
32 www.jtm.viamedica.pl

PRZEGLĄD PIŚMIENNICTWA

Journal of Transfusion Medicine 
2016, tom 9, nr 1, 32–37 

Copyright © 2016 Via Medica
ISSN 1689–6017

Adres do korespondencji: dr hab. n. med. Piotr Grabarczyk, Zakład Wirusologii, Instytut Hematologii i Transfuzjologii,  
ul. I. Gandhi 14, 02–776 Warszawa, e-mail: pgrabarczyk@ihit.waw.pl

Badania w krwiodawstwie jako źródło wiedzy 
o czynnikach zakaźnych przenoszonych  

przez krew
Testing in transfusion medicine as source of information  

on transfusion-transmitted infections

Pracownicy Instytutu Hematologii i Transfuzjologii oraz Centrów Krwiodawstwa 
i Krwiolecznictwa

Opracowali: Piotr Grabarczyk i Katarzyna Tkaczuk

J. Transf. Med. 2016; 9: 32–37

Badania przeglądowe czynników zakaźnych 
stanowią jeden z podstawowych filarów bezpie-
czeństwa przetoczeń krwi i jej składników. Pierw-
sze badania dotyczyły antygenu Australia (znanego 
dzisiaj jako antygen HBs) i zostały wprowadzone 
jako obowiązkowe do polskiego krwiodawstwa 
w latach 70. ubiegłego wieku. Przez ponad 40 lat 
wprowadzano oznaczenia kolejnych markerów 
zakażeń. Podstawą podejmowania decyzji o  roz-
poczęciu badań zawsze było uzyskanie danych 
przemawiających za poprawą bezpieczeństwa 
przetoczeń po ich wprowadzeniu. W 1981 roku 
rozpoczęto badanie anty-HIV, a w 1992 roku — 
anty-HCV. W 2002 roku badaniami RNA HCV ob-
jęto wszystkich dawców w Polsce, a od 2005 roku 
do listy obligatoryjnych oznaczeń dołączono DNA 
HBV oraz RNA HIV [13, 14, 36, 44]. Za każdym 
razem oceniano nowe metody, ustalano procedury 
mające na celu uzyskanie wiarygodnych wyników 
oraz ich prawidłową interpretację [7–12, 26–29, 40, 
46, 56, 72, 90, 91, 102]. 

Należy zauważyć, że prace powstające 
w krwiodawstwie zawsze miały istotne znaczenie 
dla wirusologii klinicznej, bowiem wprowadzenie 
badań dawców krwi poprzedzało upowszechnienie 
ich w ośrodkach klinicznych. 

Krwiodawstwo odgrywa istotną rolę w śle-
dzeniu bieżącej sytuacji epidemiologicznej. Liczba 
oznaczeń wykonywanych co roku systematycznie 

rośnie. Obecnie rocznie analizowane są dane 
z badania ponad miliona dwustu tysięcy próbek 
pochodzących od przeszło sześciuset tysięcy daw-
ców. Dzięki wynikom tak wielu badań, w sposób 
wiarygodny co roku monitorowane są częstości 
zakażeń oraz zapadalność w grupie małego ryzyka, 
jaką są dawcy krwi. Analiza ankiet epidemiologicz-
nych pozwala poznać drogę szerzenia się zakażeń, 
a szczegółowe badania wirusologiczne są źródłem 
wiedzy między innymi o polimorfizmie wirusów 
krążących w naszej populacji. Wielokrotnie publi-
kowano wyniki badań dotyczących krwiodawców 
z całego kraju [8, 15, 26, 41, 56, 57, 59, 61, 63, 66, 
77, 85, 100, 101], ale również opracowania przed-
stawiające sytuację w poszczególnych regionach 
[51–53, 70, 71, 73, 74, 89, 93, 102]. 

Należy podkreślić, że dotychczasowe publika-
cje dotyczyły nie tylko patogenów obowiązkowo 
badanych u dawców, ale także tak zwanych emerging 
pathogens — wirusów, które zostały niedawno od-
kryte lub pojawiły się na terytorium Polski. Wyniki 
z krwiodawstwa dotyczące nowych potencjalnych za-
grożeń były publikowane jako pierwsze [34, 39, 45].

Pracownicy służby krwi publikowali zarówno 
artykuły oryginalne [7–12, 15, 17, 19–21, 26–29, 
31, 34, 35, 37, 39, 41, 42, 44–46, 48, 49, 52, 56–58, 
60, 61, 63–65, 70–75, 77–79, 82, 84, 89, 98, 100, 
102–104], jak i poglądowe systematyzujące wiedzę, 
natomiast doświadczenia i wiedza gromadzone 
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przez wiele lat opracowywane były w formie pod-
ręczników oraz innych wydawnictw o charakterze 
edukacyjnym [16, 18, 28, 40, 50, 54, 55, 58, 63, 67, 
68, 76, 80, 81, 83, 86–88, 95–97, 99, 101].

Teksty dotyczące polskich dawców krwi ukazy-
wały się zarówno w czasopismach docierających do 
czytelników z całego świata [28, 31, 34, 35, 39, 41, 
46, 48, 49, 56, 59, 63, 65, 79, 84, 85, 98, 100, 102, 
103], jak i w czasopismach adresowanych przede 
wszystkim do odbiorców polskich [7–12, 15–21, 26, 
27, 29, 33, 37, 40, 42, 45, 49–51, 54, 57, 58, 60–62, 
64, 68, 70–74, 76, 77, 82, 86, 87, 95, 99, 101, 104]. 

Przedstawione kompendium obejmuje również 
długą listę rekomendacji, które regulowały zasady 
pobierania krwi, badania, oddzielania jej skład-
ników i  wydawania od początku transfuzjologii 
w Polsce [1–6, 13, 14, 22–25, 30, 32, 36, 43, 69, 
94]. Publikacje te były wynikiem analizy aktualne-
go piśmiennictwa krajowego i zagranicznego oraz 
podsumowaniem dotychczasowych doświadczeń 
krajowych. Nawet pobieżna ich lektura uzmysławia 
nam, jak długą drogę przebyło polskie i światowe 
krwiodawstwo od początków leczenia krwią, kiedy 
wiedza o zakażeniach przenoszonych przez krew 
była niewielka, do dziś, kiedy powikłania potrans-
fuzyjne wywołane przez czynnik zakaźny zdarzają 
się sporadycznie. 

Przedstawiony czytelnikom spis piśmiennictwa 
został opracowany na podstawie zasobów IHiT, 
baz internetowych oraz zgłoszeń, jakie napłynęły 
w odpowiedzi na prośbę Zakładu Wirusologii IHiT 
skierowaną do Dyrektorów wszystkich CKiK pod 
koniec 2014 roku. Niektóre opracowania ukazały się 
dawniej, kiedy nie istniał jeszcze Internet, w związ-
ku z tym nie są, jak większość niedawnych publi-
kacji, łatwo dostępne za pośrednictwem ogólnodo-
stępnych baz bibliograficznych, takich jak PubMed 
[http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed], czy Web 
of knowledge [http://apps.webofknowledge.com/].

Z pewnością niniejsze kompendium nie obejmu-
je wszystkich publikacji. Jego autorzy są przekonani, 
że ich dokumentowanie jest istotne dla zachowania 
dotychczas zdobytej wiedzy oraz pamięci o do-
robku Kolegów i Koleżanek. Dlatego zwracają się 
z gorącym apelem do Czytelników, aby zgłaszali do 
Zakładu Wirusologii IHiT (pgrabarczyk@ihit.waw.
pl) propozycje uzupełnień. Redaktorzy opracowania 
mają nadzieję, że nadesłane informacje pozwolą 
przedstawić w przyszłości pełniejsze zestawienie.
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