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Кан донорлору

Киришүү. Дүйнөдө гепатит Е вирусун (ВГЕ) жуктуруунун көпчүлүк

учурлары булганган суудан же тамак-аштан улам болот. Ошондой эле

донорлордон кан куюу аркылуу ВГЕ жугушу көбөйүүдө. Жыл сайын

дүйнө жүзү боюнча ВГЕ инфекциясынын 20 миллионго жакын учуру

катталат, алардын ичинен болжол менен 3,3 миллион адамда симптом-

дор бар жана 56,600 учур өлүмгө алып келет. Дүйнө калкынын ара-

сында гепатит Е серологиялык таралышынын өсүшүн эске алганда,

трансфузияга эң муктаж болгон бейтаптарда олуттуу клиникалык ке-

сепеттерге алып келиши мүмкүн. ВГЕ скринингдин зарылдыгы өнүгүп

келе жаткан жана өнүккөн өлкөлөр үчүн актуалдуу, маанилүү жана

коомдук-саламаттыкты сактоо маселеси болуп калат. 

Изилдөөнүн максаты ВГЕ таралышын аныктоо жана Казакстандагы

кан донорлорунун арасында тобокелдик факторлорун аныктоо болгон.

Баалоо донордук кан плазмасында ВГЕ генетикалык материалын

текшерүү жана ага байланыштуу тобокелдиктерди талдоо жолу менен

жүргүзүлдү.

Материалдар жана методдор. Донорлордун кан үлгүлөрү ВГЕ РНК

ПЧР менен автоматташтырылган Анализатордо 6800 (ТКЧ., Стамбул,

Түркия) 6 үлгү бириктирүү менен. Изилдөө лабораториялык тесттерди

жана социологиялык сурамжылоолорду колдонуп, гепатит Е оорусу-

нун таралышын ар тараптуу түшүнүүгө мүмкүндүк берди. 

Натыйжалары. 6147 донордун кан үлгүлөрү текшерилди (бир жыл-

дагы жалпы донорлордун 6,8%). Казакстандын түштүк, түндүк, батыш

жана Чыгыш аймактарындагы кан кызматынын мекемелеринин донор-

лорунан гепатит Е вирусунун РНК табылган жок.
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Жыйынтыгы. Бул изилдөөдө Казакстанда биринчи жолу дени сак

адамдардын арасында кан донорлору текшерилип, алардын демогра-

фиялык жана жүрүм-турум өзгөчөлүктөрү да изилденген. Алынган жы-

йынтыктар азыркы учурда Казакстандагы кан донорлорунун арасында

ВИЧ проблемасынын актуалдуулугунун жоктугун көрсөтүүдө. Бирок,

донордук кан скрининг стандартына ВГЕ маркерлерин киргизүү до-

нордук кан компоненттеринин коопсуздугун жогорулатат жана транс-

фузияга жараксыз кан компоненттеринин эсептен чыгарылышына

алып келет, бул дагы каржылык жоготууларга алып келет.

ИНФОРМАЦИЯ О СТАТЬЕ РЕЗЮМЕ

Скрининг генома вируса гепатита Е среди доноров крови: выводы из исследования

в Казахстане

Т.Н. Савчук 1, Е.Н. Гринвальд 1, С.А. Абдрахманова 1, Д.М. Имашпаев 1, К.Х. Жангазиева 1, 

С.Б. Саусакова 2
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Введение. Большинство случаев инфекций вирусом гепатита Е (ВГЕ)

в мире происходят из-за загрязненной воды или продуктов питания.

Также наблюдается рост случаев передачи ВГЕ через переливание

крови от доноров. Ежегодно в мире регистрируется около 20 миллио-

нов случаев инфекции ВГЕ, из которых у примерно 3,3 миллиона че-

ловек наблюдаются симптомы, а 56 600 случаев заканчиваются

летальным исходом. Учитывая растущую серологическую распростра-

ненность гепатита Е среди населения мира может приводить к серьез-

ным клиническим последствиям у пациентов, которым наиболее

необходима трансфузия. Необходимость скрининга на ВГЕ становится

актуальной, значительной и общественно-здравоохранительной про-

блемой, как для развивающихся, так и для развитых стран. 

Целью исследования являлось определение распространенности ВГЕ

и выявление факторов риска среди доноров крови в Казахстане. Оценка

проводилась путем тестирования генетического материала ВГЕ в

плазме донорской крови и анализа сопутствующих рисков.

Материалы и методы. Образцы крови доноров тестировались на РНК

ВГЕ с помощью ПЦР на автоматическом анализаторе Cobas 6800

(Roche Diagnostics Ltd., Стамбул, Турция) с объединением 6 образцов.

В исследовании применялись как лабораторные тесты, так и социоло-

гические опросы, что обеспечивает всестороннее понимание распро-

страненности гепатита Е. Был разработан опросник для определения

социодемографических характеристик и привычек питания доноров. 

Результаты.  Были исследованы образцы крови 16147 доноров (6,8%

от общего числа доноров за год). У доноров из учреждений службы

крови Южного, Северного, Западного и Восточного регионов Казах-

стана не было обнаружено РНК вируса гепатита Е. Данный факт сви-

детельствует об эффективности мер по скринингу и безопасности,

реализованных в учреждениях крови Казахстана.

Выводы. В данном исследовании впервые в Казахстане был проведен

скрининг доноров крови на ВГЕ среди здоровых людей, а также из-

учены их демографические и поведенческие характеристики. Получен-

ные результаты показывают отсутствие актуальности проблемы ВГЕ

среди доноров крови в Казахстане в настоящее время. Тем не менее,

включение маркеров ВГЕ в стандарт скрининга донорской крови по
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вышает безопасность компонентов донорской крови и приводит к уве-

личению числа списаний компонентов крови, непригодных для пере-

ливания, что также вызывает финансовые потери.

Screening for hepatitis E virus genome in blood donors: insights from a study in 

Kazakhstan

T.N. Savchuk 1, E.N. Grinwald 1, S.A. Abdrakhmanova 1, D.M. Imashpaev 1, 

K.Kh. Zhangazieva 1, S.B. Sausakova 2

1 The republican state enterprise on the right of economic management “Scientific and Production Center for Transfu-

siology” of the Ministry of Health, 
2 Non-profit joint-stock company "Astana Medical University", 
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Introduction. The majority of hepatitis E virus (HEV) infections worldwide

are due to contaminated water or food sources. There is also a rising inci-

dence of HEV transmission through blood transfusions from donors. Annu-

ally, approximately 20 million cases of HEV infection are reported globally,

with symptoms in about 3.3 million individuals and 56,600 fatalities. Given

the increasing serological prevalence of hepatitis E, which can lead to serious

clinical consequences for patients who most need transfusions, HEV screen-

ing is becoming a significant public health issue in both developing and de-

veloped countries. The aim of the study was to determine the prevalence of

hepatitis E virus and identify risk factors among blood donors in Kazakhstan.

The assessment was carried out by testing HEV genetic material in donor

plasma and analyzing associated risks.

Materials and Methods. Donor blood samples were tested for HEV RNA

using PCR on the Cobas 6800 automatic analyzer (Roche Diagnostics Ltd.,

Istanbul, Turkey), with the combination of 6 samples. Both laboratory tests

and sociological surveys were used in the study to provide a comprehensive

understanding of the prevalence of hepatitis E. A questionnaire was devel-

oped to assess the socio-demographic characteristics and dietary habits of

the donors.

Results. Blood samples from 16,147 donors (6.8% of the total number of

donors for the year) were examined. No HEV RNA was detected in donors

from blood service institutions in the Southern, Northern, Western, and East-

ern regions of Kazakhstan. This finding indicates the effectiveness of screen-

ing and safety measures implemented in Kazakhstan's blood institutions.

Conclusions. For the first time in Kazakhstan, a screening of blood donors

for HEV among healthy individuals was conducted, and their demographic

and behavioral characteristics were studied. The results show that HEV is

not currently a significant issue among blood donors in Kazakhstan. How-

ever, including HEV markers in the blood donor screening standard enhances

the safety of blood components but leads to an increase in the number of

blood components discarded as unsuitable for transfusion, which also results

in financial losses.

Введение

Инфекция вирусом гепатита E (ВГЕ) составляет

большинство случаев по всему миру, и документи-

рованные случаи передачи через трансфузию крови

постепенно увеличиваются [1-2]. Ежегодно в мире

регистрируется около 20 миллионов случаев инфек-

ции ВГЕ, с симптомами у приблизительно 3,3 мил-

лионов человек и 56 600 летальными исходами. 
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Исследования из Японии, Великобритании, Фран-

ции, Швеции, Германии, США, Испании, Дании и

Швейцарии показали, что загрязненные ВГЕ компо-

ненты крови могут приводить к острым и хрониче-

ским инфекциям [3-18]. Первые прямые доказатель

ства передачи ВГЕ через трансфузию крови были за-

фиксированы в Японии, а затем во Франции и Вели-

кобритании, что подтвердило идентичность геном

ной последовательности ВГЕ у донора и получателя

[19-20].  

Учитывая увеличивающуюся серопреваленцию

ВГЕ в мировой популяции и его тяжелые клиниче-

ские последствия для получателей трансфузий, край

не важно проведение скрининга ВГЕ в донорской

крови [21]. Национальные политики скрининга кро

ви должны включать обязательные требования по

обнаружению трансфузионно-передаваемых инфек-

ций во всех единицах цельной крови, обеспечивая

безопасность получателей и исключая риски пере-

дачи от доноров [22]. Несколько развитых стран,

включая Ирландию, Великобританию, Японию, Ни-

дерланды и Германию, уже внедрили обязательный

национальный скрининг донорской крови на нали-

чие ВГЕ РНК для снижения рисков передачи [23].

Греция, Португалия, Италия и другие европейские

страны в настоящее время оценивают подобные

меры [23].

Целью исследования является определение рас-

пространенности ВГЕ и выявление факторов риска

среди доноров крови в Казахстане. 

Материалы и методы

В 2022 году в Научно-производственном центре

трансфузиологии Министерства здравоохранения

Республики Казахстан было проведено поперечное

исследование изучения распространения ВГЕ. 

Критерии включения в исследование доноров

крови: возраст 18 лет и старше, отсутствие истории

донорства крови за последние 3 месяца, вес более 50

кг, с отрицательными результатами тестирования на

инфекции.

Пробы крови доноров были исследованы на на-

личие РНК ВГЕ методом ПЦР на автоматическом

анализаторе Cobas 6800 (Roche Diagnostics Ltd.,

Стамбул, Турция) путем объединения 6 образцов.

Статистический анализ проводился с использо-

ванием программного обеспечения R (версия 4.2.2,

США, 2022). 

Результаты

Проанализированы пробы крови 16147 (6.8% от

общего числа доноров в год по республике) доноров

крови. Ни у одного донора крови не было обнару-

жено РНК вируса гепатита Е (табл. 1).

В социологическом исследовании, которое про-

водилось для получения информации о социодемо-

графических и поведенческих характеристиках

участвовали 2249 доноров крови. 

Большинство доноров крови были в возрастных

группах 25-34 и 35-44 лет (807 и 606 участников),

средний возраст - 34.7 лет. В основном из всех воз-

растных групп большинство составили лица казах-

ской национальности, их доля варьировалась от

84.3% до 89.5%, также они проживали в городе.

Большую долю доноров составили женщины (60.

0%), казахской национальности (87.4%), которые ро-

дились (67.0%) и проживают в городе (97.6%) и ра-

ботающие (84.0%). Основная сфера деятельности

участников: здравоохранение, архитектура и инже-

нерия (31.8%), с животноводством связаны менее 2%

доноров. 

99% респондентов потребляют мясные продукты,

причем более 90% участников потребляют говядину

или курицу, более 70% употребляют баранину или

рыбу, а только 24% потребляют мясо лошади. Водо-

снабжение в домах и на рабочих местах участников

было централизованным (91.3% и 85.0%). Респон-

денты также сообщили, что в основном пьют фильт-

рованную воду (84.6%) или бутилированную воду

(32.7%).

При сравнении демографических и поведенче-

ских характеристик по полу, мы не обнаружили ка-

чественных различий. Средний возраст мужских и

женских доноров был схож (34.3 лет и 35.2 лет).

Доля занятых не значительно отличалась между

мужчинами и женщинами (86.7% и 80.1%), трудовой

стаж (9.75 лет и 8.6 лет). Большинство мужских до-

норов работали в секторе архитектуры и инженерии

(23.3%), в то время как женщины работали в сфере

здравоохранения (21.8%). Независимо от пола, до-

норы в основном потребляли мясные продукты, в

частности говядину, курицу и рыбу. Респонденты

обоих полов также указали, что в основном потреб-

ляют фильтрованную или бутилированную воду.

Также мы сравнили демографические и поведенче-

ские характеристики доноров по этнической принад-

лежности.

Среди доноров казахской национальности пре-

обладали женщины (61.2%). Доноры почти не от-

личались по возрасту, месту рождения и месту

проживания, трудовому стажу и проценту профес-

сий, связанных с животноводством. Независимо от

национальности, доноры в основном потребляли го-

вядину, курицу и рыбу. Респонденты других нацио-

нальностей чаще употребляли свинину (56.5%). Все

доноры в основном потребляют фильтрованную или

бутилированную воду. Лиц казахской национально-

сти, употребляющих мясо лошади, немного выше,

чем другие национальности (24.6% и 17.3%). 
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Таблица 1. Количество доноров, протестированных на ВГЕ по регионам Республики Казахстан

Table 1. Number of donors tested for HEV by regions of the Republic of Kazakhstan
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Обсуждение

В данном исследовании не было обнаружено ни

одного донора с РНК ВГЕ из учреждений крови во

всех регионах Казахстана. Это свидетельствует об

эффективности мер по скринингу и безопасности,

реализованных в учреждениях крови Казахстана.

Социологический опрос выявил, что средний воз-

раст доноров крови составил 34.7 лет, это указывает

на активное участие молодого населения в до-

норстве крови в Казахстане. Большинство доноров

были женщинами, что согласуется с аналогичными

тенденциями, выявленными в других исследованиях

[24, 25]. По литературным данным заболеваемость

среди молодежи ниже, чем у взрослых, и уровень

инфицирования выше у мужчин по сравнению с

женщинами [26, 27]. Этот гендерный разрыв может

быть обусловлен различными факторами, включая

социальные нормы, культурные убеждения и альт-

руистические мотивы.

Понимание основных причин этих гендерных

различий может помочь разработать целевые стра-

тегии для поощрения большего участия мужчин в

компаниях по донорству крови [28, 29].

Этническая принадлежность играла значитель-

ную роль в демографическом составе доноров

крови, большинство из которых были казахской на-

циональности. Этот вывод указывает на сильное

чувство гражданской ответственности у казахстан-

цев по отношению к донорству. Культурные и этни-

ческие факторы требуют дальнейшего изучения для

обеспечения инклюзивных и справедливых практик

донорства крови.

Также исследование показало, что большинство

доноров крови родились и проживают в городских

районах. Данный факт может быть объяснен более

лучшим доступом к медицинским учреждениям и

проведением информационных компаний в город-

ских центрах.

В исследовании более активными участниками

были доноры из сфер здравоохранения, архитектуры

и инженерии, что свидетельствует о их высоком

уровне осведомленности и участия в социальных

благотворительных мероприятиях.

Исследование показало, что почти все доноры

крови употребляют мясные продукты, в основном

говядину и курицу. Среди доноров казахской нацио-

нальности замечен более высокий процент потреб-

ления мяса лошади. Это отражает культурные

предпочтения и пищевые привычки, характерные

для определенных групп населения в Казахстане

[30].

Большинство участников потребляют фильтро-

ванную или бутилированную воду, что подчеркивает

предпочтение безопасных источников питьевой

воды. 

У исследования есть несколько сильных сторон.

Оно включало большое число доноров крови, что

обеспечило значительный объем выборки для ана-

лиза. Это повышает статистическую мощность и до-

стоверность полученных результатов. Также в ис

следовании использовались как лабораторные тесты,

так и социологические опросы, что позволило полу-

чить комплексное понимание распространенности

гепатита Е и социодемографических характеристик

доноров крови.

Однако следует учитывать некоторые ограниче-

ния исследования. Оно основано на самостоятель-

ной отчетности данных, которая может быть под

вержена искажению из-за памятных или социально

желательных ответов. 

Исследование не рассматривало конкретных при-

чин низкого потребления мяса лошади среди доно-

ров или исследование потенциальных культурных

или личных предпочтений.

Заключение

Впервые в Республике Казахстан проводится

скрининг доноров крови на наличие РНК гепатита Е

для определения его распространенности среди здо-

ровых людей. В данном исследовании РНК гепатита

Е не было обнаружено. Однако был проведен только

один отбор доноров для исследования, что может не

учитывать транзитное присутствие гепатита Е в ор-

ганизме в течение периода заболевания. Этот факт

мог значительно повлиять на результаты исследова-

ния.
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