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Stanovení hodnoty Hb u dárce krve

= nezbytný předpoklad pro zajištění bezpečnosti dárce krve

+ současně kvalitu přípravku.

Nízká hodnota Hb

= hlavní důvod vyřazení dárce před odběrem – 40,7 %

studie DOMAINE Donor Management IN Europe
Veldhuizen I, Wagenmans E. Domaine survey on donor manatement in Europe,

publikováno v: de Kort W Veldhuizen I., editors, Donor management manual: DOMAINE

project, Amsterdam, the Netherlands, 2010, p.21-30

ÚVOD



• identifikace postupů stanovení Hb napříč ZTS ve světě

• prozkoumání, do jaké míry se liší vyřazování dárců krve v

závislosti na hodnotě Hb

• identifikace vlivu na (dočasné) vyřazování dárců

v závislosti na různé postupy managementu vyšetřování

Hb a souvisejících opatření

CÍLE STUDIE



Online průzkum 2014-15 (24 ZTS):

• Obecná kritéria pro dárcovství PK (věkové hranice, minimální intervaly, max.

počet odběrů/rok)

• Vyšetření Hb (jednotky, metoda – kapilární / venosní odběr, neinvazivní, kdy –

před / po odběru, mezní hodnoty, doba odkladu

• Odklad po odběru (celkový počet pokusů o darování, celkový počet odkladů

dárců s nízkým Hb)

• Vyšetření Fe (ano / ne, jaké hodnoty - Ferritin, saturace transferinu.., jednotky,

kdy, hodnoty)

• Politika supplementace Fe (jsou poskytnuta dietní doporučení dárcům? Jsou

předepsány doplňky železa nebo jsou doporučeny dárcům?)

Rozšířen o publikovaná data (8 ZTS):

Goldman M, Magnussen K, Gorlin J, et al. International Forum regarding

practices related to donor haemoglobin and iron. Vox Sang 2016

METODIKA



Vytvořeny multivariabilní negativně-binomické regresní

modely pro zjištění těchto souvislostí:

• minimální interval pro darování PK

• limit Hb (vysoké, ≥ 135 g/l u mužů nebo ≥ 125 g/l u žen, vs. nižší hodnoty)

• sledování hodnot Fe (ano/ne)

• supplementace Fe (ano/ne)

• měření hodnot Hb

• geografická poloha (Asie vs. zbytek světa)

• limity Hb pro vyloučení

METODIKA



% vyřazených dárců pro nízký Hb se velmi lišilo:

• Muži: 0,11 % - 8,81 % (↑ Hongkonský ČK)

• Ženy: 0,84 % - 31,85 % (↑ Blood Services Group Singapur)

Míra odložení s nízkým Hb byla nejvyšší v Asii (Singapur, Hong

Kong a Japonsko).

VÝSLEDKY – dolní hodnota Hb jako důvod vyřazení
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Muži:

≥ 125 g/l (16 % ZTS)

≥ 135 g/l (44.5 % ZTS)

Ženy:

≥ 115 g/l (2.5 % ZTS)

≥ 120 g/l (10.5 % ZTS),

≥ 125 g/l (87 % ZTS)

VÝSLEDKY – minimální hodnota Hb



Muži:

56 dní (38.5 % ZTS)

90 dní (17.3 % ZTS),

Ženy:

56 dní (38,5 % ZTS)

120 dní (13.5% ZTS)

VÝSLEDKY – minimální interval mezi odběry



Kapilární odběr - 25 ZTS

Venózní odběr - 2 ZTS

Kapilární nebo venózní odběr - 10 ZTS

3 ZTS: předodběrové + poodběrové vyšetření Hb

VÝSLEDKY – způsob odběru vzorku krve na Hb



Měsíční data získána z 8 ZTS:

Více vyloučených je v létě.

VÝSLEDKY – vliv ročního období 

na vyloučení pro nízký Hb
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Vyšetření Ferritinu – 7 ZTS

Vydání / preskripce Fe – 12 ZTS

Doporučení Fe – 6 ZTS

VÝSLEDKY – vyšetření Ferritinu a supplementace Fe



VÝSLEDKY – vliv různých postupů na vyřazování dárců

pro nízký Hb



VÝSLEDKY – variabilita sledovaných markerů a 

opatření v souvislosti s vyšetřováním Hb u dárců krve
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(≥ 125 g/L vs. < 125 g/l)

(≥ 135 g/L vs. < 135 g/l)
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