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Abstract 
 

This study is a descriptive and analytical prospective cross-sectional study 

conducted in the period from February to April 2015 to assess the quality 

parameters of platelet concentrates prepared at Elmek Nimer University Hospital 

Blood Bank. Fifty Platelet concentrate units were prepared from whole blood using 

the platelet-rich plasma method. All units were stored at 22-2 ˚C on a flatbed 

agitator for five days. Platelet quality parametersincluding the platelet count, 

volume of the platelet concentrate, swirling, residual white blood cells, red blood 

cells and pH were assessed on day one and day five.  

The results revealed that the mean platelet concentrate volume was 72.06±10.42 ml 

and ranged from 50-93 mlVs a mean of 68.06±10.42 ml and range from 46-89 ml, 

the mean platelet count was 5.09±1.5١x1010/Unit and ranged from 2.2-

9.9x1010/Unit Vs a mean of 4.50±1.46x1010/Unit and range from 1.9-9.2x1010/Unit, 

the mean residual white blood cells was 18.96±16.69x106/Unit and ranged from 

0.0-83.6x106/Unit Vs a mean of 13.32±13.12x106 and the rangefrom 0.0-

57.6x106/Unit,the contaminated red blood cells had a mean of 1.41±0.78x109/Unit 

and ranged from 0.0-3.20x109/Unit Vs a mean of 1.33±0.74x109/Unit and range 

from 0.0-3.04x109/Unit, swirling score had a mean of 2.94±0.24 score and ranged 

from 2-3 score Vs a mean of 1.92±0.63 score and range from 1-3 sore and the 

mean pH was 7.94±0.20 and range from 7.4-8.2 Vs a mean of 7.72±0.23 and range 

from 7.3-8.1 for day one and day five respectively.  On day one 38 %,( 19) of the 

platelet concentrate had a volume of 50-70 ml, only (٢٠) ,% ٤٠ had a platelet count 

of >5.5x1010/Unit , 4% (2) of the platelet concentrates did not have detectable red 

cell contamination,score 3 swirling was observed in 94 % , (47) of units and only 

6% , (3) revealed score 2 swirling. No unit had score 1 swirling and the pH was 
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above 6.2 in all units. On day five only 30%, (15) of the concentrates had a platelet 

count of ≥ 5.5x1010/Unit,16%, (8) of units had score 3, and thepH was maintained 

above 6.2 in all units. 

The study revealed that only less than half of the platelet concentrates units 

fulfilling minimum quality requirement specifications for platelet counts while all  

units had pH well above quality requirement specifications. Also there was 

significant decrease in the quality parameters at day five than day one                     

(P value <0.05).This indicated that further standardization on the methods of 

platelet concentrate collections, preparation and storage is required. 
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  الخلاصة
  

لتقييم  ٢٠١٥الدراسة هي عبارة عن دراسة وصفية تحليلية أجريت في الفترة من فبراير الي أبريل  هذه 
في وحدة  بنك الدم لمستشفى المك نمر الجامعي  وقياس عوامل الجودة للصفائح الدمويةالمركزة المحضرة 

  .       )شنديمدينة (
ك عن طريق  فصلها من الدم الكامل وحدة من الصفائح الدموية المركزة وذل ٥٠تم تحضير عدد  

كل الوحدات تم حفظها في جهاز هزاز مسطح في . باستخدام طريقة البلازما الغنية بالصفائح الدموية
تم اختبار جودة الصفائح الدموية المركزة وذلك و، درجة مئوية لمدة خمسة أيام  ٢٤-٢٢درجة حرارة 

درجة ، حجم ال، خلايا الدم الحمراء  ،ا الدم البيضاء بقايا خلاي، لدموية بقياس كل من عدد الصفائح ا
وذلك  الحموضة والقلوية  وملاحظة ظاهرة دوران والتفاف الصفائح الدموية  في كل وحدة صفائح دموية

  . في اليوم الاول والخامس من التحضير
مل  ٩٣- ٥٠مل وتراوح بین  10.42±72.06النتائج اظهرت ان متوسط حجم وحدة الصفائح الدموية كان 

متوسط عدد الصفائح الدمویة كان ، مل  ٨٩- ٤٦مل ومدى بین  10.42±68.06مقابل متوسط 
 ١٠ ×١.٤٦±٤.٥٠وحدة مقابل متوسط / ١٠ ١٠ ×٩.٩  - ٢.٢وحدة وتراوح بین / ١٠10 ×١.٥١±٥.٠٩

متوسط عدد بقايا خلايا الدم البيضاء كان ، وحدة/ ١٠١٠ ×٩.٢ - ١.٩بين  مدىو وحدة/ ١٠
وحدة مقابل متوسط / ١٠٦ × ٨٣.٦ -٠.٠تراوح بين و  حدة و/ ١٠٦×١٦.٦٩±١٨.٩٦
متوسط عدد خلايا الدم الحمراء ، وحدة/ ١٠٦ × ٥٧.٦ -٠.٠بين  ومدى وحدة/ ١٠٦ ١٣.١٢±١٣.٣٢

 ±١.٣٣مقابل متوسط  وحدة/ ١٠٩ × ٣.٢٠- ٠.٠وحدة وتراوح بين /١٠٩ × ٠.٧٨ ±١.٤١ كان
عند متوسط التفاف ودوران الصفائح الدموية ، وحدة /١٠٩ × ٣.٠٤- ٠.٠وحدة ومدى بين / ١٠٩ ×٠.٧٤

مقابل متوسط  ٣-٢وتراوح بين مدى  ٠.٢٤ ±٢.٩٤ كانتعريضها لقليل من الضغط امام مصدر ضوئي 
وتراوح بين  ٠.٢٠±٧.٩٤وأن متوسط درجة الحوضة والقلوية كان  ٣-١ومدى بين  ٠.٦٣ ±١.٩٢
في اليوم الأول واليوم الخامس على  ٨.١- ٧.٣ومدى بين  ٠.٢٣±٧.٧٢ مقابل متوسط  ٨.٢-٧.٤

من ) ٢٠% ( ٤٠، مل  ٧٠-٥٠من الوحدات سجلت حجما بين %  ٣٨)١٩(في اليوم الاول . التوالي 
التى لم يكن من الوحدات هي ) ٢% ( ٤فقط ،وحدة / ١٠ ١٠ ×٥.٥>الوحدات كان عدد الصفائح بها هو 

من الوحدات ) ٤٧%(٩٤أظهرت اما بالنسبة لالتفاف ودوران الصفائح الدموية فقد ،  بها خلايا دم حمراء
كل الوحدات كانت درجة . ١بينما لم يسجل اي من الوحدات معدل  ٢اظهر معدل ) ٣% (٦و ٣معدل 
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من الوحدات كان عدد ) ١٥% ( ٣٠فقط اما في اليوم الخامس . ٦.٢الحموضة والقلوية فيها أعلى من 
    ٣من الوحدات  اظهرت معدل ) ٨%(١٦، وحدة/ ١٠ ١٠ ×٥.٥≥الصفائح بها هو 

كل الوحدات كانت درجة الحموضة والقلوية فيها بالنسبة لظاهرة التفاف ودوران الصفائح الدموية بينما 
  . ٦.٢أعلى من 

عدد الصفائح و حجم وحدات الصفائح الدموية متطلبات مقاييس الجودة فيما يخصالدراسة اظهرت ان 
اما درجة الحموضة .  عدد وحدات الصفائح الدموية المركزة نصفالدموية مستوفاة فقط في اقل من 

كما اظهرت الدراسة ان . والقلوية فهي مستوفية لمتطلبات الجودة في كل وحدات الصفائح الدموية المركزة
القيمة (هناك نقصان واضح في عوامل جودة الصفائح الدموية في اليوم الخامس مقارنة باليوم الاول 

يد من الضبط والمراجعة لطريقة جمع وتحضير وعلية فانهناك حوجة ماسة لمز).٠.٠٥الإحتمالية اقل من 
  .   وتخزين وحدات الصفائح الدموية المركزة لضمان جودتها وسلامتها
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