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Abstract 

Screening of blood is mandatory for transfusion transmitted infections (TTIs) and is routinely 

done in the blood banks. As blood is the major source transmission of hepatitis B, hepatitis C, 

human immunodeficiency virus ,Syphilis and many other diseases the hazards can be minimized 

by effective donor selection and screening. 

This retrospective study was conducted at the blood bank of International laboratory centre for a 

period of four months. 

To find out the correlation between the transfusions transmitted diseases and blood groups and 

the seroprevalence of HIV, HBV, HCV & syphilis among the apparently healthy human blood 

donors.  

 All voluntary and replacement donors reporting to the blood bank were screened for HIV-1 & 2, 

HBsAg, HCV and Syphilis. Anti–HIV -1 & 2, HBsAg & anti - HCV was tested using the 

appropriate Enzyme–linked immunosorbent assay (ELISA) technique using micro–elisa kit. The 

seropositive samples were again tested on ELISA kits of RFCL for further confirmation & ruling 

out any false positive or false negative results. The rapid plasma regain (RPR) test was used for 

estimation of syphilis infection. 

The data entry was carried out using Microsoft office excel worksheet and was analysed by 

percentage and comparison. 

The study was done on the samples of 500 apparently healthy human blood donors and it was 

found that “yes”, there does seem to be a preference of a particular infection to a particular blood 

group , Seroprevalence of HIV (10%), HCV (25%), HBsAg (20%) and syphilis (10%) was 

detected. 

. In the study done it was also noted - that the Rh NEGATIVE blood groups were more prone to 

TTIs. Blood group A negative was more prone to TTIs with HIV, HBsAg and VDRL while 

blood group B negative was more affected by HCV. 

Seroprevalence of these infections shows that routine screening is a must for blood and blood product safe 

transfusion.  
Do negative blood groups predispose to TTIs? A finding which makes us thinks…. 
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 الخلاصة
باعتبار الدم ھو الناقل . ویتم إجراؤه بشكل روتیني في بنوك الدم. فحص الدم الشامل ھو أمر إلزامي للأمراض المنقولة بھ

ویمكن تقلیل ھذه . ة المكتسب، والزھري وأمراض أخرى كثیرةالرئیسي لالتھاب الكبد الوبائي بي، وسي، ومرض نقص المناع

.المخاطر بالاختیار الفعال للمتبرعین وفحصھم  

تھدف ھذه الدراسة لإیجاد العلاقة بین الأمراض المنقولة بالدم وفصائل الدم ومعدل انتشار التھاب الكبد الوبائي بي، وسي 

.دم الأصحاءومرض نقص المناعة المكتسب والزھري في متبرعین ال  

جمیع المتبرعین الطوعیین وغیر . اشھرمركزي خلال أربعة ال القوميعمل مالتم إجراء ھذه الدراسة الاسترجاعیة في بنك الدم ب

، والتھاب الكبد الوبائي بي، والتھاب الكبد  2و  1الطوعیین الذین قدموا لبنك دم تم فحصھم لمرض نقص المناعة المكتسب 

  ا، تم إعادة فحص النتائج الإیجابیة بإعادة فحصھا باستخدام كواشف أخرى للتأكید واستثناء قنیة الإلایزت الوبائي سي باستخدام

.ار بي ار لتقیم الاصابة بمرض الزھري  وتم استخدام فحص .النتائج الخاطئة  

.نةة والمقارلیلھا باستخدام النسبتم إدخال البیانات باستخدام برنامج الإكسل من شركة مایكروسوفت وتم تح  

. عینة من المتبرعین الأصحاء وقد تم إیجاد علاقة تفضیل بین بعض الأمراض المعدیة وفصائل الدم 500تم إجراء الدراسة في 

%) 20(، التھاب الكبد الوبائي بي %)25(، التھاب الكبد الوبائي سي %)10(معدل انتشار مرض نقص المناعة المكتسب 

%).10(ومرض الزھري   

. اكثر عرضة للامراض المنقولة بالدم  سالبھ العامل الریصيراسة تمت ملاحظة ان فصایل الدم خلال الد  

بینماكانت ,اي اكثر  عرضة لمرض نقص المناعة المكتسب والتھاب الكبد الوبایي بي ومرض الزھري  السالبةفصیلة الدم 

  فصیلة الدم بي السالبة اكثر عرضة للاصابة بالتھاب الكبد الوبایي سي 

.معدل انتشار ھذه الأمراض أظھرت وجوب إجراء الفحوص بشكل روتیني للدم المنقول وجمیع مشتقاتھ من أجل نقل آمن  

           ....ھل تعتبر الفصائل السالبة أكثر عرضة للأمراض المنقولة بالدم؟ نتیجة تجعلنا نعید التفكیر 
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