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Abstract

         This  i s  a  descr ip t ive  cross  sec t ional  s tudy conducted  to 

obta in  informat ion about  the  inc idence  of  Heapat i t i s  B, 

Hepat i t i s  C,  HIV and syphi l i s  among the  b lood donors 

a t tending Cent ra l  Blood Bank in  Por t  Sudan throughout  the 

per iod between October  2009 t i l l  March 2010.

Blood  donors  were  informed about  the  s tudy,  expected  out 

come and agreement  of  par t ic ipa t ion  was  obta ined, 

quest ionnai re  was  used  to  col lec t  the  informat ion about 

pa t ients  age ,  h is tory  of  b lood t ransfusion  and past  medica l 

h is tory .

        Blood  samples  was  col lec ted ,  i t  were  used to  invest iga te 

the  HBsAg,  HCV,  HIVand syphi l i s  by  SD BIOLINE rapid  tes t s .

Computer ized  s ta t i s t ica l  package for  socia l  sc iences  vers ion 

11.5  were  used  to  de termine  the  samples  s ize ,  and in 

subsequent  da ta  process ing.  the  resul t s  showed tha t  the 

f requency of  HBsAg,  HIV,  Syphi l i s ,  HCV are  17%,  4%,  4%, 

0%.

The percentage  were  compared wi th  of  o ther  centers .

The re la t ion  between posi t ive ly  to  these  d iseases  wi th  h is tory 

of  b lood t ransfusion  was  a lso  assessed.
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ثثثثثث ثثثثث

د          ب ك ل ا اب ته ل ا ر ا نتش ا ة ب نس د تحدي ل ا ئه ا جر ا م ت ه ي ل ي تحل ه دراس ذه  ه
  ( ) ل  ا و دز ي وال ب،ج ائى وب ل ريا المتبرعين   زه السودانيين  لدي

. ورتسودان          ب نة مدي في كزي مر ل ا دم ل ا بنك على رددين مت ل ا
   , ذ        اخ م ت ك ذل وبعد واغراضها دراسه ل ا عن لدم ا ب برعين مت ل ا ر اخطا  تم

. موافقه  ل ا
ر          عم ل ا عن ان ي ب ست ال واسطه ب مرضي ل ا من ومات معل ل ا جمعت ذلك  بعد

خ           ري ا ت ل ا ي ف راض م أ ل ا ض وبع بقا ا س دم ل نق حصول عدم او  وحصول
لمرضي. ا

جمع  (تم السريع          الفحص طريقة استخدام وتم المتبرعين من  SDالدم
BIOLINE(  العينات الحزم,      لفحص برنامج استخدام تم  كما

م      رق خه نس اعيه إجتم ل ا وم عل ل ل ه ي ئ ا حص التحليل  11.5ال  لجراء
. إحصائى  ل ا

ن          م ل ك ل ه وي مئ ل ا ة ب نس ل ا ان ائى لحص ا ل ي تحل ل ا ئج ا ت ن رت اظه د  وق
    ( ) د      ب ك ل ا اب ته ل إ و ري، زه ل ا و ، دز ي أ ل ا و ، ب نوع من ائي وب ل ا د ب ك ل ا تهاب ل  إ

  ( ) هي    ج نوع من ائي وب ل .%0،% 4،% 4،% 17ا
ي          ف ات دراس ل ا و ئج ا ت ن ل ا من ها ت يل مث مع ية ئ ها ن ل ا نسب ل ا ة ن ر مقا  تمت

. ز  ك ا ر م ل ا بعض
ل           نق ل بق ا س ل ا تعرض ل ا و مرض ل ا ر ظهو ين ب ا م قة لعل ا اسة در يضا أ  تمت

دم. ل ا
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