلــه بــم ســاعت پــس از رخ 48در اهداكننــدگان خــون طــي
 1382در مقايسه با ساير روزهاي سال ) 1382ماه سال دي6و  5روزهاي (
در . شـت داري ندا، كمتر بود ولي از نظر آماري تفاوت معني)شرايط عادي(

هاي انجام گرفته در نقـاط مختلـف جهـان و    مقايسه با نتايج ديگر بررسي
و  (Dodd)، دود (Glynn)هـاي گلـين   ايران، اين يافته با نتايج بررسـي 

هاي مذكور باشد ولي با نتايج ساير بررسيطالبي دهكردي متفاوت ميبني
مـع  هـاي فرهنگـي و اجتمـاعي جوا   مطابقت دارد كه بـا توجـه بـه تفـاوت    

هـاي كنترلـي و انتخـاب صـحيح     انگاري در اعمال مكانيسممختلف، سهل
هاي ويروسي قابـل انتقـال از   اهداكنندگان خون و تفاوت در شيوع عفونت

.                      باشـــدطريـــق خـــون حتـــي در شـــرايط عـــادي قابـــل توجيـــه مـــي
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داد زلزلـه در ايـن   هاي اهدايي و اهداكنندگان بار اول پس از رختعداد خون

كه بـه دنبـال   از آنجايي. هاي انجام شده بالا بودمطالعه همانند ديگر بررسي
دردي و ث و بلاياي طبيعي داوطلبين اهداي خون با انگيـزه هـم  وقوع حواد

هـاي ديگـري   نمايند تـا انگيـزه  نوعان اقدام به اهداي خون ميكمك به هم
مانند چكاپ و يا تاثير مثبت بر وضعيت سلامتي، اين نتيجـه قابـل توجيـه    

  .است
سـاعت   48دار آماري بين اهداكنندگان خون اسـتان قـم در   اختلاف معني

از نظـر جـنس، سـن، شـغل و      1382از زلزله بم با ساير روزهاي سال پس 
سطح تحصيلات وجود نداشت، هر چند تعداد اهداكنندگان متاهل و داراي 

تـر از سـاير روزهـاي    داري بيششغل آزاد پس از حادثه زلزله به طور معني
هاي انجام شده در جهـان  اين نتيجه با نتايج برخي بررسي. بود 1382سال 
باشـد كـه بـا    اير نقاط ايران مطابقت دارد و با برخي ديگر متفـاوت مـي  و س

هاي فرهنگي، اجتماعي، مذهبي و اقتصادي جوامع مختلـف  توجه به تفاوت
  .باشدقابل توجيه مي

  
  گيرينتيجه

هاي ويروسي قابل انتقـال از  با توجه به كمتر بودن شيوع آلودگي به عفونت
داد ساعت پـس از رخ  48تان قم طي طريق خون در اهداكنندگان خون اس

رسـد  ، به نظر مي1382زلزله شهرستان بم در مقايسه با ساير روزهاي سال 
رغـم  هاي انتخاب اهداكنندگان در سـازمان انتقـال خـون ايـران علـي     روش

كثرت داوطلبين اهداي خون در شرايط بحرانـي از كـارايي لازم برخـوردار    
د اهداكننـدگان بـار اول پـس از وقـوع     چنين، بالا بودن تعـدا هم. بوده است

دهد كه اين نـوع اهداكننـدگان نيازمنـد    حوادث و بلاياي طبيعي نشان مي
باشند تـا نيـاز جامعـه بـه     آموزش در زمينه اهميت اهداي خون مستمر مي

  .خون و فرآوردهاي خوني را در هر شرايطي درك نمايند
هـاي  ش مكانيسـم لازم به ذكر است كه در حال حاضـر بـا توجـه بـه افـزاي     

كنترلي در انتخاب صحيح اهداكنندگان و برنامه آموزش همگاني در زمينـه  
هاي منتقله از طريق خون و اهميت اهداي خـون مسـتمر، سـلامت    بيماري
  .شودهاي اهدايي بيش از پيش تضمين ميخون

  
  تشكر و قدرداني

م با تشكر از مساعدت و همكاري جناب آقاي دكتر بلباسي مـديريت محتـر  
اي انتقال خون استان قم و كليـه همكـاراني كـه مـا را در بـه      پايگاه منطقه

  .انجام رساندن اين تحقيق ياري نمودند
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