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За� останні� десятиліття� в� У³раїні,� я³� і� в� ÀсьомÀ
світі,� неÀхильно� збільшÀється� потреба� лі³Àвальних
за³ладів� À� ³омпонентах� і� препаратах� донорсь³ої
³рові.� А³тÀальними� стали� проблеми� донорства,
інфе³ційної� безпе³и� донорсь³ої� ³рові� та� її� ³омпо-
нентів,� впровадження� в� за³ладах� слÀжби� ³рові
новітніх� техноло�ій� з� перероб³и� донорсь³ої� плаз-
ми� на� біопрепарати� та� їх� вірÀс-іна³тивація� [1].

Однією� з� важливих� проблем� сÀчасної� транс-
фÀзіоло�ії� є� небезпе³а� передачі� інфе³ційних� за-
хворювань� через� ³ров,� її� ³омпоненти� та� препара-
ти,� ви�отовлені� з� донорсь³ої� плазми.� До� них� на-
лежать� та³� звані� �емотрансмісивні� інфе³ції,
зо³рема� ВІЛ-інфе³ція,� �епатити� В� і� С,� сифіліс� та
інші� захворювання.

Безпе³а� проведення� ³омпонентної� �емотранс-
фÀзійної� терапії� насамперед� базÀється� на� я³ості
відборÀ� донорів� і� дослідженні� донорсь³ої� ³рові� на
специфічні�мар³ери�вірÀсних�та�інших�інфе³цій�[2].

Нами� проаналізовані� резÀльтати� тестÀвання
донорсь³ої� ³рові� на� наявність� мар³ерів� збÀдни³ів
трансмісивних� інфе³цій� та� їх� поширеність� серед
донорів� À� 2006� р.

Ìàòåð³àëè ³ ìåòîäè
Матеріалами�для�аналізÀ�поширеності�трансмісив-

них� інфе³цій�серед�донорів�У³раїни�бÀли�звіти�облас-
них�станцій�(Центрів)�переливання�³рові�за�2006�р.�та
дані�власних�досліджень.

Мар³ери�ВІЛ-інфе³ції�визначали�за�допомо�ою�ве-
рифі³аційних� досліджень�методом� імÀноферментно�о
аналізÀ� (ІФА).� Підтвердження� позитивних� резÀльтатів

с³ринін�ових�досліджень�отримÀвали�методами�ІФА�та
імÀноблотÀ�із�³онтрольних�лабораторій.�Наявність�мар-
³ерів��епатитів�В�і�С�визначали�за�даними�повторно�по-
зитивних�резÀльтатів�в�ІФА,�а�сифілісÀ�–�при�повторній
серопозитивній�відповіді�в�ІФА�та�³омпле³сі�сероло�іч-
них�реа³цій�(КСР).

Ðåçóëüòàòè äîñë³äæåíü òà ¿õ îáãîâîðåííÿ
У�2006�р.�в�за³ладах�слÀжби�³рові�У³раїни�бÀло

обстежено�на�ВІЛ-інфе³цію,� �епатит�В,� �епатит�С� і
сифіліс� 822� 015� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові,� з� я³их
56� 284� (6,8� %)� –� платних� (а³тивних)� донорів� і
765� 731(93,2�%)� –� безоплатних� (донорів� резервÀ).

С±ринін��зраз±ів�донорсь±ої�±рові�на�наявність
антитіл�до�ВІЛ

ВІЛ-інфе³ція/СНІД� набÀла� за�розливо�о� епі-
демічно�о�поширення.�За�даними�е³спертів�ВООЗ,
більше� 1�%� населення� У³раїни� є� ВІЛ-інфі³овани-
ми.� У� �лобальномÀ�масштабі� ВІЛ/СНІД� вийшла� на
четверте�місце�серед�причин�смерті�[3,�4].�У�стрÀ³-
тÀрі� �рÀп� ризи³À� підвищеної� захворюваності� на
ВІЛ-інфе³цію� в� У³раїні� понад� 60� %� займають
ін’є³ційні� нар³омани,� росте� відсото³� інфі³ованих
статевим� шляхом,� збільшÀється� ³іль³ість� ВІЛ-
інфі³ованих� новонароджених� дітей.� За� останні
ро³и� в� У³раїні� зареєстровано� низ³À� випад³ів� за-
раження� хворих� на� ВІЛ-інфе³цію� через� трансфÀзії
³омпонентів� донорсь³ої� ³рові.� ЗастосÀвання� ви-
со³оінформативних�тест-систем�з�по³азни³ом�чÀт-
ливості� 100�%� і� специфічності� близь³о� 100�%� є
основним� завданням� за³ладÀ� слÀжби� ³рові� для
інфе³ційної� безпе³и� донорсь³ої� ³рові� та� її� ³омпо-
нентів.

У�2006�р.�для�діа�ности³и�ВІЛ-інфе³ції�в�У³раїні
ви³ористовÀвалися� тест-системи� чотирьох� фірм-
виробни³ів.

Кіль³ість� проведених� досліджень� донорсь³ої
³рові� на� наявність� антитіл� до� ВІЛ� з� ви³ористан-
ням� тест-систем� різних� виробни³ів� представлено
в� таблиці�1.
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Таблиця�1

С³ринін��донорсь³ої�³рові�на�наявність�мар³ерів��емотрансмісивних�інфе³цій�(2006�р.)

Кіль³ість�проведених�досліджень�
Назва�тест-системи,�фірма-виробни³� n�

абс.�число� %�
ІФА�ВІЛ�1/2�
DIA-HIV�1/2�«Діапроф�Мед»�(У³раїна)��

36� 797�396� 97,0�

Genscreen�HIV�1/2�(Франція)� 3� 15�814� 1,9�
ИФА-АНТИ-HIV�1+2�«Диа�ностичес³ие�системы»�(Росія)� 4� 8�196� 1,0�
ELISA�000�(Корея)� 1� 609� 0,1�

В
ІЛ
�

Всьо�о� 44� 822�015� -�
ДІА-НВV�«Діапроф�Мед»�(У³раїна)� 37� 792�439� 98,2�
ІФА�HВsAg,�«Диа�ностичес³ие�системы»�(Росія)� 11� 14�801� 1,8�

Н
В
V
�

Всьо�о� 48� 807�240� -�
ДІА-НСV�«Діапроф�Мед»�(У³раїна)� 39� 790�665� 97,5�
ІФА-АНТИ-НСV�„Диа�ностичес³ие�системы»�(Росія)� 11� 18�433� 2,3�
Vitrotest�(У³раїна)� 2� 1�624� 0,2�Н

С
V
�

Всьо�о� 42� 810�722� -�
ДІА�Syph�«Діапроф�Мед»�(У³раїна)� 25� 765�239� 94,9�
ДІА�Syph�«Діа�ностичес³ие�системы»�(Росія)� 3� 17�098� 2,1�
КСР� -� 24�221� 3,0�

с
и
ф
іл
іс
�

Всьо�о� 28� 806�558� -�

Приміт³а�(тÀт�і�далі).�n�–�³іль³ість�ви³ористаних�серій�тест-систем�(абс.�число).

Основна�маса� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові� обсте-
жÀвалась� на� вітчизняних� тест-системах�фірми-ви-
робни³а� «Діапроф�Мед»� –� 97,0�%� (У³раїна),� з� ви-
³ористанням� 36� серій� діа�ности³ÀмÀ� і� лише� 3,0�%
на�францÀзь³их,� російсь³их� і� ³орейсь³их� тест-си-

стемах.�Кіль³ість�первинно-,�повторно-�та� істинно-
позитивних� ВІЛ-зраз³ів� донорсь³ої� ³рові,� отрима-
них� в� ІФА� на� тест-системах� різних� фірм-вироб-
ни³ів,� представлено� в� таблиці� 2.

Таблиця� 2

Кіль³ість�первинно-,�повторно-�та�істинно-позитивних�ВІЛ-зраз³ів�³рові,�отриманих�в�ІФА
на�тест-системах�різних�фірм-виробни³ів�(2006�р.)

Кіль³ість�проведених�досліджень�
Первино- 
позитивних�

Повторно-�
позитивних�

Тест-система,�виробни³� n��

абс.�число� %� абс.�число� %�

ІФА�ВІЛ�1/2�
DIA-HIV�Ѕ�«Діапроф�Мед»�(У³раїна)��

797�396� 7�814� 1,0� 5�125� 0,6�

Genscreen�HIV�1/2�(Франція)� 15�814� 77� 0,5� 55� 0,3�
ИФА-АНТИ-HIV�1+2�«Диа�ностичес³ие�системы»�(Росія)� 81�96� 99� 1,2� 46� 0,6�
ELISA�000�(Корея)� 609� Даних�немає�

В
ІЛ
�

Всьо�о� 822�015� 7�990� -� 5�226� -�
ДІА-НВV«Діапроф�Мед»�(У³раїна)� 792�439� 13�297� 1,7� 9�253� 1,2�
ІФА�HBsAg�«Диа�ностичес³ие�системы»(Росія)� 14�801� 318� 2,1� 267� 1,8�

Н
В
V
�

Всьо�о� 807�240� 13�615� -� 9�520� -�
ДІА-НСV�«Діапроф�Мед»(У³раїна)� 790�665� 20�444� 2,6� 17�223� 2,2�
ІФА-АНТИ-НСV�«Диа�ностичес³ие�системы»�(Росія)� 18�433� 1�114� 6,0� 801� 4,3�
Vitrotest�(У³раїна)� 1�624� 57� 3,5� 52� 3,2�Н

С
V
�

Всьо�о� 810�722� 21�615� � 18�076� �
ДІА�Syph�«Діапроф�Мед»(У³раїна)� 765�239� 9�535� 1,2� 8�150� 1,0�
ДІА�Syph�«Діа�ностичес³ие�системы»�(Росія)� 17�098� 314� 1,8� 216� 1,3�
КСР� 24�221� 91� 0,4� 86� 0,3�

с
и
ф
іл
іс
�

Всьо�о� 806�558� 9�940� -� 8�452� -�
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Кіль³ість� несправжньо-позитивних� резÀльтатів
на� тест-системах� фірм-виробни³ів� становить:
Genscreen�HIV� (Франція)� –� 0,05�%;�ИФА-АНТИ-HIV
1+2� «Диа�ностичес³ие� системы»� (Росія)� –� 0,35�%;
ІФА�ВІЛ�1/2� та�DIA-HIV�Ѕ� «Діапроф�Мед»� (У³раїна)
–�0,52�%.

По³азни³� специфічності� тест-систем� с³ладає:
Genscreen�HIV� (Франція)�–�99,9�%,� ІФА�ВІЛ�1/2� та
DIA-HIV� 1/2� «Діапроф�Мед»� (У³раїна)� –� 99,5�%,
ИФА-АНТИ-HIV� 1+2� «Диа�ностичес³ие� системы»
(Росія)� –� 99,6�%.

Під� час� обстеження� донорів� бÀло� виявлено
1�017�ВІЛ-інфі³ованих,�що�становить�0,12�%,�з�я³их
19� платних� (0,03�%)� та� 998�безоплатних� (0,13�%).
Поширеність� ВІЛ� серед� платних� і� безоплатних
донорів� дорівнює� відповідно� 33,8� і� 103,3� на
100�000� донацій.� Середній� по³азни³� поширеності
ВІЛ�серед�донорів�У³раїни�À�2006�р.�становив�123,7
на� 100�000� донацій.

Найвищі� по³азни³и� поширеності� ВІЛ-інфе³ції
серед�донорів�зареєстровано�À�Дніпропетровсь³ій,
Донець³ій,� Київсь³ій,� Ми³олаївсь³ій,� Кірово-
�радсь³ій,� Одесь³ій� областях.� Найнижчі� по³азни-
³и� поширеності� ВІЛ-інфе³ції� серед� донорів� À� Тер-
нопільсь³ій,� За³арпатсь³ій� областях.

В� У³раїні� щорічно� спостері�ається� зростання
по³азни³а� поширеності� ВІЛ-інфе³ції� серед� осіб,
я³і� виявили� бажання� стати� донорами.

С±ринін��донорсь±ої�±рові�на�наявність�мар±ерів
�епатит¾�В�(HBsAg)

Гепатит�В�є�однією�з�найа³тÀальніших�проблем
я³� інфе³толо�ії,� та³� і� трансфÀзіоло�ії.� Це� пов’яза-
но� не� тіль³и� з� досить� тяж³им� перебі�ом� хвороби,
але� з� хронізацією� її� À� 6-10�%� дорослих� та� À� 70-
90 %�дітей�першо�о�ро³À�життя�з�подальшою�ево-
люцією� хвороби� À� цироз� печін³и� та� �епатоцелю-
лярнÀ� ³арциномÀ.� В� У³раїні� зареєстровано� близь-
³о� 1 млн� хворих� на� хронічний� �епатит� В,� я³і� є
джерелом�збÀдни³а�для�оточÀючих�[3,�4].�Виявлен-
ня�мар³ерÀ� �епатитÀ�В� À�донора�є� запобіжним�за-
ходом� до� розповсюдження� цієї� інфе³ції� через� до-
норсь³À� ³ров� та� її� деривати.

Лабораторії� імÀноло�ії� за³ладів� слÀжби� ³рові
У³раїни� для� с³ринін�À� донорсь³ої� ³рові� на� на-
явність�HBsAg�À�2006�р.� ви³ористовÀвали� тест-си-
стеми�двох�фірм-виробни³ів.�На�тест-системах�ДІА-
НВV�фірми� «Діапроф�Мед»� (У³раїна)� бÀло� прове-
дено� 98,2�%� досліджень� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові
з� ви³ористанням� 37� серій� діа�ности³ÀмÀ;� на� тест-
системах� ІФА�HBsAg,� «Диа�ностичес³ие� системы»
(Росія)� бÀло� обстежено� 1,8�%� зраз³ів� донорсь³ої
³рові� з� ви³ористанням� 11� серій� (табл.� 1).� Віднос-

на� ³іль³ість� повторно-позитивних� резÀльтатів� в
ІФА,� я³і� збі�лися� з� первинно-позитивними� при
роботі�з�тест-системами�«ДІА-НВV»�фірми�«Діапроф
Мед»(У³раїна),� становить� 69,6�%,� а� при� роботі� з
тест-системами� ІФА�HBsAg�фірми� «Диа�ностичес-
³ие�системы»(Росія)� –� 84,0�%� (табл.�2).

На� наявність� HBs� анти�енÀ� бÀло� обстежено
807�240� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові,� з� я³их� 56�309
(7,0�%)�взяті�від�платних�донорів�і�750�931�(93,0 %)
від� безоплатних.� Виявлено� 9�520� (1,2�%)� –� серо-
позитивних�зраз³ів,�з�я³их�210�(0,4�%)�серед�плат-
них� донорів� та� 9�310� (1,2�%)� –� серед� безоплат-
них.�Поширеність� �епатитÀ�В� серед�платних� і� без-
оплатних� донорів� становила� відповідно� 373� і
1239,8� на� 100�000� донацій.� Середній� по³азни³
поширеності�носійства�вірÀсÀ��епатитÀ�В�серед�до-
норів�У³раїни�À�2006�р.�становив�1179,3�на�100�000
донацій.�Найвищі�по³азни³и�поширеності�мар³ерів
�епатитÀ�В� серед� донорів� зареєстровано� À� За³ар-
патсь³ій,� Кірово�радсь³ій,� Івано-Фран³івсь³ій,
Одесь³ій,� Ми³олаївсь³ій,� Чернівець³ій� областях;
найнижчі� –� À� Волинсь³ій,� Рівненсь³ій,� СÀмсь³ій
областях.

С±ринін��донорсь±ої�±рові�на�наявність�антитіл
до�вір¾с¾��епатит¾�С

А³тÀальною�проблемою� трансфÀзіоло�ії� є� вияв-
лення� в� ³рові� донора�антитіл�до� вірÀсÀ� �епатитÀ�С.
Гепатит� С� дÀже� часто� називають� «ла�ідним� вбив-
цею»,� маючи� на� Àвазі� ле�³ий� перебі�� хвороби� в
�острій� стадії,� з� висо³ою� хронізацією� процесÀ
(80 %).� У� світі,� за� даними�різних� е³спертів,� зареє-
стровано� від� 150�до� 500�млн� хворих� на� �епатит�С,
в� У³раїні� та³а� реєстрація� почалася� лише� з� 2003 р.
[3,�4].�Гепатит�С�передається�парентеральним�шля-
хом,� існÀють� �рÀпи� людей� з� підвищеним� ризи³ом
зараження� цією� інфе³цією.� На� першомÀ� місці� –
ін‘є³ційні� нар³омани� та� ВІЛ-інфі³овані,� реципієнти
³омпонентів� і� препаратів� донорсь³ої� ³рові,� хворі,
я³і� перебÀвають� на� �емодіалізі� тощо.� Своєчасне
виявлення� антитіл� до� вірÀсÀ� �епатитÀ�С� À� ³рові� до-
нора� запобі�ає� зараженню� хворих� через� ³омпо-
ненти� та� препарати� плазми� донорсь³ої� ³рові.

Дослідження� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові� на� на-
явність� антитіл� до� вірÀсÀ� �епатитÀ� С� проводилося
методом� ІФА� з� ви³ористанням� с³ринін�ових� тест-
систем� трьох� фірм-виробни³ів:� власно�о� вироб-
ництва�–�97,7�%�і�лише�À�2,3�%�російсь³о�о�вироб-
ництва� (табл.� 1).

Кіль³ість� первинно-позитивних� зраз³ів� до-
норсь³ої� ³рові,� я³і� підтвердилися� я³� повторно-
позитивні� до� вірÀсÀ� �епатитÀ� С� на� тест-системах
ДІА-НСV� «Діапроф� Мед»(У³раїна),� становила
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84,2 %,� на� тест-системах� ІФА-АНТИ-НСV� „Диа�но-
стичес³ие� системы»� (Росія)� –� 71,9�%,� тоді� я³� при
застосÀванні� тест-систем� Vitrotest� (У³раїна)� –
91,2 %�(табл.�2).�На�наявність�антитіл�до�вірÀсÀ��е-
патитÀ�С�(HCV)�бÀло�обстежено�810�722�зраз³и�до-
норсь³ої� ³рові,� з� я³их� 56�765� (7,0� %)� взято� від
платних� донорів� і� виявлено� 372� особи� з� наявні-
стю�мар³ерів� �епатитÀ� С,� та� 753�957� (93,0�%)� від
безоплатних� –� виявлено� 17�704� осіб� з� наявністю
мар³ерів� �епатитÀ� С.� По³азни³� поширеності� вірÀ-
сÀ��епатитÀ�С�серед�платних�і�безоплатних�донорів
становив� відповідно� 655,3� і� 2348,1� на� 100�000
донацій.� Середній� по³азни³� поширеності� вірÀсÀ
�епатитÀ�С�серед�донорів�У³раїни�становить�2229,6
на� 100�000� донацій.� Найвищі� по³азни³и� пошире-
ності� вірÀсÀ� �епатитÀ�С� серед� донорів� зареєстро-
вано� À� За³арпатсь³ій,� Хмельниць³ій,� Кірово-
�радсь³ій,� Одесь³ій� областях;� найнижчі� –� À� Во-
линсь³ій,� СÀмсь³ій� областях� та� м.� Севастополь.

С±ринін��донорсь±ої�±рові�на�наявність�зб¾дни-
±а�сифіліс¾

Щоро³À� в� світі� реєстрÀється� близь³о� 12� млн
свіжих� випад³ів� сифілісÀ� [3].� СÀчасний� етап� про-
блеми� сифілісÀ� в� У³раїні� хара³теризÀється� не
тіль³и� висо³им�рівнем� захворюваності,� але� й� тим,
що� в� більшості� випад³ів� спостері�аються� прихо-
вані� та� нетипові� прояви� захворювання� з� резис-
тентністю� до� терапії.� Основними�фа³торами,�що
вплинÀли� на� зростання� захворюваності� в� У³раїні,
є� нар³оманія,� поширеність� проститÀції� серед�мо-
лоді,� незахищені� статеві� ³онта³ти,� ал³о�олізм.
Дослідження� зраз³ів� ³рові� донорів� на� мар³ери
сифілісÀ� є� обов’яз³овим� для� слÀжби� ³рові.� Серо-
ло�ічна� діа�ности³а� сифілісÀ� є� провідною� та
найбільш� достÀпною.�Широ³о� застосовÀються� ре-
а³ції� Вассермана� і� RPR� (rapid� plasma� regain)� тест,
³ардіоліпіновий� тест,� реа³ції� �ема�лютинації� (РГА)
та� мі³ропреципітації,� імÀнофлÀоресценції� та� ІФА.
Недавно� бÀла� введена� в� лабораторнÀ� пра³ти³À
за³ладів� слÀжби� ³рові� та� лі³Àвальних� Àстанов� (на-
³аз�МОЗ�У³раїни�№�467�від�23.09.2004�р.)�е³спрес-
діа�ности³а� сифілісÀ� на� імÀнохромато�рафічній
смÀзі.� Хромато�рафічні� е³спрес-тести� призначені
для� визначення� специфічних� антитіл� до� збÀдни-
³а� сифілісÀ� в� цільній� ³рові,� сироватці� або� плазмі
³рові.

С³ринін�� донорсь³ої� ³рові� на� наявність� збÀд-
ни³а�сифілісÀ�проводився�методом�ІФА.�БÀло�про-
тестовано�94,9�%�проб�донорсь³ої�³рові�з�ви³ори-
станням� 25� серій� тест-систем�ДІА� Syph� «Діапроф
Мед»� (У³раїна),� ДІА� Syph� «Діа�ностичес³ие� систе-
мы»�(Росія)�–�2,1�%�з�ви³ористанням�3�серій,�реш-

та�(3�%)�обстежÀвались�з�ви³ористанням�³омпле³-
сÀ� сероло�ічних� реа³цій� (КСР)� (табл.� 1).� За³лади
слÀжби� ³рові� У³раїни� À� 2006� р.� ви³ористовÀвали
для� виявлення� збÀдни³а� сифілісÀ� вітчизняні� тест-
системи� (94,9�%)� і� лише� 2,1�%� тест-системи� ро-
сійсь³о�о� виробництва� (табл.� 1).

Кіль³ість� первинно-позитивних� резÀльтатів,� я³і
підтвердилися� я³� повторно-позитивні,� становила
на� тест-системах� ДІА� Syph� «Діапроф�Мед»(У³раї-
на)�–�1,0�%,�ДІА�Syph�«Діа�ностичес³ие�системы»-
(Росія)�–�1,3�%,�методом�КСР�–�0,3�%�(табл.�2).�На
наявність� антитіл� до� збÀдни³а� сифілісÀ� бÀло� об-
стежено� 806�558� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові,� з� них
56�610� (7� %)� –� від� платних� донорів� та� 749�948
(93 %)� –� безоплатних.� Виявлено� 8�452� (1,05�%)
серопозитивних� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові,� з� я³их
209� від� платних� донорів� та� 8�243� À� безоплатних.
По³азни³�поширеності�сифілісÀ�серед�платних� і�бе-
зоплатних� донорів� становив� відповідно� 369,2� і
1099,1� на� 100�000� донацій.�Середній� по³азни³� по-
ширеності�сифілісÀ�серед�донорів�У³раїни�À�2006 р.
становив� 1047,9� на� 100�000� донацій.� Найвищі� по-
³азни³и� поширеності� сифілісÀ� серед� донорів� за-
реєстровано�À�Кірово�радсь³ій,�За³арпатсь³ій,�Чер-
нівець³ій� областях.� Найнижчі� по³азни³и� пошире-
ності� сифілісÀ� відмічено� серед�донорів�Волинсь³ої,
СÀмсь³ої,�Донець³ої� областей� та�м.�Севастополь.

Âèñíîâêè
1.� Відмічається� ріст� поширеності� �емотрансмі-

сивних� інфе³цій� серед� донорів� ³рові� У³раїни,� в
першÀ�чер�À�ВІЛ-інфе³ції,��епатитÀ�С,�сифілісÀ.�Ха-
ра³терне� ре�іональне� зростання� носіїв� в³азаних
інфе³цій� серед� донорів� (Дніпропетровсь³а,� До-
нець³а,� Ми³олаївсь³а,� Одесь³а� обл.).� ВірÀсоно-
сійство� �емотрансмісивних� інфе³цій� À� 3� рази
більше� À� безоплатних� донорів� порівняно� з� плат-
ними� донорами.

2.� Кіль³ість� несправжньо-позитивних� резÀль-
татів� –� визначення� антитіл� до� ВІЛ-1/2� при� роботі
з� тест-системами� ІФА�ВІЛ�1/2� і�DIA�HIV�1/2�фірми
„Діапроф�Мед»� (У³раїна)� с³ладає� 0,52�%;� ИФА-
АНТИ-НІV� «Диа�ностичес³ие� системы»(Росія)� –
0,35 %;�Genscreen� (Франція)� –� 0,05�%.

По³азни³� специфічності� –� визначення� антитіл
до�ВІЛ-1/2�становить�при�роботі�з�тест-системами
ІФА� ВІЛ� 1/2� і� DIA� HIV� 1/2� фірми� «Діапроф�Мед»
(У³раїна)�–�99,5�%;�ИФА-АНТИ-НІV� «Диа�ностичес-
³ие� системы»� (Росія)� –� 99,6�%;� SDP� (Франція)� –
99,9�%.

3.� Кіль³ість� повторно� позитивних� резÀльтатів
с³ринін�À� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові� на� наявність
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мар³ерÀ� вірÀсÀ� �епатитÀ� В� (НBsAg),� я³і� збі�лися� з
первинно� позитивними� при� застосÀванні� тест-си-
стем�ДІА-НВV�фірми�„Діапроф�Мед»�(У³раїна),�ста-
новить�69,6�%,�а�при�застосÀванні�тест-систем�ІФА
НВsAg� «Диа�ностичес³ие� системы»� (Росія)� –
84,0 %.

4.� Кіль³ість� повторно� позитивних� резÀльтатів
с³ринін�À� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові� на� наявність
антитіл� до� вірÀсÀ� �епатитÀ� С,� я³і� збі�лися� з� пер-
винно� позитивними� при� застосÀванні� тест-систем
ДІА-НСV�фірми�„Діапроф�Мед»�(У³раїна),�становить
84,2�%,�а�при�застосÀванні�тест-систем�ІФА–АНТИ-
НСV� «Диа�ностичес³ие� системы»(Росія)� –� 71,9�%.
Найефе³тивнішими� тест-системами� зі� с³ринін�À
вірÀсÀ��епатитÀ�С�є�тест-системи�Vitrotest�(У³раїна)
–�91,2�%.

5.� Відносна� ³іль³ість� первинно� позитивних
резÀльтатів� зраз³ів� донорсь³ої� ³рові� на� збÀдни³а
сифілісÀ,�я³і�підтвердилися�я³�повторно�позитивні,
становила� на� тест-системах�ДІА� Syph�фірми� «Діа-
проф�Мед»� (У³раїна)� –� 1,0�%,� а� на� тест-ситемах
ДІА�Syph�фірми�«Діа�ностичес³ие�системы»�(Росія)
–1,2�%,�за�допомо�ою�КСР�–�3,0�%.
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SUMMARY.�The�article�reviews�the�issue�of�incidence
of�blood�transmitted�infections�among�the�donors�of
Ukraine� and� efficiency� of� the� test-systems� of
different� producers� in� testing�donor�blood� for� the
presence�of�markers�of�blood-transmitted�infections.
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