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Tato pifehledova bakalafskd prace se veénuje problematice darcovstvi krve.
Charakterizuje soucasné darcovstvi a shrnuje trendy poslednich let. Jedna se o velmi
aktualni téma, jelikoz dobrovolnych darcti krve neustdle ubyva. Je zaméfena
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donation obstructions and reasons which leads to blood donators carrier ending.
Information was found out in the following reviewed periodicals: Transfuze dnes,
Transfuze a hematologie dnes and Casopis lékaiti Geskych. In electronic journals:
E-psychologie and Medicina pro praxi and on Cesky &erveny kiiz web pages,
Spole&nost pro transfuzni lékatstvi J. E. Purkyné and Ustav zdravotnickych informaci
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UvVOD

Tato bakalaiska prace je prehledova a vénuje se problematice déarcovstvi krve.
Jaké okolnosti, normy a doporuceni ovliviiuji souc¢asné darcovstvi? V uzsim slova
smyslu je soustfedéna na samotného darce krve. Jaky je darce krve v soucasnosti?
Cim jsou dérci k odb&ru motivovani a lze jejich motivaci n&jakym zptisobem ovlivnit?
Pro¢ nékteti v darcovstvi opakované pokracuji a jini této Cinnosti zanechavaji?
Existuji n¢jaké divody, které brani darcovstvi krve?

Hlavnim zamérem prace je shromazdit a analyzovat literarni zdroje a nasledné vytvofit

ptehledovou praci, ktera reaguje na stanovené cile.

Cile bakalarské prace:
Cil 1.

Piedlozit soudasné poznatky o darcovstvi krve v Ceské republice a shrnout trendy

poslednich let.
Cil 2.

Piedlozit dohledané poznatky o motivaci k darcovstvi krve v Ceské republice

a Vv zahrani¢i.

Cil 3.

Predlozit dohledané poznatky o diivodech, které brani lidem v darcovstvi krve.
Vstupni studijni literatura:

1. HOMOLA, Miroslav. Motivace lidského chovani. 1. vyd. Praha: Statni pedagogické
nakladatelstvi v Praze, 1972. 358 s. Edice: Kniznice psychologické literatury.

2. IVANOVA, Katetina; JURICKOVA, Lubica. Pisemné prdce na vysokych Skoldch
se zdravotnickym zamérenim. 2. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,

2009. 99 s. ISBN: 978-80-244-1832-2.

3. JILKOVA, Helena. Transfuzni lékarstvi. 1. vyd. Pardubice: Univerzita Pardubice,
2009. 98 s. ISBN: 978-80-7395-151-1.



4. NAKONECNY, Milan. Motivace lidského chovani. 1. vyd. Praha: Academia, 1997.
270 s. ISBN: 80-200-0592-7.

5. PROCHAZKOVA, Renata, a REHOROVA, Lenka. Klinickd transfuziologie
pro vseobecné sestry. 1. vyd. Liberec: Technickd univerzita, 2010. 105 s.
ISBN: 978-80-7372-676-8.

6. WHO. Klinické pouziti krve: prirucka. Ptelozila SECLOVA, Simona. 1. vyd. Praha:
Grada Publishing a. s., 2002. 221 s. ISBN: 80-247-0268-1.

Vyhledavaci strategie:

Vyhledavaci slova v CJ: darce krve, darci krve, darcovstvi, krev, motivace
Vyhledavaci slova v AJ: blood donor, blood donors, donation, blood, motivation

Vyhledavaci databaze: Google chrome, Google scholar, Pubmed, Medline, Medvik,
Profese-on-line, Solen, E-psychologie

Vyhledéavaci obdobi: 2000 - 2012
Zdroje nalezené v ¢eském jazyce:

Pi1 pouziti vyhledavade Google chrome bylo pfi zadani kli€¢ovych slov ,,darci krve*
nalezeno 98627 odkazi, ,,darci krve motivace® 2802 odkazi, ,,motivace k darcovstvi
krve* 2265 odkazl. Pro velké a neptehledné mnozZstvi odkazli bylo od hledani timto
zpusobem upusténo. Pii vyhledavani ve vyhledavac¢i Google scholar bylo pii zadani
klicovych slov ,,darci krve nalezeno 1360 odkazi, ,,darci krve motivace™ 239 odkazl
a,motivace k darcovstvi krve* 201 odkazii. Dohledané odkazy byly postupné
prostudovany. 10 odkazii se tykalo bakalafskych a diplomovych praci. Hledanym

parametrim neodpovidal zadny odkaz.

Dals§i vyhledavani probéhlo v doporuc¢enych vyhledavacich databazich. Nejvice
relevantnich odkazl bylo nalezeno ve vyhledavacim systému Medvik, provozovaném
Narodni 1ékaiskou knihovnou Ceské republiky. Pii pouziti kombinace slov
»darce krve® bylo nalezeno 30 odkazd, ,,darci krve* 16 odkazi, ,,darcovstvi krve*
90 odkazu, ,,motivace darci“ 8 odkazii a ,motivace k darcovstvi“ 2 odkazy.
Po upfesnéni vyhledavaciho obdobi od roku 2000 do roku 2012 bylo nalezeno
na kombinaci slov ,,darce krve® 5 odkazu, ,,darci krve* 3 odkazy, ,,darcovstvi krve*

19 odkazt, ,motivace darci“ 1 odkaz a ,motivace k darcovstvi“ 5 odkazu.



Po prostudovani bylo vybrano 7 ¢lankt tykajicich se tématu motivace,

nebo demotivace k darcovstvi krve.

Ve vyhleddvaci databazi Solen Medical Education spole¢nosti Solen S. r. 0.,
vydavatelstvi odbornych Iékatrskych casopist, bylo pii pouziti klicovych slov
ndarci krve motivace* nalezeno 1687 odkazh, pfi zméné vyhledavaciho slova
na ,,darcovstvi krve motivace* bylo nalezeno 1472 odkazii na ¢lanky s kombinaci
téchto slov vnazvu ¢i v textu. Pouzit byl pouze jeden Clanek pifimo se vztahujici

K tématu motivace darca krve.

Pii vyhleddvani v recenzovaném elektronickém casopise pro zdravotnické odbory
Profese on-line nebyl ke sloviim ,darce krve, darci krve, darcovstvi, motivace
k darcovstvi® nalezen zadny odkaz, ke slovu ,.krev* byly nalezeny 3 odkazy a ke slovu
,motivace* byly nalezeny také 3 odkazy. Nebyl pouzit zadny, jelikoz ani jeden

Z dohledanych odkaz se netykal zadaného tématu.

Na vzdélavacim portdlu Mefanet byly nalezeny 3 odkazy na ,,déarcovstvi krve®,

ani jeden se netykal tématu motivace.

V elektronickém Casopise E-psychologie, vydéavanym Ceskomoravskou
psychologickou spole¢nosti, byl vyhledan 1 odkaz ke slovim ,darcovstvi krve®,

ktery byl pouzit a ke sloviim ,,motivace k darcovstvi krve nebyl nalezen odkaz zadny.

Pii vyhledavani pomoci klicovych slov v databazi Védecké knihovny v Olomouci
bylo dohledano celkem 93 odkazti na knihy, ¢lanky a zavére¢né prace. Prostudovany
byly 4 zavéreéné prace. Relevantni odborné c¢lanky vyhledané timto zplisobem
se shodovaly s clanky vyhledanymi v databdzi Medvik. Ostatni ¢lanky byly

publikované v nerecenzovanych a neimpaktovanych periodikach.

Pét Clankt, které se vénuji darcovstvi krve a byly pouzity v této bakalaiské praci,
bylo nalezeno pfti Cteni Casopisi v ti§téné podobé. Tyto casopisy byly studovany
na zéklad¢ vyhledanych odkazli na relevantni ¢lanky z elektronické databidze Medvik.
Pro doplnéni vSeobecnych informaci a statistik byly pouZity oficialni WWW stranky

Ceského Cerveného kiize, Sanaplasmy, Spolecnosti pro transfuzni lékaistvi a Ustavu

zdravotnickych informaci a statistiky CR.
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Zdroje nalezené v anglickém jazyce:

Pro vyhledavani cizojazy¢nych odbornych ¢lankt byla pouzita vyhledavaci databaze
National Library of Medicine Pubmed. Nejvétsi pocet odkazu a to 615, bylo nalezeno
pti kombinaci klic¢ovych slov ,,donation motivation®, pfi pouziti slov ,,blood donor
motivation bylo nalezeno 322 odkazd. Po upfesnéni vyhledavani na slova
,,blood donation motivation® bylo dohledano 315 odkazi, ztoho bylo 33 plnotexti.
Po uptesnéni vyhledavaciho obdobi od roku 2000 bylo vygenerovéano 25 clankd,
z ¢ehoz tématu se tykalo 14 ¢lankt. Po jejich prostudovani bylo pro tvorbu bakalaiské
prace pouzito 10 ¢lankl. Dva ¢lanky nebyly prostudovany viibec, protoze plnotexty

jsou publikovany v portugal$ting.
Zdroje, které nebyly pouzity:

Z anglicky psanych c¢lankt nebyly pouzity 2 ¢lanky. Prvni se zabyval vyzkumem
motivace k darcovstvi mezi afroameriany v USA a byl velice specificky zaméfen
na cernosskou populaci. Druhy clanek pojedndval o obsahové analyze ndborové
brozury v Nizozemi. Z vyhledanych Ceskych €lankid nebyly pouzity 2. Prvni ¢lanek
se zabyval zdravym Zivotnim stylem darcii krve. Druhy ¢lanek popisoval vzdélavani
sester v psychologii v ramci postgradualniho vzdélavani v samostatném oboru
hematologie a transfuziologie. JelikoZ v soucasnosti jiz neni hematologie

a transfuziologie vedena jako samostatny obor, neni tento ¢lanek relevantni.
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PREHLED PUBLIKOVANYCH POZNATKU

1 DARCOVSTVI KRVE

1.1 Darci krve drive a dnes

Darcovstvi krve hraje v dnesni dob€ nepostradatelnou roli. Pfes pokroky v mediciné
zustava krev stidle nenahraditelnou tekutinou a jedinou moznosti jak ji ziskat
je darcovstvi krve. Proto je ziskavani novych darci a péce o ty stavajici stale aktualnim
tématem (Mertova a kol., 2005, s. 122). Zajem Ceské i svétové odborné vetejnosti
0 tuto ¢ast transfuzni problematiky pomalu, ale jisté stoupd, nebot’ jak uvedl Masopust:
»ACkoliv by bez darci neexistovala transfuzni sluzba, odborna vefejnost
jako by se lekala obycejnych témat a schovavala se za aktudlni silu organizacnich,
terapeutickych a vyrobnich probléma*“ (Masopust, 2000, s. 43). Jaky byl darce
diive a jaky je dnes? Ovlivnily spolecenské zmény darcovskou populaci?
Turek charakterizuje darcovstvi pifed rokem 1989 jako ,,dobrovolné a bezplatné®,
ale jelikoz byl darcti nedostatek, a to zejména ve velkych méstech, byl na populaci
vytvafen natlak formou kolektivnich odbéri ve vojenskych posadkach, na skolach,
nebo v tovarnach, vramci socialistickych zavazkti a brigdd socialistické prace
(Turek, 2000, s. 91). Masopust se zamysli nad tim, jak se zménil profil ¢eského darce
krve od doby socialistického zdravotnictvi. Shoduje se s nazorem, ze dtive to byl darce
ziskany socialistickym zavazkovym hnutim, nebo brigadou socialistické prace. Dnes
kdy tyto zavazky jiz neexistuji, chodi krev darovat lidé o darcovstvi vnitiné
pfesvédceni, vice zvidavi, zato vSak méné kolektivni. Z tohoto divodu
je ale na samotného darce kladena vétsi tiha a svoboda samostatného rozhodovani,
tim padem 1 odpovédnosti a divéryhodnosti. Darci vychdzejici z mladSi generace
jiznevyzaduji takové vyhody za odbér, ale pfesto Ipi na dni pracovniho volna
a na obcerstveni podavaném po odbéru (Masopust, 2000, s. 43). Velka skupina darct
ma sklon sama si proces darovani fidit a darovat jen tehdy, kdy se to hodi jim. V tomto
sméru je nutné vést spravnou vychovu a propagaci a snazit se o vzajemnou spolupraci

darce s pfislusSnym transfuznim oddélenim (Svietkova; Martinka, 2004, s. 117).
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Darcovstvi v Ceské republice zistalo i po roce 1989 nadale dobrovolné a bezplatné,
ale zménily se podminky pro darovani a také zpisob ocenovani darce. Zmizel natlak
zamé&stnavatele vramci socialistickych zavazkii a pfibylo dafové zvyhodnéni
(Turek, 2000, s. 92). K wvyvoji darcovstvi V ¢ase se vyjadiuje také Galuszkova.
Konstatuje, ze diive byvalo darcovstvi daleko vétsi samoziejmosti, nez je tomu dnes.
Krev dochazely darovat celé rodiny, nebo pracovni kolektivy. Jako hlavni pfiCiny

nizsiho z4jmu v soucasnosti uvadi Galuzskova zejména:

e piisnéjsi kritéria k darcovstvi,

e cestovani a pobyty v rizikovych oblastech,

e neochotu zaméstnavateli uvolnit darce z pracovnich povinnosti,
e malé povédomi o potiebé krve,

e pohodInost (Galuszkova, 2008, s. 187).

Biedermann také souhlasi s vyznamnou zménou, jez se udala v profilu darce krve
ve smyslu sebeuvédoméni. V souvislosti s tim by se mély zménit i sluzby
abyt poskytoviny na profesiondlni urovni nejen ze zdravotnického,

ale 1 ze spolec¢enského pohledu (Biedermann, 2000, s. 122).

1.2 Bezplatné a bezprispévkové darcovstvi

V soucasnosti je preferovdno dobrovolné, bezplatné a bezptispévkové darcovstvi,
opirajici se o mezinarodné uznavanou definici Cerveného kiize (Turek, 2011, s. 28).
Je tedy nutné odpoveédét na otazky: Jaka je charakteristika dobrovolného, bezplatného
a bezpfispévkového darce? Co vSechno lze jeSté povazovat za ocenéni a kdy jde

0 odmeénu - finan¢ni, nebo ve formé neptimych vyhod?

K tomu, aby se dalo jasné rozliit, o ktery druh darcovstvi jde, byla ligou spole¢nosti
Cerveného kiize a Cerveného pililmésice na jejich VIIL valném shromazdéni
Vv Budapesti v roce 1992 formulovana nésledujici mezinarodni definice dobrovolného
bezplatného darcovstvi krve:

,Dobrovolnymi bezplatnymi darci krve jsou ti, ktefi davaji krev, plazmu, nebo dalsi

soucasti krve ze své vlastni svobodné ville, aniz by za to dostali odménu ve formé
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penéz nebo néceho jiného, co miize byt povazovano za ekvivalent penéz, napiiklad Cas
z pracovni doby piesahujici ¢as nezbytny na cestu tam a zpét a na odbér samotny.
Malé  pozornosti, obcerstveni a  tGhrada pfimych  cestovnich  vyloh
jsou s bezptispévkovym darcovstvim slu¢itelné (CCK, 1999 - 2009, [online]).
Cesky Cerveny kiiz jesté navic uvadi definici Gplného bezpiispévkového darcovstvi:
,Dobrovolnymi bezpfispévkovymi darci krve jsou ti, ktefi davaji krev, plazmu,
nebo dalsi soucasti krve ze své vlastni svobodné vile, aniz by v bezprostiedni
souvislosti s odbérem krve, nebo jeji slozky pfijali v hotovosti jakykoli
finan¢ni pfispévek nad ramec skute¢né vynaloZzenym cestovnich  vyloh,
tedy ani ptispévek na stravovani, pausal cestovnich vyloh ¢&i jiné kompenzace®

(CCK, 1999 - 2009, [online]).

Cesky Cerveny kiiz se vyjadiuje ktomu, pro¢ jsou nutné definice dvé.
Terminy bezplatné a bezptispévkové darcovstvi jsou u nas totiz uzivany soubézné.
Porovnaji-li se vSak vzdjemné mezi sebou, tak dojdeme k zavéru, Ze bezptispévkoveé
darcovstvi vylu€uje jakoukoliv platbu pifi odbéru, tedy nad ramec doloZené¢ho
cestovného a jde tak o silngj$i pozadavek, nez v mezinarodni definici bezplatného
darcovstvi (CCK, 1999 - 2009, [online]). Dosahnout celosvétové dobrovolné,
bezplatné ¢i bezptispévkové darcovstvi je také snahou Svétové zdravotnické
organizace. Tavroce 1997 piedstavila politiku 100% bezplatného darcovstvi krve.
Celosvétove se vsak do dnesnich dni nedafi tuto politiku naplnit a zajistit tak bezpecné

zasoby krve vyhradné od bezplatnych dobrovolnych darcii (Galuszkova, 2008, s. 187).

1.3 Placené darcovstvi

Jako priklad darcovstvi odménéného piimou finan¢ni hotovosti, miizeme uvést odbéry
plazmy v komerénich plazmaferetickych centrech. V Ceské republice je fada
komer¢nich odbérovych center. Nejznaméj$im a nejvétSim komerénim centrem
na odbér plazmy je Sanaplasma. Je to biofarmaceutickd spolecnost s Ustfedim
ve Svycarsku. Jejich centra se nachazeji v 8 méstech Ceské republiky:

Olomouci, Ostravé, Brn&, Pardubicich, Zlinu, Liberci, Usti nad Labem a Plzni.
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Plazma, ktera se zde odebere, je zakladem pro dodavku 1é¢iv. Ackoliv Sanaplasma
nasvych strankach uvadi, ze: ,,Darcovstvi plazmy je dobrovolné a neplacené.*
Tak v odkazu nasledujicim je uvedeno: ,Darci plazmy dostavaji pausalni financni

nahradu za vynalozeny ¢as.* Tato nahrada ¢ini 400 K¢ (Sanaplasma, 2010, [online]).

Jedna se tedy 1 vtomto pifipad¢ jest¢ o bezplatné, ¢i dokonce bezpiispévkové
darcovstvi? Jak se k pfimym finanénim nahradam stavi nase odborna vefejnost?
CCK uvadi, e placené odbéry jsou v rozporu s tendenci prosazovanou ve svété,
podle které ma byt ziskavani krve a krevnich slozek zalozeno vyhradné na bezplatném
darcovstvi. Hlavnim diivodem je bezpec¢nost piijemce transfuznich piipravki, protoze
placené odbéry oteviraji prostor k tomu, aby se darcem staly i osoby nevhodné,
které jsou pro nevelkou finanéni odménu motivovany k tomu, Ze neuvedou uplné
informace 0 svém zdravotnim stavu a svém chovani. To muze vyrazné ohrozit pravé
bezpecnost transfuznich piipravki (CCK, 1999 - 2009, [online]). Stejné stanovisko
zaujala 1 Galuszkova a uvedla, Ze bezplatné darcovstvi, na které je v celosvétovém
kontextu kladen stale vétsi duraz, je vyznamnym kritériem bezpe€nosti transfuznich
ptipravku. ,,Pouze ten darce, ktery neni motivovan pfimou finan¢ni ¢i jinou odmeénou,
je z hlediska moderniho pojeti transfuzni sluzby dostatecné bezpecny. O takovém darci
se mizeme pravem domnivat, Ze krev daruje proto, aby pomohl nemocnym, ktefi jsou
na této pomoci mnohdy Zivotné zavisli. Ponévadz si takovy darce neklade néaroky
na odménu, nema divod zamlcet zadné skutecnosti, které by ho mohly z darcovstvi

krve vyloucit” (Galuszkova, 2008, s. 187).

Také stanovisko vyboru Spole¢nosti pro transfuzni lékatstvi CSL JEP je v souladu
S témito vyjadienimi. Shoda panuje v tom, ze finan¢ni motivace darce zvySuje riziko,
ze darce neuvede v pribehu predodbérového posouzeni pravdivé a uplné informace,
které by ho z darcovstvi vyloucily. Nejvétsi riziko pfinasi pfima platba, a to i malé
finan¢ni hotovosti ihned po odbéru. Optimalni forma motivace je spolecenské ocenéni,

ud&lovani pamétnich diplomt a medaili (STL CSL JEP, 2008, [online]).

Podle vSech téchto vysSe uvedenych vyjadieni a stanovisek je zcela patrné, ze ohledné
finan¢ni nahrady za odbér krve panuje v odbornych kruzich vS§eobecna shoda a je zcela

jasné preferovano darcovstvi bezplatné.
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1.4 Komunikace s darci krve

Tyto skutecnosti vSak vedou k tomu, ze pracovnici transfuzni sluzby musi zaujmout
zcela jiny piistup K bezplatnému darci krve. Pistup technicky vymeénit za pfistup
psychologicky. Masopust k tomuto problému konstatuje: ,,Vztah zdravotnik — darce,
se zasadné 1i8i od vztahu zdravotnik — pacient. Zatimco pacient vzhledem k potiebé
pomoci vétSinou zlstava v jakémsi submisivnim postaveni, darce krve je dobrovolnym
pfinaseCem daru“ (Masopust, 2000, s. 43). Také Kaluzova ve svém clanku uvadi,
véci vzdjemna komunikace mezi darcem a persondlem. Darce by mél z pristupu
persondlu vycitit, jak je dulezity a potfebny. Mél by mit zajisténé piijemné prostredi,
které by darci poskytovalo urcité zdzemi a ve kterém by se dobfe citil. Také by mél mit
moznost vyjadfit se ke svym potfebam, problémim a postiehim. Takové prostiedi
zajisti dobra organizace prace a vstficny persondl. Na vSech tusecich by mél
zdravotnicky personal privétivé a trpélivé vysvétlovat darcim jednotlivé kroky,
které provazi darcovstvi krve (Kaluzova, Lakotova a kol., 2009, s. 28, 29).
Ringwald uvadi, ze zavedeni riznych opatfeni a aktivni komunikace s dobie
vzdélanymi a motivovanymi zaméstnanci, snizuje Uzkost darce a s tim spojené

nezadouci ptihody béhem odbéru (Ringwald a kol., 2010, s. 195).

Problém, vSak je v ptipraveé zdravotniki na takovou vzajemnou komunikaci. Soucasné
komunikace je zamétfend spiSe technicky, nez psychologicky. Systém psychologické
piipravy v podstaté neexistuje. V komunikaci se spoléhame jen na ptirozené vlastnosti,
intuici a kladné modely chovani nasich pracovniku. To ale nestaci. Naptiklad obchodni
zastupci vétSiny firem jsou pravidelné skoleni v komunikaci s klientem, ale odbérové

sestry, 1ékafi, administrativni a naborovi pracovnici nikoliv (Masopust, 2000, s. 43).

1.5 Bezpecnost hemoterapie

Darcovstvi krve je dar zivota, ale soucasné se zachranou zivota s sebou piinasi i urcita

rizika. Turek tato rizika zminuje. Poukazuje, Ze i piestoze je krevni transfuze

24
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které pfinasi darciim a zejména piijemciim krve zanedbavat. Idea 100% bezpecnosti
hemoterapie by podle n¢j byla nebezpecnou iluzi. Musi byt vSak usilovano
0 minimalizaci nevyhnutelnych rizik. V laickém minéni je transfuze spojena piedevsim
s rizikem pienosu infekce z darce na piijemce, ale daleko CastéjSim problémem jsou
imunitné¢ zprostfedkované reakce. Bezpecnost hemoterapie se v soucasnosti opira

zejména o:

e peclivy vybér darce krve nebo jejich slozek,
e zpracovani dle zésad spravné vyrobni praxe,
e vySetieni krve na pfitomnost zndmek nejzévaznéjsich krvi ptenosnych

infek¢énich chorob (Turek, 2011, s. 27).

V sou¢asné dobé je Ceska republika v produkci transfuznich piipravki zcela
sobéstacna. Zaroven se vSak zuzuje neplaceny darcovsky kadr, coz ptedstavuje
problém do budoucna. Velky rozvoj V soucasnosti prodélavaji komeréni
plazmaferetickd centra. JelikoZ neni c¢innost nemocnicni transfuzni sluZzby
a komer¢nich plazmaferetickych center nijak koordinovana, muze to v budoucnosti
vést k problémum pii zajistovani zdravotni péce (Turek, 2009, s. 175). Dochazi
ke zméné profilu darcovské populace a to se odrazi i v dynamice zachytu znamek
infekce u darcu krve (Turek, 2000, s. 92). Zachyt pozitivnich infekénich markerd
je uCestnych, tedy neplacenych darci zietelné¢ niz$i, nez u placenych darct
Vv komerc¢nich plazmaferetickych centrech. Tento nalez neni prekvapenim a odpovida
zkuSenostem ze zahrani¢i (Turek, 2009, s. 175). Je statisticky mnohokrat prokazano,
ze finan¢ni motiv, tedy vidina pfimé platby za konkrétni odbér, ptivadi do fad darct
I takové jedince, ktefi jsou ztohoto divodu ochotni zatajit dilezité udaje o sobé,
svém chovani a zdravotnim stavu. Dlivodem pro preferenci bezplatného dércovstvi,

neni snaha uSetfit penize za piispévek darci, ale snaha zajistit maximalni bezpecnost

transfuzniho ptipravku (CCK, 1999 - 2009, [online]).

Ceska republika se muZe fadit mezi zemé srelativné nizkym vyskytem HIV.
Pocet zachycenych piipadi vSak mirn€ stoupa. V poslednich letech se jednalo
01az3 zachyty rocné. Ve vétsin¢ zachycenych piipadi HIV pozitivity u darcu,
Slo o prenos infekce pfi pohlavnim styku mezi muzi (Turek, 2009, s. 18).

Zatimco pocet zachytl pozitivnich infekénich markeri mezi darci ma klesajici
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tendence, tak u HIV pozitivity toto neplati (Turek, 2011, s. 28).
Stejné tdaje uveiejnil i Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR. Vyskyt
hepatitid B udarct klesl 08 % a u hepatitidy C klesl dokonce o jednu tfetinu.
K nartistu vSak doslo u vyskytu syfilis a to 0 13 % a u HIV. Vroce 2009 bylo
potvrzeno Sest piipadi a v roce 2010 to bylo uZz jedenact piipada
(UZIS CR, 2011, s. 33). Z jedenacti HIV pozitivnich darct se devét piiznalo
k pohlavnimu styku mezi muzi, coz je rizikovy faktor nakazy (Turek, 2011, s. 28).
Znepokojujici je fakt, ze pomérné¢ cCasto je infekce zjiSténa u opakovanych
a pravidelnych darct krve. Ti tuto rizikovou aktivitu provozuji ziejmé dlouhodobé,
ale nepfiznaji ji pii predodbérovém posouzeni zpusobilosti darce (Turek, 2009, s. 18).
To je podle Turka (2011, s. 28) znamka nedostatku pozornosti, kterou darci vénuji
,Pouceni pro darce krve* (viz piiloha ¢. 2, s. 63) a vyplnéni piedodbérového dotazniku
(viz ptiloha ¢. 1, s. 61).

K problematice homosexuali ve vztahu k odbéru krve se vyjadiuje 1 Pechova.
Ve své praci se zabyva praveé diskriminaci homosexudld ve spojitosti S darcovstvim
krve. Podle ni se stiznosti homosexualni mensiny opiraji o fakt, ze v Ceské republice
naddle pfetrvava praxe neumoznit darcovstvi krve osobam, které mély homosexualni
styk po roce 1980, coz je zdiivodiovano prevenci Sifeni viru HIV. Podle Pechové
je vSak vzhledem k neustale rostoucimu podilu heterosexualnich nositeld viru HIV
toto zdivodnéni pon¢kud problematické. Zvlastni pak je, Ze toto omezeni se vztahuje
I na homosexudlni Zeny, ackoliv je znamo, Ze lesbické zeny jsou nositelkami viru HIV

méné Casto, nez lidé z heterosexuélni populace (Pechova, 2009, s. 10).

Zavery publikované Turkem tak spiSe nahravaji nazorim Pechové, Ze problém neni

v homosexualité jako takové, ale v nezodpovédném a rizikovém chovani.

1.6 Kritéria pro vybér a zasady pro posouzeni zpusobilosti darce

1.6.1 Kritéria pro vybér darca

Kritéria pro vybér a zasady pro posouzeni zplsobilosti darce krve a jejich slozek

jsou upraveny evropskou i ¢eskou legislativou. Legislativa striktné stanovuje formalni
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pozadavky na darce jako je plnoletost, svépravnost, zdravotni pojisténi,
ale i pozadavky zdravotni jako jsou povinné udaje z anamnézy a minimalni laboratorni
vySetieni (Turek, 2011, s. 28). V Ceské republice je darcovstvi krve legislativné
osSetfeno Zékonem o lécivech ¢. 378/2007 Sb., ve znéni vyhldsky Ministerstva
zdravotnictvi CR & 351/2010 Sb., kterou se méni vyhlagka &. 143/2008 Sb.:
,,O stanoveni blizSich pozadavku pro zajisténi jakosti a bezpe¢nosti lidské krve a jejich
slozek®. V ptiloze ¢islo 3: ,Kritéria pro vybér darci krve a jejich slozek®,
jsou stanoveny kritéria jak pro vybér darce, tak i pro jeho docasné nebo trvalé
vylouéeni. Zakladni podminkou pro darcovstvi krve je vék 18 — 65 let,
vaha nad 50 kilogramti, v krevnim obraze musi byt hodnota hemoglobinu v krvi u zen
minimalné¢ 125 g/I, u muzd 135 g/l a pocet trombocyti nesmi byt nizsi

nez 150 x 10° na litr (Vyhlaska &. 143, 2008, s. 1820).

1.6.2 Pocty odbérii a intervaly mezi odbéry

Intervaly mezi jednotlivymi odbéry a pocty odbérli stanovuje vyhlaska takto:
»Minimalni interval mezi dvéma nasledujicimi odbéry je 8 tydnil, pficemz celkovy
pocet standardnich odbérti provedenych v pribé¢hu 12 mésicti je u muzi nejvyse
Sauzen4. Pfi odbéru dvou jednotek erytrocyti technikou erytrocytaferézy
je minimalni interval mezi dvéma dvojitymi erytrocytaferézami, nebo dvojitou
erytrocytaferézou a nasledujicim standardnim odbérem plné krve nejméné 6 mésict*
(Vyhlaska ¢. 143, 2008, s. 1821). V doporuceni Spole¢nosti pro transfuzni 1ékatstvi
CLS JEP s nazvem ,,Posuzovani zpusobilosti k darcovstvi krve a krevnich slozek®,
jenavic uvedeno, ze ve vyjimeénych piipadech je mozné provést u muzi
az 6 standardnich odbéri a u Zen az 4 odbéry plné krve za 12 mésict. Déle je zde
uvedeno, Ze u muzi je jeSt€ mozné zkratit interval mezi dvojitou erytrocytaferézou

a standardnim odbérem plné krve na 4 mésice (Doporuceni STL, 2012, s. 3).

Rozdil mezi vyhlaskou a doporucenim je tedy Vv celkovém poctu odbérit za 12 mésicti
ato jak u muzd, tak u zen. A u muzi i v délce intervalu mezi erytrocytaferézou

a odbérem plné krve.
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1.6.3 Posouzeni zdravotni zpusobilosti

K posuzovani darce se Vv doporuceni STL uvadi: ,,Pfi rozhodovéani o zdravotni
zpusobilosti darce k odbéru se posuzuje zdravotni stav, vysledky vysetfeni a anamnéza
darce scilem zamezit poskozeni zdravi darce odbérem, nebo poskozeni zdravi
piijemce 1éCivého pfipravku vyrobeného zkrve, nebo krevni slozky darce*

(Doporuceni STL, 2012, s. 1).

Jednim z kritérii, na zakladé kterych je urovéana zpusobilost tedy vhodnost samotného
darce, je anamnesticky rozhovor. Rozhovor s darcem se vede tak, aby byla zajiSténa
davérnost. Provaddi ho povéfeny zdravotnicky pracovnik, ktery zajisti zaznamy
prokazujici provedeni a potvrdi svym podpisem zaznamy o vhodnosti darce.
Ve vyhlasce je uvedeno: ,,Za provadéni postupli posouzeni zpusobilosti a vybéru
darcti, odbért a postupti, které souviseji s odbérem, odpovida 1ékai* (Vyhlaska ¢. 143,
2008, s. 1812). V doporueni STL se wuvadi: ,Za posouzeni zdravotni

zpusobilosti darce k odbéru odpovida povéfeny zdravotnicky pracovnik®

(Doporuceni STL, 2012, s. 1).

Transfuzni oddéleni se tedy ptizplisobuji doporuceni STL a zacinaji pomalu zavadét
do praxe posuzovani zdravotniho stavu darce a jeho propousténi k odbéru
nelékafskymi zdravotnickymi pracovniky pod dohledem lékate. Prochazkova uvadi,
jaké zmény v organizaci provozu transfuzniho oddéleni nastanou, pokud se realizuje
propousténi darce k odbéru vSeobecnymi sestrami. Pro vSeobecné sestry byly
vypracovany standardni operacni postupy a vybrané sestry v nich byly proSkoleny.
Soucasné se provedly organizaéni zmény na pracovisSti. Nejprve sestry propoustély
k odbéru darce plazmy, nasledné pak i darce pIné krve. V soucasné dob¢ je 50 - 70 %
darct propousténo k odbéru vSeobecnymi sestrami. Nebyly zaznamenany zadné
negativni reakce ze strany darcii ani pfipominky pfiinspekcich Statniho Ustavu
pro kontrolu 1éCiv. VSeobecné sestry propoustéji darce zcela samostatné, maji vSak
stanovena kritéria kdy maji kontaktovat 1¢ékafe a darce 1¢kati predat. Prvodarce a darce
s nevyhovujicim zdravotnim stavem vySetiuje vzdy lékatf. Vysledkem téchto zmén
je bezproblémovy provoz, flexibilni vyuziti ¢asu sester i 1ékatti, zrychleni prichodu
darce oddélenim a zkraceni ¢ekaci doby na odbér (Prochazkova a kol., 2011, s. 8).
Turek ale upozoriiuje, ze zkuSenosti ze soucasné praxe ukazuji na skuteCnost,

ze pristup k posouzeni zdravotni zpusobilosti darce v Ceské republice neni zcela
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jednotny. Kazdé transfuzni oddéleni mé pro propousténi darce vypracovany své vlastni
standardni operac¢ni postupy, kterymi se fidi. Ty se vSak mohou od sebe vzajemn¢ lisit.
Odchylky jsou pozorovany zejména v hodnoceni alergii a posouzeni chronické
medikace. K jednotné interpretaci anamnestickych udaji se tedy snazi prispét
pravideln¢ aktualizované doporuCeni SpoleCnosti pro transfuzni lékafstvi

(Turek, 2011, s. 28).

Dal$im dulezitym kritériem pro uznéni zpusobilosti darce k odbéru je spravné
a kompletné¢ vyplnény dotaznik (viz pfiloha 1, s. 61) Jak uvadi Lejdarova:
,Dotaznik darce krve je zakladnim zdrojem informaci, které se tykaji zdravotniho
stavu darce ajeho behavioralnich ndvyku, pfiCemz zahrnuje anamnestické obdobi
celého jeho zivota™ (Lejdarova; Tesatova a kol., 2011, s. 7). Dotaznik tedy slouzi jako
zdroj informaci, podle né¢hoz je darce posuzovan. Vyplnéni dotazniku piedchazi
pfecteni a porozuméni ,,Pouceni darce krve“ (viz pfiloha ¢. 2, s. 63). Dotaznik vSak
| pfesto muze mit spoustu nedostatkd. Lejdarova se na tyto nedostatky zaméfila.
Prvnim takto odhalenym nedostatkem bylo, Ze darce ne vzdy rozumi otazce kladené
Vv dotazniku. Pfi¢inou mize byt pouziti nesrozumitelnych vyrazl, spéch pii vypliovani
nebo spojeni vice problémi do jedné otizky. ReSenim je nahradit otdzky obecné
otazkami cilenymi. Dal$i odhalenou a soucasné i znepokojujici skute€nosti byla snaha
nékterych darci zatajit dulezité informace, na zakladé kterych by byli z odbéru
vylouceni (Lejdarova; Tesafova a kol., 2011, s. 7). Stejnou, vySe zminovanou
zkusenost publikuje i Turek s pfiznanim rizikového chovani v souvislosti se zachytem
HIV pozitivity (Turek, 2011, s. 28). Tietim zjisténym nedostatkem bylo selhani
lidského faktoru pfi vlastnim c¢teni dotazniku, kdy posuzujici ptehlédne skute¢nost,
kterd ptfedstavuje kontraindikaci k odbéru. Za obdobi roku 2010 bylo retrospektivni
analyzou odhaleno 0,3 % chyb, kterych se dopusti osoba posuzujici zptisobilost darce
Kk odbéru. Pro zvySeni bezpecnosti hemoterapie byly zvoleny tyto postupy:
elektronickd forma dotazniku, nahrazeni obecnych otdzek v dotazniku otdzkami
cilenymi a zvani darce krve na Cas, ¢imz se vylou¢i spéch jako rizikovy faktor
(Lejdarova; Tesafova a kol., 2011, s. 8).

Posouzeni zptsobilosti darce krve a jejich slozek tedy probiha na zéklad€ vyplnéného
dotazniku, davérného rozhovoru, fyzikdlniho vySetteni darce a zdkladniho

laboratorniho vysetteni. Posuzujicim je 1¢kat nebo nelékatrsky zdravotnicky pracovnik

pracujici pod l€ékarskym dohledem.
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2 MOTIVACE K DARCOVSTVI KRVE

Pii tvorbé podkapitoly o motivacnich faktorech byly dohledany c¢lanky a studie,
V nichZ se autofi zabyvaji divody, které vedou obcany k darcovstvi krve a zkoumaji

jejich hierarchii a dtlezitost v aktu darovani.

2.1 Motivace darci v Cechach a na Slovensku

2.1.1 Motivaéni faktory

Na téma motivace k darcovstvi krve probéhlo v poslednich deseti letech v Ceské
a Slovenské republice nckolik prizkumi. Velkou vétSinu téchto prizkumil tvofi
pruzkumnd Setfeni v ramci bakalafskych a diplomovych praci. Jde vSak vzdy
0 prizkumy s malym mnozstvim respondentl, probihajici na jednom transfuznim
oddéleni. Prizkumy, které miZeme povazovat za relevantni, prob&hly v roce 2000,
2004, 2005, 2011 a byly publikovany v recenzovaném periodiku Transfuze
a Hematologie dnes.

Prvni prizkum probéhl pod vedenim nezdravotnického autora ing. Libora Michaldka
na Okresni transfuzni stanici v Chebu vroce 2000. Bylo dotazovano celkem
400 respondentd, kteti byli ochotni se na prizkumu podilet. Reprezentativnost souboru
ale nebyla zcela zajisténa, nebot’ nebylo ovéfovano, zda struktura podle pohlavi,
veékua profese odpovidd struktute vSech darch. Proto lze wvysledky chépat
jenvevztahu k publikovanému souboru (Michalak, 2000, s. 26, 27).
Priizkum se zabyval motivaci darct krve s cilem rozdélit ,,trh* darci podle pohlavi
¢1 véku a zjistit rozdily v motivech, které si darci krve sami uvédomuji. Respondenti
mohli  uvést maximaln¢ tfi divody =ze tfinacti nabizenych moznosti.
Nejfrekventovangjsi motiv k darcovstvi ve vSech kategoriich darcti byla pomoc
druhym lidem. Michaldk vSak uvadi, Ze daleko zajimavéjsi bylo patrani po dalSich
motivech, které vedou k tomu, Ze se Clovék stane darcem krve. Soubor roztiidil

podle pohlavi se snahou =zaznamenat rozdily v motivaci muzi a zen.
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Podle statistickych zavéri muzim zalezi vice na kontrole zdravi a na dni volna
azenam zase na pocitu sebeucty. Po roztfidéni souboru podle véku se ukézalo,
ze studenti uvedli na prvni misto motiv - ziskani pocitu sebeucty. Velkou motivaci
pro studenty jsou i vyhody poskytované zdravotnimi pojistovnami, zejména bezplatné
pojisténi uhrady Ilécebnych vyloh V zahrani¢i. S rostoucim vékem pak klesa
jako motivaéni diivod pocit ziskani sebeucty, ale naopak vzrista motivace osudovosti
a splacenim dluhu. Den volna se v Zebti¢ku motivaci umistil u muzi na osmém misté

a u zen dokonce az na misté devatém (Michalak, 2000, s. 27-29).

Posledni dobou tolik diskutovany den volna neni zcela v souladu s vySe uvedenou
definici CCK o dobrovolném bezpiispévkovém darcovstvi krve. Ta uznava volno
ze zamé&stnani jen na dobu nutnou k odbéru a na cestu tam a zpét. Soucasna pravni
uprava vSak den volna spojeny s darcovstvim krve umoznuje. Podle zékona
¢. 262/2006 Sb., § 203: ,Piislusi darci pracovni volno s nahradou mzdy nebo platu
ve vysi prumérného vydelku za dobu cesty k odbéru, odbéru, cesty zpét a zotaveni
po odbéru, pokud tyto skutecnosti zasahuji do pracovni doby v ramci 24. hodin
od nastupu cesty k odbéru* (Zakonik prace, 2006, s. 3190).

Ve Slovenské republice se motivaci K darcovstvi zabyval pruzkum pod vedenim
Karoliny Svietkovej z Bratislavy, ktery probéhl vroce 2002. V prizkumu bylo
vyhodnocovano 461 spravné vyplnénych anketnich listkti. Primérny vék respondentt
byl 32,2 let. V zastoupeni podle vzdélani vykazovala tato sledovana skupina vysoké
procento darc (60 %) s Gplnym stiedoskolskym nebo vysokoskolskym vzdélanim.
Zeny byly zastoupeny z 1/3 a muzi ze 2/3. Tento soubor souhlasil s vékovym
a pohlavnim sloZenim darcovské zakladny na sledovaném pracovisti v daném case
a predstavoval tedy reprezentativni vzorek (Svietkova; Martinka, 2004, s. 114, 116).
Vysledkem této anonymni ankety bylo zjisténo, Ze 82 % darct daruje krev
Z humanitarnich diivodd, pro 8 % je v popfedi z4jmu vlastni preventivni prohlidka
provadeéna pred odbérem, 2,4 % darct se zajima o vysledky svych virologickych testi
a 7,6 % uvadi jiné duvody. Na otazku, zda budou v darcovstvi pokracovat, odpovedéli

kladné vSichni dotazani darci (Svietkova; Martinka, 2004, s. 117).

Pro vétsi piehlednost a nazornost byly tyto vysledky sestaveny do grafu ¢. 1.
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Graf 1. - Motivace k odbéru (Svietkova)
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Svietkova dale zjistovala, kdo darce motivoval k samotnému odbéru. Na tuto otdzku
odpovédélo 46,8 % respondentl, ze se rozhodli darovat na zdkladé¢ vlastniho
rozhodnuti, 30,8 % motivovali pratelé a 11,2 % rodinni ptisluSnici. Informacni kampan
Slovenského cerveného kiiZze zaplsobila na 6,8 % darcl, vyzvy v médiich byly
adresné¢ pro 2,8 % darcti a oSetfujici 1ékafi motivovali 1,6 % darci (Svietkova;

Martinka, 2004, s. 116).

Opét pro vétsi prehlednost sestaveno do grafu ¢ 2.

Graf 2. - Zdroje motivace (Svietkova)
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Dal§i priizkum zaméfeny na motivaci Kk darcovstvi v Ceské republice, probéhl
v roce 2005 pod vedenim MUDTr. J. Mertové z Ustavu hematologie a krevni transfuze
V Praze. Ankety se tehdy zucastnilo 509 dérct, z toho bylo 56 % muzi a 44 % zen.
Primérny vek respondentt byl 32,4 let a primérny vék prvodarct byl 25 let. Mertova
se svym kolektivem vypracovala dotaznik, ve kterém se mimo jiné zajimala o to,
co darce k darcovstvi ptivedlo, co je motivuje v této Cinnosti pokracovat a jak Casto
krev davaji. Na otazku, kdo je k darcovstvi ptivedl, odpovédélo 54 % dotazanych,
ze se rozhodli sami, 29,6 % ziskal pro darcovstvi pritel nebo znamy a 8,9 % vid¢€lo
ptiklad v roding. Jen 4,5 % dotazanych pfislo na zakladé vyzvy v médiich, na internetu
nebo v letdku. Procentudlni rozloZeni zdroji motivace majicich vliv na rozhodnuti

darce je uvedeno v grafu ¢. 3 (Mertova a kol., 2005, s. 122, 123).

Graf 3. - Zdroje motivace (Mertova,2005,5.123)
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Zajimavé je vzajemné grafické porovnani uvedenych vysledkt z prazkumi Svietkové

a Mertové. Jedna se o prizkumy provedené v podobném case (roky 2004 a 2005)
a v podobnych kulturnich prostiedich (Cechy a Slovensko). Vysledna informace o tom

kdo darce ziskal, je velmi podobna a na urovni statistické chyby (viz graf ¢. 4).
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Graf 4. - Srovnani: Zdroje motivace
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Mertova se ve svém dotazniku, stejné jako ostatni autofi, snazila zmapovat nejcastéjsi
divody darovani krve. Darce mohl zvolit z vice odpovédi. Velka vétSina darct, celych
91,4 %, uvadi jako hlavni motivaci - pomoc nemocnému. Tedy divod altruisticky.
Dalsimi divody kodbéru jsou pro 46,8 % darci preventivni prohlidka,
15,9 % motivuje testovani na pifenosné choroby, 15,1 % volno ze zaméstnani
a 10,6 % uvadi jiné motivacéni diuvody (viz graf ¢. 5). Jedna se naptiklad o ulevu
na danich, dobry pocit, vraceni dluhu pfedchozi transfuze, at’ své nebo svych blizkych,
zjisténi krevni skupiny, piijemné prostfedi transfuzniho oddéleni nebo piijemné

fyzické pocity po darovani (Mertova a kol., 2005, s. 123).

Graf 5. - Motivace k odbéru (Mertova, 2005, s.123)
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Vzéijemné porovnani vysledkli motivacnich diivodi z obou prizkumt dava vétsi
rozdily (viz graf ¢. 6). Vysvétlenim je jina metodika. Mertlova se ptala na vice

nez jeden diivod. Suma potom nedava 100 % ucastnikd.
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Graf 6. - Srovnani: Motivace k odbéru
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Mertova soucasné zjistovala i ochotu pokracovat v darcovstvi. Tu vyjadiilo 98, 6 %
darct. Jen 1,4 % dotazanych na tuto otdzku neodpovédelo. Na zavér publikovala
zjisténi, Ze velka vétSina darci krve chee skuteéné pomoci nemocnym a ostatni divody

nejsou hlavnim motivem k darcovstvi (Mertova a kol., 2005, s. 123).

Zatim poslednim publikovanym prizkumem zabyvajicim se motivaci k darcovstvi
v Cechach, je dotaznikové Setieni z roku 2011, které prob&hlo ve Fakultni nemocnici
Kralovské Vinohrady v Praze. Pohlavi respondentli bylo v anketé zastoupeno
v poméru 68 % muzi a 32 % Zen. Nejvétsi skupinu tvofili darci ve véku mezi tficeti
a Ctyticeti lety. Dotazniky byly volné dostupné a darci byli vybizeni k jejich vyplnéni.
Burianek v ném polozil otazky, co bylo prvnim impulsem k darovani a co je motivuje
k tomu, aby chodili darovat opakované. Na prvni otazku, co bylo impulsem
k darovani, odpovédélo témér 57 % dotdzanych, ze je k tomu motivoval znamy
¢1 ptibuzny, 18 % pftislo na zéklad¢ vlastnich pohnutek a jen 4 % reagovalo na vyzvu
v médiich. U zbytku dotazanych se odpovédi velmi lisili. Divodem bylo naptiklad
zjisténi krevni skupiny, rodinnd tradice darcovstvi nebo spoluiCast na akci
zaméstnavatele. Na druhou otazku, co je motivaci k tomu, aby davali krev opakovang,
byla nejéastéj$i odpovédi - potfeba pomoci druhym a zvyk (Burianek a Kkol.,
2011, s. 59).

Z vysledki vsech vySe wuvedenych prizkumi, které probéhly Vvnasi zemi
nebo na Slovensku, lze proto vyvodit zavér, ze pomoc bliznimu neboli altruismus,

je hlavni motivaci k darcovstvi krve. Jde o tzv. normativni motivaci. Normativni
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motivace je takové darcovstvi, které vychazi z vnitinich norem a pravidel jednotlivce
aje soucasti zasad jedince. Darce poskytuje dar, protoze to citi jako svoji moralni

povinnost (Hladka; Sinkyiikova, 2009, s. 5).

2.1.2 Kontrola zdravotniho stavu

Vysledky pruzkumi riznych autord provadéné na rtiznych mistech i v riznych casech,
ukazuji, ze vSechny kategorie darcli silné motivuje zdravotni prohlidka provadéna
pfed odbérem. V roce 2000 se zdravotni prohlidka umistila na tfetim miste
Vv zebtiCku motivaci (Michalak, 2000, s. 28). V roce 2004 motivovala 8 % darcu
(Svietkova; Martinka, 2004, s. 117). Vroce 2005 tento divod uvedlo 46,8 %
dotazanych (Mertova a kol., 2005, s. 123). A v anketé z roku 2011 to bylo dokonce
49 % darcu (Zlabové; Safatova, 2011, s. 8). Je tedy zfejmé, Ze kontrola zdravotniho
stavu je velice silnou motivaci k odbéru a s postupnymi zménami v poskytovani

zdravotni péce je pro darce stale vice motivacni.

Kuntscherova se vSak ve své kauzuistice zamysli nad tim, zda tento motiv neni darci
preceniovan. Poklada otazku, zda vySetfeni darce tak jak se provadi v souvislosti
s kazdym jednotlivym odbérem je dostatecné a zda sta¢i k rozpozndni
napiiklad maligniho onemocnéni. Déle se ve své praci zamysli nad tim, pro¢ néktefi
daruji krev i pfes zdravotni potize. Podle ni mize byt divodem to, ze darci velice
daveétuji vysetieni provadénému na transfuznim oddé€leni. Jak uvadi sami darci,
kdyz je prece vzali k odbéru, je vie v poradku (Kuntscherova, 2008, s. 115).

Skutecnost, ze az 26 % darct s malignitou daruje krev v klinickém stadiu onemocnéni,
vidi Kuntscherova jako selhani systému a upozoriiuje na nutnost upravit systém tak,
aby se maximalizovala bezpe¢nost darct i piijemct krve. Vidi to zejména v roz§ifeni
a prohloubeni vstupniho a predodbérového vySetieni a v opétovném zapojeni
praktickych 1ékai do posuzovéani zdravotniho stavu déarce ptfed kazdym odbérem.
To vSe proto, ze existuje okruh onemocnéni, kterd mohou v ramci pifedodbérového
vySetieni unikat, ale pfitom mohou byt darovanim krve nepiiznivé ovlivnéna
(Kuntscherova, 2008, s. 115). Turek k tomuto problému zaujima stejné stanovisko
a uvadi, ze v ramci komplexniho pohledu na bezpec¢nost transfuze by mél byt i dohled

nad zdravotnimi dusledky darovani krve. Je to nejen moralni zavazek vici darci krve,

ale také nezbytna slozka zabezpeceni jakosti vyrobnich a pracovnich postupt (Turek,
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2011, s. 28). Kuntscherova konstatuje skute¢nost, ze nenalezla Zadnou praci,
kterd by se zabyvala zdravotnim stavem darci po ukoncéeni aktivniho darcovstvi.
Darovani krve se vSeobecné poklada za bezpecné a organismus mnoha darcti se s touto
zatézi vyrovna bez vzniku onemocnéni. Neni ale znamo, zda je to u kazdého darce
nebo dokonce u darce nemocného. V této souvislosti tak zdstava velké mnoZzstvi
nezodpovézenych otazek. Darci je vénovana pozornost bezprostfedn¢ po odbéru.
Pfi zavadéni novych metodik je tato pozornost prodlouzena na nékolik tydni
¢i mesict. V delSim Casovém horizontu je vsak sledovani vyjimecné a po ukonceni

darcovstvi uz nikdo zdravotni stav darce nesleduje (Kuntscherova, 2008, s. 115).

Jiny nazor na vyznam a kvalitu pfedodbérového vySetteni z pohledu prevence
ma Zlabova. Ve svych ndhodné vybranych kauzuistikach dokumentuje vyznam
predodbérového vySetfeni jako soucast prevence u subjektivné zdravych jedinci.
Na zékladé patologickych nalezli vySetieni je z darovani vylou¢eno primérné 10,5 %
darcli. Nejcastéjsimi divody jsou zmény v krevnim obraze, opar, alergie a v sezoné
prisati klistéte. U ¢tyi darct s patologickymi stavy se jednalo o onemocnéni krve,
které byly nasledn¢ uzavieny jako leukemie, von Willebrandova choroba, mnohocetny
myelom a reaktivni bicytopenie. Zachyt t&chto nilezii tak podle Zlabové ukazuje

na velky vyznam vySetfeni pied samotnym odbé&rem (Zlabova; Safafova, 2011, s. 8).

2.1.3 Ocenéni

DalSim nemén¢ dilezitym motivem muze byt darovani ur¢ittho mnozstvi odbért
astim souvisejici typ ocenéni — medaile. Odbéry jsou v soucasnosti ocenovany
Janského plaketami a Janského kiizi, které udéluje Cesky &erveny kiiz
(viz ptiloha ¢. 3, s. 67). V Michalakové prizkumu z roku 2000 se tento motiv umistil
Vv Zebficku motivaci u muzl na 7. misté€ a u Zen na misté 8. Toto ocenéni ma pro darce
vys§i hodnotu nez naptiklad den volna poskytnuty na odbér (Michaldk, 2000, s. 28).
Také Kuntscherova souhlasi s velkym vyznamem téchto ocenéni pro samotné darce
a konstatuje, ze darci, jenz se sami z n¢jakého diivodu rozhodnou pierusit svoji

darcovskou kariéru, tak vétSinou c¢ini po dosazeni tzv. kulatého poctu odbért,

tedy po dosazeni urcitého cile (Kuntscherova, 2008, s. 115).
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2.1.4 Motivaéni pobidky

Potvrdily se ptredpoklady, Ze pifim& motivace ptes pratele a rodinné piislusniky
je tou nejlepsi a nejucinnéjsi motivaci k odbéru (Svietkova; Martinka, 2004, s. 117).
Toto konstatovani odsouhlasil i Michaldk. Vychézel ptitom z vysledki svého dalsiho
prazkumu provedeného v roce 2000. Otazky toho prizkumu byly sméfovany do tfad
nedarcovské vetejnosti. Ptal se, zda by sami dotdzani v ptipad¢ potteby poskytli krev
ptibuznému nebo blizkému clovéku. Kladné odpovédéla velkd vétSina dotazanych,
ato 93,2 %. Tak vysoké Cislo ukazuje, ze i lidé, ktefi nepatii mezi darce krve,
tak by v ptipadé, ze ptjde o Zivot nékoho blizkého, krev darovali, protoze by tuto
pomoc povazovali za zcela automatickou (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 54).
Jedna se o takzvanou familidrni motivaci. Darce je v kontaktu s témi, ktefi potiebuji

pomoci. Je na daru osobné zainteresovan (Hladka; Sinkytikova, 2009, s. 5).

Michalék také zkoumal, zda je akt darovani néjakym zpisobem ovlivnén vzdalenosti
odbérového mista od bydlisté. Zjisténé vysledky ukazuji, ze usporadani hromadnych
odbért v misté bydlisté by pifimélo k darovani 37,1 % dotazanych a 22,2 % dotazanych
uvedlo, Ze nevi, zda by to na n€ mélo n&jaky vliv. MoZna by stalo za Givahu podrobné;ji
se touto otazkou zabyvat, nebot po sefteni je to vice jak polovina nedéarcovské
vefejnosti, pro kterou je dostupnost odbérového mista moznym diivodem k darcovstvi

(Michalék; Suda a kol., 2000, s. 54).

Michaldk se déale ve své studii zajimal i o to, které pobidky by obcany k odbéru

motivovaly. Dominovaly dva nazory:

e financni odména za odb¢r,

e zvyhodnéni darct krve ve zdravotnim pojisténi.

Prvni pozadavek se neslucuje s pozadavky na bezplatné a bezptispeévkové darcovstvi,
je neeticky a rizikovy, ale o druhém pozadavku se d4 uvazovat. M4 racionélni podklad.
Darce je zdravy cloveék a jako takovy je nejcennéjSim klientem pro zdravotni
pojistovny, nebot neni spojen s podnikatelskym rizikem, ale je zdrojem zisku
(Michalak; Suda; a kol., 2000, s. 54). V soucasnosti zdravotni pojistovny motivuji

své klienty — darce bonusovymi programy. Ty jsou vSak v kazdé pojistovné jiné.

Z dne$niho pohledu se jako nestandardni jevi tehdejsi napad nedarcovské vetejnosti

na pozadavek ptrednostniho vySetfeni pii navstévé obvodniho lékafe po piedlozeni
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prikazu darce. Diivodem pro takovy pozadavek byl fakt, ze pobyt a ¢ekani v ¢ekarné
je mlad$im lidem natolik nepiijemny, ze by je tato preferencéni vyhoda motivovala
k darcovstvi krve (Michalak; Suda a kol., 2000, s.54). V souCasnosti se jiz lze

u vétsiny praktickych 1ékatti objednat a tak tato ,,vyhoda“ ztraci motivacni vyznam.

Nazor na pifimé finan¢ni ohodnoceni je v odbornych kruzich jasny.
Jak je to s neptfimou finan¢ni pobidkou? Na toto téma nebyl dohledan zadny ¢lanek.
Za takovou pobidku lze totiz povazovat i danovy odpocet. Darce nedostane odménu
thned po odbéru, ale jedenkrat ro¢né¢ pii daiovém vyrovnani. Podle nasi v soucasnosti
platné legislativy, je mozné pozéadat si o odpocet na danl z pfijmu za kazdy Cestny dar
krve. Podle zakona o dani z piijmu, je kazdy takovy odbér povazovan za dar v hodnoté

2.000 K¢ (Zakon €. 586, 1992, § 15).

Pokud je tedy darce motivovan jakoukoliv vyhodou, naptiklad daitovym odpoctem,
muzeme hovofit o utilitarni neboli recipro¢ni motivaci. Darce v aktu darovani hleda
prvky, které jsou uzite¢né i pro n¢j samého. Nekdy je zalozena také na védomém

kalkulu a mize charakterizovana jako pragmaticka (Hladka; Sinkyfikova, 2009, s. 5).

2.1.5 Role médii, informacnich a naborovych kampani na motivaci

Ulohu pravidelného darcovstvi vyzdvihuje Svétovy den darcti krve, kterym
je 14. Cerven. Toto datum bylo zvoleno ¢lenskymi staty WHO na 58. svétovém
zdravotnim shromazdéni. Je to vyro¢i narozeni Karla Landsteinera, ktery objevil

systém krevnich skupin u ¢loveka (Galuszkova, 2008, s. 187).

Jakou roli hraji propagacni kampané a vetejné sdélovaci prostiedky v informovani
Siroké vetejnosti o krvi adarcovstvi? Svietkova uvadi, Ze praci s darcovskou
zakladnou pres média, propagaci, nebo osobnimi setkanimi s darci se da vyznamnou
mérou zabezpecCit dostatek stabilnich bezptispévkovych darcii (Svietkova; Martinka,
2004, s. 117). Vseobecnou informovanosti darci Se zabyva i Mertova.
V Setteni, které¢ se mimo jiné zabyvalo spokojenosti darcti s informacemi o darcovstvi,
se darci zcela jasné vyjadfili, Ze pottebuji vice informaci o samotném darcovstvi, vlivu
darcovstvi na zdravi, ocenéni plaketami Janského a o ndhradach od zdravotnich
pojistoven. Z dotaznikii bylo zjisténo, ze témét 10 % darci nebylo s informacemi

spokojeno viibec, nebo pro n¢ byly nedostatecné. Darce by zajimalo zejména
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zpracovani a Skladovani krve, nebo co se déje s nespotifebovanou krvi. Zauvazovat
by se dalo i nad tim, zda by nékteré otazky nezajimaly i §irokou vefejnost. Udaje o krvi
a darcovstvi nejsou mezi béznou populaci az tak znamé, jak by se na prvni pohled
mohlo zdat. Popularizace darcovstvi je tedy stale aktudlni. Jako cil, vychazejici
z tohoto Setieni, si autofi stanovili propagaci darcovstvi a transfuziologie za pomoci

vetejnych sdélovacich prostiedki (Mertova a kol., 2005, s. 124).

K podobnym zavérim dochazi i Masopust, ktery konstatuje, ze u nas chybi
profesionalni tym, ktery by na celostitni urovni dokdzal monitorovat potieby
darcovstvi krve, posiloval informovanost darcovské 1 nedarcovské vefejnosti
a propagaci sméfoval spravnym smérem. Celostatni kampané by se mély zaméfit
na ziskavani stalych darcti s dirazem na bezpecné darcovstvi. Mély by byt vedeny
cilen¢, Siroce a hlavné dlouhodobé, na vSech trovnich a vyuzivat v§echna masmédia.
Dulezita je vychova vefejnosti pomoci specidlnich informaéné vzdélavacich potadi.
Nutné je zaméfit se na praci s mladezi a s détmi ve Skole. Takovato vychova by méla
vést ktomu, Ze déarce neoCekava vyhody nebo odmény za darcovstvi krve,

ale chce predevsim pomoci druhym (Masopust, 2000, s. 43).

Biedermann taktéz upozorfiuje na nizkou informovanost vefejnosti v otazkach
darcovstvi krve. Souhlasi s nazorem, Ze chybi celostatni profesiondlni tym,
ktery by dlouhodobé monitoroval a usmériioval aktivity v darcovstvi zaméfené
narizné populacni skupiny a hlavné vyhodnocoval efekt smérem k centralnim
organiim, prevazné k Ministerstvu zdravotnictvi. Klicovou ale zlstava otazka,
jak ¢innost takového tymu realizovat a z ¢eho tym financovat. Jelikoz je transfuzni
sluzba v souCasnosti opiena ¢isté o nemocnicni bazi, je tento problém velice obtizné
fesitelny. Zatim se podle Biedermanna dafi s vétSimi ¢i mensimi uspéchy zajistovat
jen mistni kampané. Jejich nedostatkem vSak je to, ze jim chybi dlouhodobé&jsi
z olomouckého transfuzniho oddéleni uvadi, Ze hlavnim prostfedkem naboru
v minulosti byly pfednaSky. V soucasné dobé vSak pokles pfilivu prvodarct piimél
naborové pracovniky v této aktivit¢ opét pokracovat. Dalsi, nemén€ vyznamnou
snahou naborovych pracovniki, je nejen uchovat stavajici darce, ale také informovat

vetejnost o vyznamu darcovstvi. Cilem je ziskat darce nové a to zejména z fad mladsi
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generace, ktefi by pomohli omladit soucasny registr darci (Gronské; Galuszkova;

Sulovska, 2009, s. 9, 10).

Ziskavani novych déarct a udrzeni stavajici darcovské zakladny je hlavni naplni prace
marketingového pracovnika také v Ostravském krevnim centru. Aktivitu marketingu
je podle Kaluzové vhodné orientovat zejména na besedy a prezentace na Skolach
ave firmach. Marketingovy pracovnik navstévujici Skoly mulze vysvétlovat
problematiku darcovstvi krve pomoci cileného DVD. To zachycuje cestu darce
od vstupu do odbérového centra, az po samotné zpracovani krve. Marketingovy
pracovnik také miize spolupracovat se zdravotnimi pojistovnami a CCK. Souéasti
propagacni strategie muze byt 1 propagace v dopravnich prostiedcich MHD, billboard
pted odbérovymi centry a hlavné kampan v médiich, jako je radio ¢i televize.
Podle Kaluzové je nabor novych darci soustavna a cilevédoma cinnost,
ve které je mozno vzdy néco vylepsit a zdokonalit. Proto také prace marketingového

pracovnika nikdy nekon¢i (Kaluzova; Lakotova a kol., 2009, s. 28, 29).

S malou informovanosti populace v otdzce darcovstvi krve souhlasi 1 Michalak.
Ten ve svém prizkumu zjistil skutecnost, ze se lidé obavaji ndkazy béhem odbéru.
Podle n¢j ma tento ndzor na svédomi nedostatecnd osvéta. V médiich by se mél objevit
potad, ktery by cely odbér demonstroval a poskytnul tak laické vetejnosti informace
0 sterilnosti odbéru. Nejveétsi piinos by mohl mit serial vénovany darcim krve.
Hodné by v tomto ohledu mohly ucinit i publicistické pofady (Michalak; Suda a kol.,
2000, s. 53).

V komunikaci s potencionalnimi darci krve da pouzivat tii riznych apelt:

e racionalnich,
e emociondlnich,

e moralnich.

Jelikoz moralni ¢ast sdéleni je jasnd, vSichni si uvédomuji dulezitost darcovstvi,
doporucuje se zintenzivnit komunikacni usili ve sféfe raciondlni. Tyto racionalni
argumenty je vSak nutné zabalit do emotivni slozky. Pokud to tak neni, miize se stat,
ze komunikator bude pisobit dojmem nadfazeného, zatuchlého i1 kdyz kvalifikovaného

mentora (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 53).
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Michalak souhlasi s mySlenkou, Ze je nutné zaméfit se na komunikaci s mladezi,
ktera je nejcennéjSim zdrojem krevnich darct. Podle zavéri z jeho prizkumu
se 2/3 dotazanych ztotoznuje s mySlenkou, ze s vychovou k darcovstvi by se mélo
zacinat jiz v détstvi, naopak celd 1/3 se domnivda, ze déti by se neméli zatézovat
problémy dospélych (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 54). Slovenska autorka Svietkova
pfipomina zkusenosti z vyspélejsich statt. Tam se vychova k darcovstvi uskute¢niuje
jiz v ptedskolnim veku, pfiCemz se k této praci vyuziva velké mnozstvi vyskolenych
dobrovolnikti (Svietkova; Martinka, 2004, s.117). Knazoru, Ze darcovstvi krve
je nutné propagovat mezi mladou generaci, se piiklani 1 Mertova. Ta by se soucasné
zameéfila 1 na propagaci pristrojovych odbéri. Ty nejsou v populaci pfili§ znamé,
a proto je nutné o nich vice hovofit. A pravé zde maji velky prostor média.
Veiejné sdélovaci prostiedky hraji vyznamnou roli v informovanosti a popularizaci
darcovstvi krve (Mertova a kol., 2005, s. 122).

Michalék, ktery se ve svych prizkumech zabyval rozdily v motivaci mezi jednotlivymi
skupinami obcantli, upozornuje na fakt, ze by bylo vhodné provést dikladné;si
prizkumné Setfeni na vétSim souboru darct. Takto ziskané vysledky by byly vice
validni a zjiSténé rozdily by se mohly vyuzit k efektivnéjSimu zacileni osvétové prace.
Propagacni materidly by se tak mohly adresnéji zaméfit na konkrétni skupiny
potencidlnich darci mnohem vhodnéjSimi a G€inngjSimi argumenty (Michalak,

2000, s. 29).

2.2 Motivace darcu v zahranici

Tématem motivace k darcovstvi krve se zabyvaji autofi napfi¢ vSemi staty. Je tedy
patrné, ze tato problematika je V soucasnosti pro svétovou odbornou vefejnost stale

aktualni.

2.2.1 Italie

V evropskych kruzich se jako velice zajimavy jevi Clanek italskych autordt Marca

Bania Barbary Giussani, publikovany vroce 2010. Zabyvad se genderovymi,
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tedy pohlavnimi, rozdily v darcovstvi krve. Sami autofi poukazuji na fakt, Ze rozdilu
v motivaci k darcovstvi mezi pohlavimi, neni v literatufe vénovana dostate¢na
pozornost. Ve skutecnosti existuje jen malo publikovanych studii, které by tento jev
zkoumaly. Podle autorti hraje pohlavi v motivaci klicovou roli. Aby vsak mohli
publikovat tyto svoje zavéry, prostudovali téméi osmdesat publikaci a pouzili studie
a ¢lanky publikované v péti hlavnich ¢asopisech z oboru transfuziologie (Transfusion,
Vox Sanguinis, Transfusion and Apheresis Science, Transfusion Medicine, Blood
Transfusion). Bani a Giussani ve svém ¢lanku nejprve odkazuji na zavéry jedné velké
americké studie provedené na 12.000 darcich. Ta se vénovala prizkumu motivaci
k darcovstvi krve. Jako nejcastéji zminovany ddvod k darcovstvi byl uvadén
altruismus, empaticky zajem o druhé a spoleenska odpovédnost. VSeobecny pohled
vsak ital§ti autofi zuzili a ve své studii se zaméfili na rozdily vV motivaci mezi muzi

a Zenami. Jako zédsadni rozdily uvadi:

e Procento darct, ktefi daruji krev, protoze sami véti, ze to mize byt prospésné
pro jejich zdravi, je dvakrat vy$si u muzii nez u Zen.

e Pro muze jsou vice dilezité odmény a rizné kompenzace po odbéru.

e Vliv rodiny a pfatel je vyraznéjsi u zen.

e Zeny citlivéji a rychleji reaguji na akutni zmény v okamzité poptavce po Krvi.

e NeZadouci reakce pii a po odbéru jsou Zenami vice vnimany a maji u nich
negativnéjsi dopad na opakované darcovstvi.

e Muzi nezadouci ptihody pfi odbéru nevnimaji negativné a tyto piihody tedy

nemaji vliv na ochotu pokracovat v darcovstvi.

Autofi dospéli k zavéru, ze opravdu existuji rozdily v motivaci k darcovstvi krve
Umuzl a u Zen. Téchto zasadnich rozdilii by se mélo vyuzit zejména v informacnich
kampanich. Ty by potom byly adresné&jsi k urcité skupiné darct (Bani; Giussani, 2010,
S. 278-287). Stejny nazor ma i Michalak, ktery na tuto skuteCnost také upozornil
auvedl, ze v apelech na potencionalni darce krve by se mohli pouzivat Cisté muzské

nebo zenské argumenty (Michaldk, 2000, s. 29).
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2.2.2 Svédsko

Ve Svédsku se motivaci k darcovstvi krve zabyvaji B. N. Sojka a P. Sojka. Cilem
jejich studie bylo zjistit motivy darct krve, stejné jako problémy a ptrekazky spojené
s darovanim krve tak, jak je vnima sam darce. Do souboru bylo zahrnuto 531 darct
vpoméru 322 muzti a 209 Zen. Tento prizkum na rozdil od prizkumu autora
Bani a Giussani nezjistil zadné vyznamné rozdily v motivaci mezi muZzi a zenami.
Nejcéastéji uvadénym motivem k darcovstvi krve je altruismus (40,3 %), socidlni
odpovédnost (19,7 %), vliv ptatel a rodiny (17,9 %). Altruismus a socialni
odpovédnost byly také nejcastéj$i divody, které motivovaly déarce pokracovat
v darcovstvi. Na otazku, kdo je k odbéru privedl, odpovédelo 47,2 % darct, Ze to byl
pritel a 23,5 % ptislo na vyzvu v médiich (Sojka, 2008, s. 56-63).

Je patrny rozdil mezi vysledky prizkumi publikovanymi v Ceské republice
ave Svédsku. Ve Svédsku je evidentnd vyznamnéji vliv médii na nabor déarci.
Na zakladé tohoto popudu pfislo darovat 23,5 % Svéda (Sojka, 2008, s. 56-63).
V Ceské republice se vysledky pohybuji mezi 4 % - 5 % (Mertova a kol., 2005, s. 117;
Burianek a kol., 2011, s. 59).

2.2.3 Svycarsko

Transfuzni sluzby po celém svété se setkavaji s pfechodnymi vykyvy v nabidce
apoptavce po krvi. Pokles je evidentni zejména v letnich mésicich. Nedavny
nedostatek krevnich zasob ve Svycarsku zvysil vtéto zemi zidjem odborniki
0 problematiku darcovstvi krve. Existuje n¢jakd metoda jak se s vykyvy v nabidce
a poptavce vyrovnat? Vzhledem k tomu, ze darcovstvi krve je téméf v celém svété
postaveno na dobrovolnosti, vyvstava otazka co motivuje tyto jednotlivce,
ktefi jsou ochotni darovat krev a zdali mtize byt jejich motivace néjakym zplsobem
fizena a rozSifovana. Je mozné zajem o darcovstvi krve prechodné zvysit a preklenout

tak akutni nedostatek krve v nemocnicich?

Goette a kolektiv shrnuli zavéry empirickych studii, které zkoumaji t¢innost pobidek,
at’ finan¢nich nebo nefinancnich na darcovstvi krve. Zabyvali se otazkou, zda takovéto
stimuly nemohou vytlacit vnitini motivaci darce. Podle nich jsou takovéto podnéty

ucinné, a to zejména pokud jsou poskytovany v relativni anonymité odbérovych
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sttedisek. V opatném pifipad¢ jsou spiSe kontraproduktivni, protoze u darct,
ktefi daruji krev z Cisté altruistickych divod, mohou svou hodnotou narusit image
darce. Velmi jednoduché stimuly ve formé lost nebo darkovych poukazl, maji vSak
na darce kladny vliv, a to zejména na ty, ktefi chodi darovat mén¢ Casto. (Goette a kol.,
2010, s. 149-153).

Zavery tykajici se pobidek jsou tedy dva:

e Ekonomicky

Podle zavéri ekonomii mohou finanéni pobidky pomoci zvysit zdjem o darcovstvi
krve, a tim pickonat pfechodny nedostatek krve. Samy o sobé sice darce
nemotivuji, ale mohou zvysit pocet darci tim, ze Caste¢né snizi jejich néklady
spojené s odbérem.

e Psychologicky

Psychologické teorie maji nazor opacny. Uvadi, Ze takovéto pobidky narusi vnitfni
motivaci altruistického darce. Cim vice se darky podobaji penézaim, tim hafe jsou

takovymi darci pfijimany.

darce s vétSim zdravotnim rizikem. Souasné vSak uvadi, Ze dosud nejsou znamy
zadné randomizované studie zabyvajici se feSenim této otazky (Goette a kol., 2010,

5. 149-153).

2.24 Litva

Rozdilem v motivaci placenych a neplacenych darct krve se ve svém c¢lanku zabyva
I. Buciuniene z Litvy. Po vstupu do Evropské Unie se Litva zavazala ke splnéni
pozadavkl zvySeni bezpecnosti transfuznich piipravkll odbérem krve od dobrovolnych
bezplatnych darcti. V roce 2006 bylo v Litvé 89,9 % darct placenych, zatimco téch
neplacenych bylo pouze 10,1 %. Buciuniene uvadi, Ze zavedeni bezplatného darcovstvi

muze zcela zdsadnim zplisobem ovlivnit motivaci soucasnych darct.

Cilem priuzkumu bylo zjistit motivy a postoje k neplacenym odbérim. Naprosta
vétsina (92 %) placenych darcu uvedla, Ze by finan¢ni odména méla byt zachovana,

zatimco vice jak polovina (55,9 %) neplacenych darcu by se spokojila s dobrym
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pocitem. Znamena to, ze hlavni motivaci k darcovstvi krve v Litvé v roce 2006
byla ochota pomahat nemocnym, tzv. altruismus nebo finan¢éni nahrada. Kdyby
se v Litv¢ prestala poskytovat finanéni odména, tak by podle prizkumu v déarcovstvi
pokracovalo pouze 28 % respondentt, 29 % by darovalo jen pro svou rodinu a ptatele,
29 % by krev darovalo pouze v mimofadnych situacich a 12 % by skoncilo
s darcovstvim Upln€. Buciuniene tak vyvozuje zavér, ze pokud by bylo v Litvé
zavedeno vyhradné bezplatné dobrovolné darcovstvi, mohlo by to vazné ovlivnit

narodni zasoby krve (Buciuniene, 2006, [online]).

225 1lran

Vlivem pobidek na motivaci k darcovstvi se zabyval i ¢lanek irdnskych autort
L. Kasraiana a M. Maghsudlu. Autofi provedli prifezovou studii, ve které se snazi
pochopit postoje darct vici podnétim Kk darcovstvi, aby pak mohli zlepsit G¢innost
naborovych programu. Jako jiz u vétSiny pruzkumu, tak i v tomto bylo prokazano,
ze velka vétSina darcl (témef 86 %) daruje krev z altruistickych duvodu. Na otazku
stimult motivyjicich k odbéru odpovédél prizkum Kasraiana a Maghsudlu,
ze 3/4 darctu je nepotiebuje, ale pro 1/4 darct jsou motivaéni a maji u nich kladnou
odezvu. VétSina z této Ctvrtiny (84,5 %) uvadi jako jednu z nejucinngjSich pobidek
konkrétni krevni testy. Motivaéni stimuly jsou vice UG¢inné u mladSich darct,
prvodarcli, u darci s niz§im vzdélanim a u téch, ktefi darovali vice neZ pétkrat

(Kasraian; Maghsudlu, 2012, [online]).

2.2.6 Saudska Arabie

Zdravotnictvi v bohatych statech Perského zalivu proslo s ptilivem ropného bohatstvi
rozsahlou a velmi rychlou modernizaci. Zdravotni sluzby jsou nyni poskytovany
zdarma. Nemocnice poskytuji vysoce specializované sluzby, zejména v oblastech
jako jsou oteviené operace srdce, hematologie, onkologie, transplanta¢ni chirurgie,
stejné jako akutni mediciny. To vSe vyzaduje velké mnozstvi krevnich ptipravk.
Transfuzni sluzba v Saudské Arabii spada pod nemocnice. Krevni banky jednotlivych
nemocnic jsou plné zodpovédné za ndbor darcii, odbéry krve, testovani darované krve

na infek¢éni choroby a jeji zpracovani a skladovani. V soucasné dobé¢ je zdrojem krve
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kombinace odbért od ,,nedobrovolnych® darci (zejména piibuznych, pratel
a spolupracovniki pacientil) a darct ,,dobrovolnych®, darujicich pro anonymni

ptijemce (Gader a kol., 2011, s. 121).

Studii zamétenou na motivaci k darcovstvi krve v Saudské Arabii uveiejnila skupina
autori pod vedenim Gadera. Autofi si kladli za cil prozkoumat postoje, nazory
a motivace Saudu. Do studie bylo zahrnuto 833 respondentt, z toho bylo 517 darct
a 316 nedarct. Jejich v€k se pohyboval mezi patnacti az Ctyficeti lety a vSichni byli
muzi. Pozitivni postoj byl ohromujici. VSichni z dotazovanych se shodli, ze darcovstvi
krve je dilezité a Ze poméaha potiebnym. VétSina respondenti (97 %) odpovédéla,
ze bude krev darovat, pokud o to bude pozadana. Vysledky studie také potvrdily,
Ze naprosta vétSina nedarcovské vefejnosti (99 %) si uvédomuje vyznam darcovstvi
a92 % nedarct ukdzalo vyrazné pozitivni vztah, protoze pokud by ptibuzny, pfitel
nebo spolupracovnik potfeboval krev, tak by ji pro n&j darovali. (Gader a kol., 2011,
s. 121-126). Je tedy patrné, ze vysledky tohoto prizkumu se shoduji s vysledky
publikovanymi v Cechach, kde by krev svému piibuznému nebo piiteli darovalo
93,2 % obc¢ant (Michalak; Suda a kol. 2000, s. 54).

Pokud jde o citlivou otazku finan¢nich nédhrad za poskytnutou krev, tak autofi zjistili,
7e naprosta vétSina darct (85 %) odmita penize jako nahradu za dar. Jejich nazor
na drobné¢ darky (jako je pero, hodinky, arabské Satky) uz tak jednotny nebyl.
S myslenkou drobnych darkd souhlasilo 63 % darcti a 37 % tuto myslenku odmitlo
(Gader a kol., 2011, s. 121-126).

Muslimsky svét je tzce spjat s virou v Boha. Nabozenstvi je v saudské spolecnosti
hluboce zakofenéno. Muze mit nabozenstvi v takto nastavené spolecnosti vliv
na motivaci Kk darcovstvi? Ze studie provedené Gaderem lze vyvodit zavér,
ze i ndbozenstvi mize byt silnym motiva¢nim faktorem pro darcovstvi krve. Celkem
91 % déarct z této studie se domnivda, Zze darcovstvi krve je jejich naboZenskou
povinnosti. Tento nadzor miZe byt z Casti ovlivnén postojem nejrespektovanéjsiho
naboZenského duchovniho viidce Sheikh Abdul Aziz bin Baze, ktery prohlasil,
ze povinnosti muslima je darovat krev. Jako kontrast uvadi Gader situaci v Nigeérii,
kde 20,3 % populace by krev nikdy nedarovalo a kupodivu ani krevni transfuzi
nepfijalo. D¢je se tak v disledku nabozenské viry a situace pfipomina chovani svédkt

Jehovovych (Gader a kol., 2011, s. 121-126).
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Nabozenstvi a vira mize mit tedy na motivaci k darcovstvi krve bud’ pozitivni vliv

jako v piipadé Saudi, nebo negativni dopad jako v Nigérii.

2.2.7 USA

Také na americkém kontinenté¢ je motivace k darcovstvi krve tématem aktualnim.
Skupina autort z USA pod vedenim Denise Dwyre se ve své studii zaméfila
na analyzu faktu, jak krizové situace ndrodni nouze zvysi zajem o darcovstvi krve.
V USA se takovymto stavem narodni nouze stala situace po teroristickych utocich
z11. zafi 2001. Stav narodni nouze inspiroval lidi Kk vlastenectvi, mezi které
se d4 po¢itat i darcovstvi krve. Thned po utoku Americky Cerveny kiiz vyslal prosbu
k nedarcovské vefejnosti o darovani krve. Darci na tuto vyzvu rychle a empaticky
reagovali. Dva a pual krat se zvysil pocet dobrovolnikii ochotnych darovat krev,
nez je tomu za normalnich okolnosti. Paradoxem bylo, Ze krev, ktera se po katastrof¢
ziskala od darcti, byla sice diilezita, ale pro samotné obéti utoki jiz nebyla. Pro ty byly
uvolnény transfuzni ptipravky pochézejici z krevnich zasob. Vzhledem k tomu, Ze krev
musi byt po odbéru zpracovana a testovana na pienosné choroby, neni krev odebrana
béhem krizovych situaci nebo ptirodnich katastrof ihned k dispozici. Proto je nutné mit
piehled o tom, jaké krevni zasoby jsou k dispozici jesté pred katastrofou (Dwyre; Tran
a kol., 2009, s. 219 - 224).

Dwyre ve své studii sledoval 3315 darcti, kteti darovali krev v dobé od 11. 9. 2001
do 30. 9. 2001. V souboru bylo zastoupeno 2141 Zen a 1174 muzd. Autofi sledovali,
zda se mezi nimi zvysi procento darc ochotnych darovat opakované. Vytvotili si dvé
skupiny. Prvni skupinu déarc, u nichz byl prvotni impuls k darcovstvi,
stav po teroristickych utocich a druhou kontrolni skupinu déarch, ktefi darovali
v pribéhu predchdzejiciho roku. Vysledky této studie neukazaly, Ze by se v prvni
skupin€ procentueln¢ zvysil pocCet darcii ochotnych pokraovat v darcovstvi krve
béhem dalsich Sesti mésichi oproti druhé kontrolni skupiné. U obou skupin se tato ¢isla
pohybovala okolo 33 %. Nicméné absolutni pocet darci se po utocich zvysil,
a proto je i celkovy pocet téch, ktefi se vraceji Kk dalsim odbérim, vyssi.
To znamena, ze piinos je predstavovan SirSim okruhem darci, ktefi by mohli byt
motivovani, vratit se k odbéru a stat se tak pravidelnymi darci krve. Stejné jako

vvvvvv

je dulezité prvodarce =ziskat, takje vsak daleko dulezit¢jsi si je udrzet.
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Dwyre ve své studii uvadi, ze tyto udalosti byly pravdépodobnou motivaci
k darcovstvi krve i v nasledujicim ¢asovém obdobi, protoze byl zaznamenan fakticky
narust prvodarct vV prvnim ¢tvrtleti roku 2002, ato o celych 14,7 % (Dwyre; Tran
a kol., 2009, s. 219-224).

Pii sledovani ochoty ob¢anu darovat krev opakované dosli Dwyre a kolektiv k zavéru,
ze tato se zvysuje spolu s vékem dérce. Zejména patrné je to ve skupiné nad tficet let.
Jedinci ve vékové kategorii do tficeti let jsou vyraznéji zastoupeni mezi prvodarcli,
zato osoby s veékem nad tficet let maji vysSi procentudlni zastoupeni mezi darci
pravidelnymi. To je ovlivnéno zejména vysSi mobilitou a st¢thovanim u mladSich
jedincti a vyS$si spolecenskou odpovédnosti a snahou starSich dérct splatit dluh
spolecnosti (Dwyre; Tran a kol., 2009, s. 219-224). Ke stejnym zavérim dospél také
Michalak. Ve své studii konstatuje, ze motivace splaceni dluhu spolecnosti
a spolecenské odpovédnosti se objevuje spiSe u starSich jedinci (Michalak, 2000,
s. 28).

Ze zaveéri uvedenych Dwyrem je patrné, Ze katastrofa motivovala zejména prvodarce.
Chovéani prvodarce je totiz zaloZeno na vnimani okamzité potieby krve a na ochoté
pomoci Vkrizové situaci. Vyznamny vliv méla také okolnost, ze v dobé
po teroristickych utocich bylo mozno darovat krev v kteroukoliv hodinu a na vice
mistech nez za normalnich podminek. Lze tedy fici, Ze ochota darovat krev v krizové
situaci je u darct vyssi, nez tyto dary v prub&hu uréitého ¢asového intervalu opakovat

(Dwyre; Tran a kol., 2009, s. 219-224).

Také litevska autorka Buciuniene souhlasi s ndzorem, Ze krizova situace je pro darce
krve motivaéni. Podle ni vSichni z 29 % obcani, kteti by pfestali darovat po ukonceni
finan¢nich pobidek, tak by se pii mimotadnych situacich k darcovstvi opét vratili

(Buciuniene, 2006, [online]).

2.3 Motivacni pohovor jako cesta ke zvySeni motivace

K tématu, jakym zpisobem lze zvysit motivaci K opakovanému darcovstvi,
byl dohledan c¢lanek americkych a kanadskych autort. Sinclair a kolektiv se v ném

zamysli nad G¢innosti motivacniho pohovoru, vedeného s uréitym Casovym odstupem
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po jiz uskutecnéném odbéru krve. Autofi provedli studii, ve které si darce rozdélili
do dvou nahodné vygenerovanych skupin. Prvni skupina byla piiblizné po mésici
od odbéru telefonicky kontaktovana. Byly s nimi probrany jejich postoje, hodnoty
ataké potencialni prekazky branici v dal§im darcovstvi. Rozhovor vedl student
psychologie z postgradualniho studia trénovany v motiva¢nich pohovorech.
Na spravnost a standardnost rozhovoru dohlizel klinicky psycholog. Po kratkém
motiva¢nim pohovoru (cca 10 minut) byli déarci vyzvani k vyplnéni dotazniku,
ktery se tykal postojii, obav a také zdméru darovat krev i budoucnu. Druha skupina
byla kontaktovana pouze za ucelem vyplnéni stejného dotazniku, avSak motivaéni
pohovor proveden nebyl. Celkem bylo takto osloveno 215 darci (z toho 127 Zen
a 88 muzd). VEk ucastnikli se pohyboval od osmnacti do Sedesati sedmi let
a frekvence jejich dart byla od jednoho do sto tii odbérd. Motivacni pohovor
absolvovala skupina o velikosti 106 darct (z toho 57 Zzen a 49 muzt). Ve skuping,
kterd nebyla povzbuzena motiva¢nim pohovorem, bylo 109 jedinct (z toho 70 Zen
a 39 muzh). U prvni skupiny byla pozorovana o 22 % vyssi navratnost k odbéru
v prubéhu nasledujicich dvanacti mésicti nez u skupiny druhé (Sinclair; Campbell
a kol., 2010, s. 1778).

Vysledky této studie ukazuji, Ze spravné vedeny motivaéni pohovor
vede K pozitivnéj§imu postoji, motivuje k opakovani darcovstvi a snizuje negativni
reakci nanezadouci piihody u odbéru. Motivaéni pohovory jsou v soucasnosti
vyuzivany zejména v 1é€b€é navykového chovani, jako je koufeni, uZzivani drog,
nebo také pii 1é€bé zdravotnich problémi vyzadujicich dodrzovani spravné
Zivotospravy, jako je tfeba diabetes, hypertenze, nebo HIV. Podle Sinclaira
je ale mozné rozsifit uplatnéni motiva¢nich pohovortt i na altruistické chovani

(Sinclair; Campbel a kol., 2010, s. 1778).
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3 DEMOTIVACNI FAKTORY

Pii tvorbé podkapitoly o demotivujicich faktorech byly dohledany c¢lanky a studie,
vV nichz se autofi zabyvaji divody, které brani lidem v darcovstvi krve, nebo které
vedou K ukonceni jejich darcovské kariéry. Turek v této souvislosti konstatuje,
ze darcovska populace je stabilizovand a relativné bezpecnd, ale postupné dochazi
K jejimu zmenSovani (Turek, 2009, s. 172). Pro¢ je tedy ve spole¢nosti nedostatek
darct krve? Existuji pro to néjaké diivody? Masopust vyjadiuje nazor, ze ackoliv lidé
vSeobecné védi, Ze darcovstvi krve je zivotn¢ dilezité a ze by méli krev darovat,
tak jejich povédomi déli od samotného daru nékolik neodivodnénych piekazek

(Masopust, 2000, s. 43).

3.1 Prekazky v motivaci k darcovstvi krve

Vroce 2000 byl v Ceské republice proveden zatim jediny publikovany priizkum
zabyvajici se divody, které brani lidem v darcovstvi krve. Prizkum provedl
nezdravotnicky autor ing. Libor Michaladk z Ekonomické fakulty v Plzni.
Cilem prizkumu bylo monitorovat nazory nedarcovské vetejnosti na problematiku
spojenou s bezptispévkovym darcovstvim krve. Takto ziskané vysledky mély
poodhalit Groven informovanosti obyvatel, inspirovat k nadvrhiim v propagaci a zlepsit
komunikaci s potencionalnimi darci krve. Michaldak se svym kolektivem hledal
odpovédi na otdzky, jak obCané vnimaji darcovstvi, pro¢ sami krev nedarovali,
za jakych okolnosti by tak ucinili a co by je motivovalo. Bylo osloveno
475 respondentl z péti okresti. Zeny byly zastoupeny v 66,1 % a muzi v 33,9 %
(Michalék; Suda a kol., 2000, s. 52).

Je vSak ocividné, Ze pomér v zastoupeni muzii a Zen je pfesné opacny, nez u anket

provadénych mezi aktivnimi darci krve (viz graf ¢. 7).
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Graf 7. - Pomér dotazanych

BO%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Darci Medarci

O Muii 68% 34%
Eieny 32% 66%

O nezbytnosti darcovstvi bylo ptfesvédceno 91,4 % dotazanych a celych 92,4 %
si uvédomovalo nedostatek darci krve. Podle Michaldka neni proto nutné vénovat
komunika¢ni Gsili na uvédomeéni darct, ale je mozné se v propagaci a vychové vénovat

otazkam jinym (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 52, 53).

3.1.1 Strach

Hlavnim didvodem, ktery brani darovani krve, je strach. Je to strach z venepunkce,
z nepiijemnych pocitii provazejicich samotny odbér a z infekce, ktera by mohla
vzniknout pfi odbéru (Masopust, 2000, s. 43). Podle zvefejnénych vysledkid Setfeni
Svédskych autort je strach z jehel piekazkou k darcovstvi pro 10,5 % obcand
(Sojka, 2008, s. 56). O néco nizsi cislo (5 %) publikoval Gader ze Saudské Arabie
(Gader a kol., 2011, s. 122). Také Michalak dospél k zavéru, ze nejsilnéjsi piekazkou
k dobrovolnému darcovstvi krve je strach z odbéru. Tento divod uvedlo jako hlavni
31,5 % dotazanych. Jedna se o0 strach z bolesti pii vpichu jehly, z pohledu na krev
a z toho, jak darci bude po uskute¢néném odbéru (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 53).

Podle Michaldka by si tato ¢ast populace zaslouzila vétSi komunikaéni pozornosti
naborovych pracovnikii. Takovou komunikaci s potencidlnimi darci krve by bylo
vhodné zaméfit pravé na utlumeni strachu. Jde totiz o pfirozenou psychickou zatéz

pied neznamou situaci (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 54).
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3.1.2 Dopady na zdravi

Dalsim Sokujicim zjisténim byla odpovéd’ 20,5 % dotazanych, ktefi se obavali vzniku
infekce béhem odbéru a dokonce 8 % dotdzanych uvadi, ze pravidelné darcovstvi krve
je skodlivé. Tyto ndzory mé na svédomi patrné nedostatecna osvéta. Darcovstvi krve
ma naopak spoustu kladnych G¢inkl na zdravi, napiiklad srdecni infarkt se mezi darci
vyskytuje pouze v 0,7 %, zatimco u ostatniho obyvatelstva je to 12 % (Michalak; Suda
a kol., 2000, s. 53, 55).

Prizkum dale ukazuje, Ze témét stejny pocet, tj. 20 % obcanil, nedaruje krev kvili
svému zdravotnimu stavu. Dlvody nej€astéji uvadéné respondenty jsou napiiklad

alergie nebo prod¢lana infekéni Zloutenka (Michalék; Suda a kol., 2000, s. 53).

K podobnym zavérim dospél ve své studii i Gader ze Saudské Arabie.
Snazil se zmapovat divody, pro¢ muslimové krev nedaruji, a¢ je pro né darcovstvi
krve nédbozenskou povinnosti. Zavér zni, Ze pro svlij nevyhovujici zdravotni stav
nedaruje 16 % dotdzanych a celych 25 % ucastnikti prizkumu véfi, ze darcovstvi

ma negativni dopady na zdravi (Gader a kol., 2011, s. 121, 126).

Podle publikovanych vysledki Setfeni z riznych Casti svéta je vidét, ze rovnéz v tomto
ohledu se nachazi prostor pro osvétu a vzdélavani populace. Velkou roli, by mohli
sehrat naborovi pracovnici, rekrutujici se z nelékarskych zdravotnickych pracovnik.
Pravé takovy pracovnik dokaZze odpovédné a kvalifikované odpovidat na otazky

tykajici se pribéhu odbéru a jeho moznych komplikaci ¢i dopadl na zdravi.

3.1.3 Nedostatek ¢asu

Dalsi, neméné vyznamnou, piekdzkou k darcovstvi krve je zanepradzdnénost.
Z Michaldkova prizkumu vyplynulo, Zze 15,8 % respondenti vidi jako piekazku
nedostatek Casu. To znamena, Ze kazdy Sesty obCan naSi zem¢é nema cas K tomu,
aby zachranil lidsky zivot (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 53). Téméf ke stejnému
vysledku dospél i Gader. Ten uvadi, ze nedostatek casu je prekazkou k darcovstvi
pro 16 % muslima (Gader a kol., 2011, s. 121).
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3.1.4 Jiné diivody

Zajimavé bylo zjisténi, ze u 38 % dotdzanych na otdzku, pro¢ zatim krev nedarovali,
dominovalo pfiznani, ze se tim prosté jest¢ nezabyvali (Michaldk; Suda a kol.,
2000, s.53). A zcela shodné ¢islo uvadi i Gader. Celych 38 % dotazanych muslimt
nema zadné davody k tomu, aby se nemohli stat darci krve (Gader a kol., 2011,
s. 121). Jak uvadi Michalak: ,,Pravé takovi lidé jsou cilovou skupinou, na kterou
se musi zaméfit pristi osveétova prace, tj. komunikacni Usili propagéatora (Michalak;

Suda a kol., 2000, s. 53).

Dalsim demotivujicim faktorem je domnénka, Zze se s krvi obchoduje, nebo jinak
manipuluje. Kli¢ k uvolnéni takovychto blokt spociva v dostate¢né informovanosti
aosvété verejnosti (Masopust, 2000, s. 43). Vlivy nabozenstvi, nepochopeni
zamg&stnavatele a jiné divody se neukdzaly jako podstatné (Michaldk; Suda a kol.

2000, s. 53).

3.2 Diivody pro ukonceni darcovstvi

Bani a Giussani z Italie ve své studii hledaji skuteénosti, které maji vliv na to,
zda se darce k odbéru vrati ¢i nikoliv. Mezi nejCastéji uvadéné prekazky patii:
nedostatek casu a negativni zkuSenosti spojené S odbérem. Zasadni vyznam
ma nezadouci reakce pfi a po odbéru (nevolnost, hematom). Cetnost vazovagalnich
reakci ani tak nesouvisi s pohlavim, jako spiSe s vahou. Pokud jsou ze statistickych
analyz vylouceni darci s hmotnosti nad 70 kilogramu, snizuje se pomér téchto reakci
na 5,7 % u Zen, proti 4,6 % umuzd. Pokud ale do statistik zahrneme darce vsech
hmotnostnich kategorii, dojde ke zmén¢ poméru na 16,7 % u zen, proti 7,3 % u muzu.
Ackoliv jsou tedy nezadouci reakce zastoupeny témef ve stejném poméeru mezi muZzi
a Zzenami, tak proZzeny ma tato udalost daleko vétSi vyznam a zcela prokazatelné
ovlivituje jejich navratnost k dal$im odbérim (Bani; Giussani, 2010, s. 278-287).

Dalsi prekazkou k opakovanému darcovstvi krve jsou zdravotni diivody a Spatny stav
Zilniho systému. Oba tyto diivody se také daleko cCastéji vyskytuji u Zen, nez u muZza.
Zbyte¢nym divodem, pro¢ se darce k odbéru jiz nevrati, je Spatné pochopené,

tzv. docasné vylouceni z odbéru pro nizkou hladinu hemoglobinu v Kkrvi.
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Ackoliv jde 0 jev piechodny, darcem muze byt toto vyfazeni chybné chapano jako
trvalé. Dal§im diavodem pro ukonceni aktivni kariéry darce krve mize byt i to,
ze Si darci nasli jiny zptsob altruistické Cinnosti, ktera jim pfinasi daleko vice
uspokojeni (Bani; Giussani, 2010, s. 278-287).

Sinclair a kolektiv ve své studii o vlivu motivaéniho rozhovoru na opakované

darcovstvi zjistili, ze hlavnimi ptekazkami k darcovstvi jsou:

e negativni zkuSenost pti odbéru (57 %),
e potize s vyhledanim zily (23 %),

e obavy z bezpecénosti darcovstvi (9 %).

Dalsimi ptekazkami (11 %), které si autofi pii pohovorech vyslechli, byl strach
Z bolesti, nedostatek ¢asu a mozna pravdépodobnost dal§iho odkladu, vyplyvajici
z nevyhovujiciho zdravotniho stavu (Sinclair a kol., 2010, s. 1778). Také v Cechach
jsou duvody pro ukonceni darcovstvi stejné jako ve svété. Podle Michaldka
je divodem ztratovosti darcti nevolnost a Spatny pocit po odbéru. Tyto dva duvody

odrazuji od darcovstvi 4,4 % respondentti (Michalak; Suda a kol., 2000, s. 52).

Zajimavé vyzkumné Setfeni prob&hlo v Nizozemi pod vedenim Anne Van Dongen.
Cilem tohoto Setfeni bylo zjistit dtvody, které vedou Kk ukonéeni darcovstvi.
Van Dongen uvadi, ze darci ukoncuji kariéru darce bud’ z jasnych divodi,
jako jsou nezadouci piihody pii odbéru, nebo jasny divod nemaji a na odbéry prosté
prestanou dochazet. Pfi¢inou je vétSinou narocny Zivotni styl. Autorka navic
zjiStovala, zdali jsou tito, jiz byvali darci, ochotni se k darcovstvi krve vrétit.
Ve studii bylo osloveno dvakrat 400 darcti. V prvni skupiné byli darci se zfejmymi
divody (nevolnosti), ve druhé skupiné byli darci bez zjevnych divodl. Z prvni
skupiny odpovédélo 37 % oslovenych, z druhé 25 %. Zavér zni, Ze vétSina takto
opétovné kontaktovanych darct je ochotna se k darcovstvi krve vratit (Van Dongen;

Abraham a kol., 2011, [online]).

Pokud se tedy pokusime shrnout diivody, které vedou k tomu, Ze darce jiz svlij pocin
nezopakuje, tak zcela jasn¢ vitézi nezadouci reakce spojené s odbérem. Ty jsou
zminovany ve vSech vyse uvedenych studiich a Setfenich, a to vZzdy na prvnim misté,
nasleduje nevyhovujici stav zilniho systému a s tim spojené potize pii venepunkci

a nedostatek casu na odbér, zplisobeny narocnym Zivotnim stylem samotného darce.
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ZAVER

Bakalatska prace méla za cil predlozit souc¢asné poznatky tykajici se darcovstvi krve
ashrnout trendy poslednich let. Déle pak pfedlozit poznatky o motivacnich
a demotivacnich faktorech, které ovliviiuji darcovstvi krve. Vyhledavaci obdobi bylo
vymezeno od roku 2000 do ledna roku 2012. Informace byly dohledavany
v Ceskych recenzovanych periodikach a v zahraniénich periodikach s impakt faktorem.
Pro vymezeni zékladnich pojmti byly vyuzity definice CCK a informace UZIS
a STL JEP.

Prvnim cilem bylo predloZit sou¢asné poznatky o darcovstvi krve v Ceské republice
a shrnout trendy poslednich let. Dale odpovédét na otdzky: Jaky je darce krve

Vv soucasnosti? Jaké okolnosti, normy a doporuceni ovliviiuji souc¢asné darcovstvi?

Odborna vetejnost se shoduje Vv nazoru, ze osobnostni profil dobrovolnych darca krve
proSel v poslednim desetileti zietelnymi zménami. Soucasny darce se stal vice
samostatny, zvidavy a ma zdjem si proces darovani sdm fidit (Turek, 2000, s. 91;
Masopust, 2000, s. 43; Biedermann, 2000, s. 122; Svietkova, 2004, s. 117;
Galuszkova, 2008, s. 187). Z tohoto divodu je zadouci zménit piistup k samotnému
darci, to znamena pristupovat k nému individualng, vice psychologicky a soucasné
se snazit o profesionalni poskytovani sluzeb (Masopust, 2000, s. 43; Biedermann,
2000, s. 122; Svietkova, 2004, s. 117; Mertova, 2005, s. 122; Kaluzova, 2009, s. 28).
Celosvétove je preferovano a propagovano dobrovolné, bezplatné a bezpiispévkové
darcovstvi (WHO, CCK, STL). Byly stanoveny dvé zékladni definice darct krve
ato darci bezplatnych a bezptispévkovych (CCK, 1999 - 2009). Darcovstvi krve
se v Ceské republice opird o zdkonné normy a doporuceni. K vybéru darce a aktu
darovani se vztahuji: Zakon o léc¢ivech, Zakonik prace a Zakon o danich z piijml
a také opakovan¢ aktualizované doporuceni STL JEP (2012). Postupné se zvysSuje
limitni vékova hranice pro alogenni darcovstvi a zkracuji se intervaly mezi
jednotlivymi odbéry. Posouzeni zpulsobilosti déarce krve probihd na zakladé
vyplnéného dotazniku, diivérného rozhovoru a zakladniho fyzikéalniho a laboratorniho
vySetieni darce (Vyhlaska ¢. 143, 2008, s. 1812; Doporuceni STL, 2012, s. 1 - 3).

Na transfuznich oddé€lenich dochazi k postupnému presunu kompetenci z Iékarii
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na nelékarské zdravotnické pracovniky (Prochazkova, 2011, s. 8). Transfuzni sluzba
v Ceské republice je zalozena prevdzné na nemocniéni bazi a patronaci
nad darcovstvim krve si, stejné jako v letech minulych, udrzel CCK. Velky rozvoj
V soucasnosti prodelavaji komercéni plazmaferetickd centra. S tim souvisi zmény
v darcovské zakladn¢ a dochazi ke zménam v dynamice zachytu znédmek infekce
(Turek, 2009, s. 175; Pechova, 2009, s. 10; Turek, 2011, s. 28). Vyskyt hepatitid
postupné klesa, zatimco vyskyt syfilis a HIV pozitivit se pomalu zvysuje (Turek, 2011,
s. 28; UZIS, 2011, s. 28).

Druhym cilem bylo pfedlozit dohledané poznatky o motivaci k darcovstvi krve
v Ceské republice a v zahrani¢i. Déale odpovédét na otazku, &im jsou darci k odbéru
motivovani, a to zejména opakované a zdali 1ze jejich motivaci néjakym zptisobem

ovlivnit?

Nejcastéj$im a nejvyraznéjsim motivem uvadénym ve vsech provedenych prizkumech
je pomoc druhym lidem - divod altruisticky (Michalak, 2000, s. 28; Svietkova, 2004,
s. 117; Mertova, 2005, s. 123; Sojka, 2008, s. 56; Dwyre, 2009, s. 219; Bani, 2010,
s. 278; Kasraian, 2011; Gader, 2011, s. 121). V islamském svété ma stejny motivacni
je uvadéna zdravotni prohlidka pfed odbérem a vysledky virologickych testl
(Michalak, 2000, s. 28; Svietkova, 2004, s. 117; Mertova, 2005, s. 123; Zlabova, 2011,
s. 8; Gader, 2011, s. 121-126). Zajimavé bylo srovnani motivacnich divoda podle
pohlavi. Nékteré studie jednoznac¢né ukazuji rozdil v motivaci mezi muzi a Zenami
(Michalak, 2000, s. 26 - 29; Bani, 2010, s. 278-287) a jiné naopak zadné vyznamné
rozdily neuvadéji (Sojka, 2008, s. 53-63). Také v prub&hu Zivota dochazi ke zménam
V hierarchii motivli. Autofi, ktefi se zaméfili na zkoumani motivl v Case, konstatuji
jejich postupny vyvoj. U mladsich darci vitézi motiv sebetlicty, zatimco u starSich
jde o splaceni dluhu spolecnosti a spole¢enskou odpoveédnost (Michalak, 2000,
S. 26-29; Dwyre, 2009, s. 219-224). Dalsimi motivy jsou: moralni ocenéni
od spolecnosti a ziskani pamétnich medaili, ulevy na danich, volno ze zaméstnani aj.
(Michalak, 2000, s. 28; Svietkova, 2004, s. 117; Mertova, 2005, s. 123; Kuntscherova,
2008, s. 115).

Vlivu penéznich a nepenéznich pobidek na darcovstvi se vénuji: Turek, Michalak,

Galuszkova, Kasraian, Gader, Buciuniene a Goette. Panuje shoda na vysokou
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rizikovost pifimého vyplaceni finan¢nich Castek v souvislosti s odbérem (Michaldk,
2000, s. 26-29; Galuszkova, 2008, s. 187; Goette, 2010, s. 149-153). Motivacni
pobidky jako drobné darky a zdravotni testy jsou vice akceptovany, a to jak odbornou
vetejnosti, tak samotnymi darci. Pozitivni vliv maji spiSe na prvodarce a na darce

s mensi frekvenci odbéru (Kasraian, 2011).

Pokud se pokusime shrnout zdroje motivace, tak jednozna¢né vede vlastni rozhodnuti,
nasledované motivaci ziskanou pies zndmé a pitibuzné (Svietkova, 2004, s. 116;
Mertova, 2005, s. 123). V prizkumu Burianka (2011, s. 59) se tento pomér zménil
a zvitézila motivace pfes znamé a piibuzné. Mimoradné krizové situace, jako jsou
hromadnd nesStésti a teroristické tutoky, zvySuji u obcani ochotu darovat krev,
nebot’ vétsina z nich to v dané situaci bere jako svoji moralni povinnost (Michalak,
2000, s. 54; Buciuniene, 2006; Dwyre, 2009, s. 219). Role médii v naboru darca
je v jednotlivych statech zcela rozdilna. V Ceské republice tyto kampané ovlivni
jen 4 % — 5 % darcu (Mertova, 2005, s. 117; Burianek, 2011, s. 59). Naproti tomu
ve Svédsku je to téméF 24 % obc¢ant (Sojka, 2008, s. 53-63). Vétsina autort se shoduje
V nutnosti systematické vychovy k darcovstvi, a to jiz od détstvi aupozorfuje
na diilezitost postupného zapojeni vSech médii a komunikacnich kanélti do propagace
darcovstvi krve (Masopust, 2000, s. 43; Biedermann, 2000, s. 122; Michalak, 2000,
s.53; Svietkova, 2004, s. 117; Mertova, 2005, s. 124; Sojka, 2008, s.53-63;
Kaluzova, 2009, s. 29; Dwyre, 2009, s. 219; Bani, 2010, s. 278-287).

Nejcastéjsimi divody pro opakované darcovstvi jsou zvyk a potieba pomoci druhym
lidem (Burianek, 2001, s. 5). Také snaha 0 dosaZeni ur€itého po¢tu odbéru a s tim
spojené ziskani medaile — Janského plakety, je ¢asty duvod pro opakovani této ¢innosti
(Michalak, 2000, s. 28; Metrova, 2005, s. 123; Kuntscherova, 2008, s. 115).
Jednou z moznosti, jak zvysit ochotu darovat krev opakované, je motivacni rozhovor
vedeny s ur¢itym ¢asovym odstupem po uskutecnéném odbéru. Sinclair ve své studii
dokazal, Ze navratnost U takto namotivovanych darci je téméf o 1/4 vyssi, nez u téch,

s nimiz motiva¢ni pohovor proveden nebyl (Sinclar, 2010, s. 1778).

Tretim cilem bylo dohledat poznatky a odpovédét na otazky, zda existuji né&jaké
duvody, které brani lidem v darcovstvi krve a také pro¢ néktefi darci této své ¢innosti

zanechavaji.
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Jako nejvyznamnéjsi demotivacni faktor byl shledan strach. Jde o strach ze samotného
odbéru, bolesti, pohledu na krev, vzniku infekce v souvislosti s odbérem,
nebo z nepiijemnych pocitt pii darovani (Masopust, 2000, s. 43; Michalak, 2000,
s. 54; Sojka, 2008, s. 56; Gader, 2011, s.121-126). Dalsim uvadénym divodem
je nevyhovujici zdravotni stav. Jedna se zejména o alergie, medikace nebo rizné diive
prodélané infekce (Michaldk, 2000, s. 54; Gader, 2011, s. 121). Z vysledku Setfeni
vyplynulo, ze velka ¢ast populace se mySlenkou na darcovstvi krve viibec nezabyvala.
To lze dat do piimé souvislosti s nedostate¢nou propagaci darcovstvi krve. S tim také
pravdépodobné souvisi dalsi diivod, uvadény i v souvislosti s ukon¢ovanim darcovské

kariéry a tim je nedostatek ¢asu (Michalak, 2000, s. 54; Gader, 2011, s. 121).

Dalsimi negativnimi dtvody, které vedou darce k tomu, Ze se k odbéru nevrati, jsou:
Spatny zdravotni stav, Spatny stav zilniho systému a s tim spojené potize pii vyhledani
zily a negativni zkuSenosti s odbérem, zejména vazovagalni reakce piia po odbéru
(Michalak, 2000, s. 53; Bani, 2010, s. 278; Sinclair, 2010, s. 1778; Van Dongen,
2011). Cetnost téchto reakci viak souvisi spie s véhou nez s pohlavim.
U déarci s vahou do 70 kilogramii se vyskytuji ¢ast&ji. Zeny viak tyto nezadouci
ptihody vnimaji negativngji, coz nasledné¢ ovliviiuyje jejich ochotu pokracovat

v darcovstvi krve (Bani; Giussani, 2010, s. 278-287).
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PRILOHA 1 — Dotaznik pro dirce krve

(, Dokument ¢.:
[ i . - . F/EVID-07 v.06
S Biomoue oM TRANSFUZNi ODDELENI Fm-1S0-001.TO-001
1. P. Pavlova 6, 775 20 Ol i 3
Tel 588 441 111, E-mail: n@ing.cz Dotaznik pro darce krve Verzes: 6
ICO: 00098892
PFijmeni: Titul:
Jméno: Rodné &islo: Cislo odbéru
(nevypliujte)
Vyska: cm Vaha: kg

Prosime, odpovézte pravdivé!!! Zatajenim Gdaji mazete vazné ohrozit zdravi své nebo prijemce krve!!!

Vzor vyplnéni (zatrzeni): SPRAVNOU ODPOVED ZAKROUZKUJTE!! ‘@‘ NE ‘
1. Seznamil(a) jsem se s ,Pouéenim darce krve“ a jeho obsahu rozumim. ANO | NE
2. Povazuji se za vhodného darce, jehoz krev neohrozi zdravi pfijemce. ANO : NE
3. Citite se zdrav(a)? ANO | NE
4. Meél(a) jste v poslednim mésici potiZe (nachlazeni, opar, prijem, zvraceni)? ANO | NE
5. Mél(a) jste nékdy pfi odbéru krve potize (vétsi modiinu, slabost, mdloby, mravenéeni)? ANO : NE
6. Jste nyni v pracovni neschopnosti? ANO | NE
7. Uzil(a) jste v poslednim mésici n&jaké léky? Jaké? ANO | NE
8. Byl(a) jste vySetien(a), oSetfen(a) v poslednich 6 mé&sicich pro zdravotni potize? ANO | NE
9. Prodélal(a) jste neoéekavanou ztratu télesné hmotnosti, neobjasnéné teploty, poceni,
zdufeni miznich uzlin (na krku, v podpaZi, v tfislech)? ANG: e
10. Byl{a) jste v poslednim mésici oékovan(a)? Proti éemu? ANO | NE
11. Mé&l(a) jste v poslednim mésici piisaté klist&? ANO | NE
12. Byl(a) jste v poslednim roce pokousan(a) zvifetem? ANO | NE
13. Prodélal(a) jste v poslednim tydnu odetfeni zubt? Jaké? ANO | NE
14. Podrobil(a) jste se béhem poslednich 6 mésicl, event. dFive:
- transplantaci (organy, kostni dferi, tvrda plena mozkova, rohovka...)? ANO | NE
- operaci i jinému lékaiskému zakroku (nitroZilni podani Iékil, endoskopické vysetreni)? ANO | NE
- poranéni injekéni jehlou, kontakt s krvi (poranénim nebo sliznici) ? ANO : NE
- piercingu, tetovani, akupunkture? ANO | NE
15. Dostal(a) jste n&kdy transfuzi krve? Kdy? Kde? ANO | NE
16. Byly u Vas nékdy zjist&ny protilatky proti éervenym krvinkam? ANO : NE
17.Prodélal(a) jste nékdyzloutenku, HIV infekci (AIDS), infekci virem HTLV I/, tuberkulézu, revmatickou
horegku, mononukledzu, klistovou encefalitidu, boreliézu, toxoplasmozu, listeriézu, tularémii, malarii, ANO | NE
babesiézu, brucelézu, leishmaniazu (Kala-Azar),Chagasovu nemoc, Q horeéku, tyfus, paratyfus aj.?
18. Byla u Vas nebo v rodiné zjisténa Creutzfeldt-Jakobova choroba nebo jeji varianta(vCJD)? ANO | NE
19. Mél(a) jste n&kdy nebo mate: - onemocnéni srdce, cév, vysoky krevni tlak? ANO | NE
- onemocnéni pridusek &i plic? ANO | NE
- zanéty zil, trombdzu &i jiné onemocnéni cév? ANO | NE
ggé;roogneéilff) iste nékdy - ledvin, mocového & pohlavniho Ustroji? ANO | NE
- zazivaciho Ustroji (Zaludeéni viedy, zanéty stfev &i slinivky)? ANO | NE
- zlaz svnih"ni sekreci (cukrovka, onemocnéni titné zlazy, si6: | FiE
nadledvinek...)?
21. Mél(a) jste n&kdy onemocnéni kosti a kloubli (z&néty, Urazy, operace)? ANO | NE
22. Lééil(a) jste se nékdy na pohlavni chorobu (kapavka, syfilis,...)? ANO | NE
23. Lééil(a) jste se nékdy pro koZni onemocnéni? Jaké? ANO | NE
24. Mél(a) jste nékdy onemocnéni nervového systému (epilepsie, kfece, bezvédomi,...)? ANO | NE
25. Byl(a) jste nékdy lé¢ena pro vazné onemocnéni oka (glaukom...) nebo ucha (plastika bubinku...)? ANO ' NE
26. Byl(a) jste nékdy vySeifen(a) &ilé€en(a) pro duSevni poruchu? ANO | NE
27. Byl(a) jste nékdy osetfen(a) pro alkoholovou, drogovou é&i lékovou zavislost? ANO | NE
28. Mél(a) jste nadorové onemocnéni? Jaké? ANO | NE
29. Byl{a) jste nékdy sledovan(a) pro krevni onemocnéni (anémie, porucha srazlivosti)? ANO : NE
30. Byl(a) jste lé¢en(a) ristovym hormonem nebo extraktem slinnych zlaz & hypofyzy? ANO = NE
Dotaznik darce krve (F/EVID-07 v.06 Fm-1SO-001-TQ-001) Strana: 1/2
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31. Byl(a) jste nékdy sledovan(a)

pro alergické onemocnéni: - alergicka ryma? ANO | NE
- praduskové astma? ANO | NE
- alergie na léky? ANO | NE
32. Uzival(a) jste nékdy léky: - proti srazlivosti krve (ACP, Warfarin, Pelentan...? ANO | NE

- 1éébé koznich onemocnéni:

Neotigason (acitrein), Roaccutan (isotretinoin)? ANG;| NE

- k Ié¢bé zbytnéni prostaty: Proscar (finasteride), Avodart (dutasterid)? ANO = NE

Otazky 33-35 jsou pouze pro zeny!

33. Byla jste v poslednim roce & nyni jste t&hotna? | ANo | NE

34. Pokud ano, kdy jste ukoncila kojeni?

35. Kolikrét jste byla t&hotna a kolik jste méla porodui? Pocet t€hotenstvi: Poget porodu:

36. Narodil(a) jste se v zahraniéi nebo Zil(a) jste v poslednich 10 letech v zahrani¢i? | ANO | NE
Kde?

37. Navstivil(a) jste v poslednich 6 mésicich tropickou ¢i ,exotickou” zemi? . ANO | NE
Kterou?

38. Byi(e_l) jste v uzkém .I.(ontal_«tu (rodjna, pohlavni st’yk) s nemognynj ir)feképi Zloutenkou, L xi6: | e
HIV infekci (AIDS), jinym infekénim onemocnénim nebo s nitrozilnim uzivatelem drog? H :
Jakym?: Kdy?:

39. Byl(a) jste v letech 1980-1996 ve Velké Britanii nebo Francii déle nez 6 mésici? ANO : NE

40. Mate zaméstnani ¢i konicka se zvySenou fyzickou zaté€zi nebo naroky na pozornost?

(fidi¢ z povolani, prace ve vyskéach, pilot, hasié, vojak, policista, horolezectvi, potapéni atd. ...) ANOY | NE

41. Pracujete v rizikovém (infekénim, zdravi Skodlivém) prostiedi? ANO | NE
V jakém (infekce, zareni, chemicka rizika atd.)?:

42. Pobyval(a) jste v ndpravném zafizeni (vézeni)? {ANO : NE

43. Byl(a) jste nékdy upozomén(a), ze nemate byt darcem krve? {ANO : NE

44. Darujete nebo daroval(a) jste krev ¢i jeji ¢asti v jiném zdravotnickém zarizeni? | ANO | NE
Kdy? Kde?

Prohlaseni darce

Prohlasuji, Zze jsem nezamlcel(a) zadné zavazné skutecnosti a vSechny uvedené informace jsou pravdivé. Jsem si
védom(a), Ze zamlcenim nebo nepravdivou odpoveédi na vy$e uvedené otazky bych mohi(a) ohrozit prijemce mé krve, coz
je zadkonem postizitelné. Prohlasuiji, ze nepatiim do zadné skupiny s rizikovym chovanim uvedené v Pouceni darce krve.
Byl(a) jsem poucen(a) o pribéhu odbéru a rizicich s nim spojenych a s odb&rem souhlasim.

Byl(a) jsem poucen(a) o tom, Ze mam pravo klast otazky tykajici se odbéru a pravo kdykoliv od odbéru ustoupit. Potvrzuiji, Ze na
kazdou polozenou otazku jsem dostal(a) uspokojivou odpovéd'. Byl(a) jsem poucen(a) o moznosti diskrétniho samovylouceni.
Byl(a) jsem poucen(a), Ze v pripadé nevyhovuijicich laboratornich vySetfeni budu informovan(a).

Souhlasim s vySetienim mé krve vSemi potfebnymi testy, véetné testu na AIDS a s uchovanim vzorkd krve pro pfipadné
dodateéné vysetteni krvi pfenosnych infekci a krevnich skupin nebo pro vyukové a vyzkumné Géely.

Souhlasim s tim, aby v pfipadé nevyhovujicich vysledkil byla odebrand krev pouzita vramci zdravotni péée k jinym nez
transfuznim G&eldm.

Prohlasuji, ze nepiichdzim darovat krev za Géelem vySetfeni na AIDS. Beru na védomi, Ze nejméné 30 minut po odbéru bych
mél(a) odpodivat a teprve poté se aktivné Gcastnit silniéniho provozu.

Souhlasim s tim, Ze (daje o0 mém zdravotnim stavu budou evidovany pii dodrzeni zdsad mienlivosti dle platného zakona

a dodrzeni povinnosti stanovenych platnymi zédkony o ochrané osobnich dat a vyuzivany vramci transfuzni sluzby (napf.
referenéni laboratofe pro infekéni choroby, registr vyfazenych darct krve, registr déarct krve se vzacnou krevni skupinou aj.) a
v rdmci vyuky studentti ve zdravotnictvi.

Souhlasim s poskytnutim osobnich tidaji tykajicich se darcovstvi Ceskému éervenému kfizi.

Souhlasim s tim, aby |é¢ivé pripravky, vyrobené zmé krve (nebo plazmy), byly pouzity v souladu s medicinskymi, etickymi a
humanitarnimi principy k IéEbé& nemocnych a v rdmci platné legislativy.

V pripadé vzniku jakéhokoliv prebytku vyrobenych Ié¢ivych pripravkl v CR souhlasim s jejich vyvozem za Ggelem légby
nemocnych v jinych zemich.

‘ Datum: ‘ Podpis darce:

VYHODNOCENi DOTAZNIKU OSOBOU ODPOVEDNOU ZA PROPUSTENi DARCE K ODBERU

Vyhovuje D Nevyhovuje D

Datum.......coooiiiiiiiiiiiiiii Jméno a prijmeni +
POdpis OAPOVEANE 0SODY .........iiiiiiiiiiiieiiiee et

Zaméstnanci Transfuzniho oddéleni FNOL dékuji véem darciim za spolupraci
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PRILOHA 2 — Poudeni darce krve

FAKULTNI NEMOCNICE OLOMOUC
Transfizni oddéleni
\ / L. P. Pavlova 6, 775 20 Olomouc

B 1420 588 442 262, e-mail: to@fnol.cz

POUCENI DARCE KRVE

VYZNAM DOBROVOLNEHO A NEPLACENEHO DARCOVSTVi

Darovani krve je jedinecnym darem ¢lovéka ¢lovéku a darce tak mnohdy svym darem ,vstupuje*
do Iécby nemocného a umoznuje zachranit ohrozeny zivot.

Aby transfize byla bezpecna, je nutno se zamyslet nad vyzivou, Zivotnim stylem a prevenci
moznych chorob darce. Bezpecénost transflize zacina pravé u darce.

Preferujeme bezplatné darcovstvi krve. Pokud darce neni motivovan finanénim prospéchem,
nema dlvod zatajovat Udaje o svém zdravotnim stavu (napf. rizikovy zptsob Zivota). Ohrozeni
pfijemce se tak snizuje.

Doporucujeme pravidelné darcovstvi krve. Darce je vySetfren 4 az 5-krdt vroce. Kromé
minimalizace rizika pfenosu infekce pfijemci ziska darce pravidelné vySeteni, které ma charakter
preventivni prohlidky.

POVINNOSTI DARCE KRVE:

# Peclivé se seznamit s dokumenty Pouceni darce krve a Prohlaseni na dotazniku.
Prohlaseni darce potvrdit svym podpisem.
Pravdivé odpovidat na dotazy v Dotazniku pro darce krve a pfi Iékafském vySetieni.
Pravdivé vyplnit formular ,Pouziti mé krve“ a vhodit jej do uréené schranky.

b
&

X
g

.

2
£d

# Oznamit transfuznimu oddéleni dodate¢né zjisténé onemocnéni, které by mohlo mit vliv na
kvalitu odebrané krve. Jedna se o akutni onemocnéni, které vznikne do 3 az 5 dnl od
odbéru (napf. nachlazeni, prljem, zvraceni s horeckou i bez horecky) a déle kazdé zavazné
onemocnéni v jakémkoliv c¢asovém odstupu od odbéru krve (nédorové onemocnéni,
autoimunni onemocnéni apod.).

Oznamit transfiznimu oddéleni jakoukoliv komplikaci po odbéru krve.

2. vydéni ze dne: 1.7.2008
Zpracoval: MUDr. Ivana Sulovska Schvalil: prim. MUDr. Dana Galuszkové
Zpracovano podle doporuceni vyboru Spolecnosti pro transfuzni 1ékaistvi CLS JEP ¢. STL2007_01 ze dne 12.4.2007
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Fakultni nemocnice Olomouc, Transfizni oddéleni Pouceni ddrce krve, 2. vydani z 1.7.2008

|. OHROZENI PRIJEMCE KREVNIi TRANSFUZE

Lécba krvi a krevnimi slozkami pfindsi pfijemci transflze riziko pfenosu infekéni choroby od darce
krve. Krvi prenosnych infekci je cela fada, nejvyznamnéjsi jsou infekéni Zloutenka typu B, infekéni
Zloutenka typu C a AIDS.

Riziko pfenosu infekce
vybérem vhodného darce _ se snaZime snizit vy$etrenim odebrané krve

VYBER DARCE
Riziko vyskytu nemoci prenosné krvi trvale nebo doCasné zvysSuje napfiklad:
# rizikové sexualni chovani

e pohlavni styk s osobou infikovanou HIV nebo nemocnou AIDS

o stiidani nahodnych sexudlnich partnerti

e pohlavni styk mezi muzi (plati i pro sexualni partnerku tohoto muze)

e pohlavni styk provozovany pro penize nebo drogy (prostituce)

e pohlavni styk s osobou provozujici prostituci

o pohlavni styk s osobou, ktera uziva injekcni drogy

o pohlavni styk s osobou, ktera je lécena transflznimi pfipravky a/nebo krevnimi derivaty
Uzky kontakt s nemocnym s infekéni Zloutenkou (spole¢na domacnost, sexuélni kontakt)
vyskyt Creutzfeldt-Jacobovy nemoci a jejich variant (vCJD = BSE, TSE) v rodiné
pobyt ve Velké Britanii a Francii (déle nez 6 mésicl) v letech 1980-1996 (teoretické riziko
variantni Creutzfeldt-Jacobovy nemoci), podani transfize ve Velké Britanii po roce 1980
tetovani, propichovani usi, body piercing, akupunktura apod. provedené mimo zdravotnické
zafizeni
potfisnéni sliznice nebo poranéné kuize infekénim materialem
endoskopické vySetieni (napf. zaludku, stfev, mocovych a dychacich cest)
transflize (podani transflzniho pripravku)
lécba piipravky lidského plvodu napi. pro rlistové a vyvojové poruchy (lidsky rlistovy
hormon)
operace
neurochirurgicky vykon s pouzitim $tépu tvrdé mozkové pleny, transplantace rohovky
transplantace s pouzitim $tépu zvifeciho plvodu, transplantace s pouzitim tkané nebo bunék
lidského plvodu
pobyt v ndpravném zafizeni (vézeni)
lécba nebo sledovani pro pohlavni chorobu
toxikomanie a alkoholismus
uzivani injekénich drog, steroidt nebo hormonil nepiedepsanych Iékarem (i v minulosti)

#*w e

o

W #* W W %

3 M

W e e %

Mate pravo klast otazky tykajici se odbéru a pravo kdykoliv od odbéru odstoupit.

V pripadé pochybnosti se porad'te s Iékafem transflizniho oddéleni nebo pristupte
k samovylouceni.

SAMOVYLOUCENi
Pokud si uvédomite, ze by VaSe krev mohla ohrozit pfijemce transfuze (jednorazovy kontakt
s osobou s vy$sim rizikem infekce, vétsi konzumace alkoholu ¢i poziti nékterych Iékl) a nechcete-
li o problému hovorit s Iékafem, prosime, odstupte od odbéru nebo vyuZijte moznosti tzv.
diskrétniho samovylouceni - tj. oznacte na formulfi z vySetiovny ,Pouziti mé krve* pravdivou
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Fakultni nemocnice Olomouc, Transfizni oddelent Pouceni darce krve, 2. vyddni z 1.7.2008
odpovéd a vhodte do uréené schranky pred odbérovym salem nebo v kancelafi. Odebrana krev,
kde darce vyjadfil nesouhlas s pouzitim nebo neoznadil Z&dnou zvariant nebo formulaf
neodevzdal, bude zlikvidovana.

DALSI RIZIKA

Prijemce transflize miize byt ohrozen i nékterymi Iéky, které darce uziva nebo uzival. Diouhodobé
jsou z darcovstvi vyfazeni lidé, ktefi uzivaji nékteré Iéky (tablety, injekce) na lécbu akné, lupénky,
vypadavani vlasti, zbytnéni prostaty apod. — isotretinoin (napf. Accutane, Roaccute), etretinat
(napf. Tegison, Tigason), acitretin (napf. Neotigason), finasterid (napf. Finex, Penester, Propecia,
Proscar), dutasterid (napf. Avodart). Délka vyfazeni darce zavisi na léku a na zplsobu jeho
podavani.

Riziko pfenosu infekce zvySuje pobyt darce v nékterych zemich. Za rizikovy se povazuje
dlouhodoby pobyt v tropickych zemich, v zemich s vyskytem malarie, Chagasovy choroby nebo
horecky Q, pobyt v zemich se zvySenym vyskytem infekénich nemoci (napf. infekéni Zloutenky,
aj.).

Rizika pro pfijemce
Neplacené darcovstvi _ shizuje - Pravidelné darcovstvi

riziko pfenosu infekéni nemoci riziko pfenosu infekéni nemoci
na pfijemce je niz8i, pokud neni na pfijemce je nizsi, pokud je darce
darce motivovan pfimym vySetfen opakované

finanénim prospéchem l

Proto davame prednost Proto se na darce obracime s vyzvou,
neplacenému darcovstvi. aby darovali krev pravidelné.

VYSETRENi ODEBRANE KRVE
Kromé vypInéni dotazniku darce krve, laboratorni kontroly a vySetfeni zdravotnickym pracovnikem
(pohovor) vysetfujeme kazdou krev (plazmu, krevni desticky) odebranou k vyrobé transflznich
pfipravki na pfitomnost zndmek infekce:

# HBV (Zloutenka B) # HIV (plvodce AIDS)
# HCV (Zloutenka C) # syfilis (lues, pfijice)

| pfes uvedeny zplsob vySetfeni neni mozné zarucit pijemci krve naprostou bezpecnost (napf.
proto, Ze test mliZze byt zalozen na prikazu protilatek a darci mlze ,trvat‘ nékolik tydnt, nez
protilatku po ,nakazeni“ vytvoii). Spoluprace s darcem a naprosta dlvéra ma tedy zasadni
vyznam. V pfipadé nevyhovuijicich vysledkl laboratornich vySetieni budete informovani. Prikaz
infekce darce HIV, HBV, HCV nebo jinych zavaznych krvi pienosnych infekci jsou divodem
vylouceni darce z dalSiho darcovstvi krve.
Nedarujte krev za iicelem skrytého vysetfeni infekce, nap/. HIV. Ohrozujete tim prijemce
vasi krve!!!

Odebrana krev a jeji slozky budou k Iéché pacientil pouzity pouze v pfipadé, Ze budou vyhovovat
pozadavklm na jejich jakost a bezpecnost.

Udaje o zdravotnim stavu darce uchovavame v jeho dokumentaci a pfi zachovéani zasad
ochrany osobnich Udajli a lékafského tajemstvi poskytujeme ¢ést z nich po souhlasu darce do

Narodniho registru transfizni sluzby, Ceskému cervenému kfizi, pfip. referenéni laboratofi pro
infekéni choroby.
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Fakultni nemocnice Olomouc, Transfizni oddéleni Pouceni darce krve, 2. vydini z 1.7.2008

1. RIZIKO PRO DARCE KRVE

ODBER KRVE €I KREVNICH SLOZEK NE ZCELA ZDRAVEMU DARCI
Odbér krve nebo krevnich slozek mize poskodit ne zcela zdravého darce. Proto provadime
zakladni vySetfeni, kterd slouzi k posouzeni zdravotniho stavu darce. VSechny abnormalnich
nalezy jsou darci ozndmeny. Za doc¢asné nebo trvalé vyfazeni z darcovstvi krve odpovida Iékar
transfuzniho zafizeni. O diivodech docasného nebo trvalého vyfazeni je dérce informovéan.

NEZADOUCI REAKCE NA ODBER
Jako nezadouci reakce na odbér (komplikace) se muze objevit:
# krevni vyron, modfina (krvaceni do podkoZi po vpichu) - riziko této komplikace mizete snizit
fadnym stlacenim mista vpichu po odbéru po dobu nékolika minut na natazené pazi
# celkova reakce, mdloby, které jsou zplsobeny nedostatecnym piizplsobenim krevniho
obéhu zménam pfi odbéru nebo nepfiméfenou psychickou reakci - ke mdlobé dochazi
nejcastéji u darcl hladovéjicich, unavenych a pfi pfili§ rychlém opusténi odbérového kiesla
# u pristrojovych odbérl (kde je krev mimotéIné miSena s protisrazlivym roztokem) mize dojit
vlivem kolisani hladiny vapniku k drobnym svalovym zaskublm (obvykle trnuti jazyka,
mravenceni rtli apod.) - pokud by nebyl vapnik podan nebo rychlost odbéru upravena, mohlo
by dojit i k vétsim kiecim. Proto je velice dllezité, aby darce hlasil jiz prvni pfiznaky.

Vsechen material pouzivany k vlastnimu odbéru krve, krevnich slozek i k odbéru krve
L k laboratornimu vySetreni je zasadné na jednorazové pouziti. )
ZADNE RIZIKO PRENOSU JAKEKOLIV KRVI PRENOSNE INFEKCE NA DARCE NEHROZI !

lll. PRAVA DARCE KRVE

Darce krve ma pravo:
# kdykoliv zménit své rozhodnuti o darovani krve a odstoupit od odbéru

klast dotazy ohledné darcovstvi krve a okolnosti odbéru

na informace o vyznamu dobrovolného a neplaceného darcovstvi

na podrobné vysvétleni metody a typu odbéru krve a/nebo jejich slozek véetné moznych rizik

spojenych s odbérem

# na podrobné vysvétleni dlvodi, které brani darovani krve ¢i krevni slozky pro mozné
ohrozeni zdravotniho stavu darce nebo mozné ohrozeni zdravi pfijemce transfizniho
piipravku z nich vyrobeného

% védét o zplsobech predodbérového vysetieni (laboratomiho a klinického) a o povinnych

vySetrenich, kterym je darovana krev podrobena

vedét, jaké jsou moznosti dalSiho zpracovani a vyuziti krve a krevnich slozek

na informaci o tom, Ze odebrana krev a jeji slozky budou pouzity uvedenym zplsobem, jen

pokud splni kritéria bezpecnosti a jakosti

na informace o svém zdravotnim stavu a vysledku povinnych laboratornich vySetfeni

na soukromi pfi pohovoru s Iékafem a v prlibéhu klinického vy$etreni

na ochranu pred zneuZitim jakychkoliv informaci tykajicich se darovani krve a zdravotniho

stavu

na informaci o uchovavani osobnich dat a dalSich Udajii o zdravotnim stavu a o jejich

ochrané pred zneuzitim dle platnych zakont

e W%

L

W N W

e

Zafizeni transfazni sluzby ma kone¢nou odpovédnost za jakost a bezpecnost odebirané
krve a krevnich sloZek, proto ma pravo definitivné rozhodnout o pfijeti Ci vyfazeni darce.
DAROVANI KRVE SE NEPOVAZUJE ZA , LIDSKE PRAVO*.
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PRILOHA 3 — Oceiiovani bezpiispévkovych darci krve

Krtpéj krve - udéluje se za prvni odbér

Bronzova medaile Prof. MUDr. Jana Janského - ud€luje se za 10. odbéru.
Stiibrna medaile Prof. MUDr. Jana Janského - ud€luje se za 20. odbéra.
Zlata medaile Prof. MUDr. Jana Janského - udéluje se za 40. odbért.
Zlaty kiiz CCK 3. t¥idy — udéluje se za 80. odbéri.

Zlaty kiiz CCK 2. tiidy — udéluje se za 120. odbéri.

Zlaty kiiz CCK 1. tiidy — udéluje se za 160. odbéri.

Zdroj:
CESKY CERVENY KRIZ. Ocetiovani bezpiispévkovych darc krve. Oficidlni stranky
CCK. [online]. Praha. 1999 - 2009. [cit. 2012-01-22]. Dostupné z:

http://www.cervenykriz.eu/cz/ocenovani.aspx
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