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У статті представлено результати ретроспективного аудиту використання компонентів та препаратів 
крові в лікувально-профілактичних закладах за період з 2001 до 2008 р. Досліджено до 20% проведених 
трансфузій та визначено структуру використання компонентів і препаратів крові за показаннями. 
Проведення навчальних заходів з клінічної трансфузіології з лікарями лікувальних закладів, 
створення та запровадження «Тимчасового положення про використання компонентів та препаратів 
крові в лікувальних закладах Житомирської області» призвело до істотного зменшення питомої ваги 
невиправданих трансфузій: еритроцитвмісних середовищ — з 12% до 1,3%, свіжозамороженої плазми — 
з 20,7% до 0,3%, розчинів альбуміну — з 17,2% до 0%.
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Вступ
Обґрунтоване призначення переливань 

компонентів та препаратів крові є невід’ємною 
складовою гарантії якості в трансфузійній ме-
дицині [1]. Правила використання компонен-
тів і препаратів крові повинні мати доказові або 
іншим чином визначені покази до трансфузій 
з тим, щоб оптимізувати ефективність та уник-
нути невиправданих трансфузій [2]. Джерелом 
отримання інформації в системі управління лі-
кувально-профілактичним закладом (ЛПЗ) є 
проведення медичного аудиту [4]. Аудит здійс-
нюється на основі завчасно розроблених та чіт-
ко визначених критеріїв, які вибрані для оцінки 
відповідності існуючої практики встановленим 
показам [6]. Ефективні перевірки ідентифі-
кують проблеми в трансфузійній практиці та 
сприяють розробці заходів для усунення вияв-
лених проблем [7]. 

В Україні на даний час не сформовані ор-
ганізаційно-методичні аспекти аудиту вико-
ристання компонентів та препаратів крові. 
Проведення ефективної гемотрансфузійної те-
рапії та раціональне використання компонентів 
і препаратів крові вимагає створення відповід-
ної нормативної та організаційно-методичної 
бази.

Метою дослідження було визначити існуючу 
трансфузійну тактику в лікарнях області і сфор-

мувати базис організаційно-методичних основ 
проведення аудиту трансфузій компонентів і 
препаратів крові. 

Матеріали та методи  
дослідження

У 2001 р. для проведення аудиту сформовані 
покази щодо призначення компонентів і пре-
паратів крові відповідно існуючих рекоменда-
цій [3, 5]. Для дослідження вибрані трансфузії 
еритроцитвмісних середовищ, СЗП та розчинів 
альбуміну, трансфузії яких становили близько 
98% від загальної кількості трансфузій компо-
нентів та препаратів крові по області. 

Згідно із сформованими показами, ретрос-
пективний аудит використання гемотранс-
фузійних середовищ в ЛПЗ області проводився 
з інтервалом в два роки. Для проведення ауди-
ту відібрані регіональні ЛПЗ з високою транс-
фузійною активністю, питома вага трансфузій 
яких склала від 66,8% до 76,6% від загальної 
кількості трансфузій в області.

Аудит обґрунтованості використання ком-
понентів та препаратів крові проводили по іс-
торіях хвороби (ф. 003/о), протоколах перели-
вання крові та її компонентів (ф. №003-5/о) і 
листках реєстрації переливання трансфузійних 
рідин (ф. №005/о), затверджених наказом МОЗ 
України від 26.07.99 р. №184. 
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Результати дослідження  
та обговорення 

У 2001 р. проведено перший ретроспектив-
ний аудит у 7 ЛПЗ, які здійснили 76,6% транс-
фузій від загальної кількості в області. До-
сліджено 19,9% проведених трансфузій. За 
результатами ретроспективного аудиту зареєс-
тровано високий відсоток необґрунтованих 
трансфузій: еритроцитвмісних середовищ — 
12,0%, СЗП — 20,7%, розчинів альбуміну — 
17,2% (табл. 1). 

Недосконала нормативна база з клінічної 
трансфузіології обумовила необхідність конк-
ретизації і систематизації показів з використан-
ня компонентів та препаратів крові. 

У 2002 р. на базі Обласного центру крові про-
ведені засідання науково-практичних товариств 
гематологів і трансфузіологів, анестезіоло-
гів, хірургів, акушер-гінекологів, педіатрів, лі-
карів загальної практики з актуальних проблем 
трансфузійної медицини. Для спеціалістів ЛПЗ 
районів і міст проведені виїзні конференції. 

Для формування показів з використання 
компонентів та препаратів крові наказом уп-
равління охорони здоров’я обласної держад-
міністрації (УОЗ ОДА) створена комісія, до 
складу якої увійшли спеціалісти різних фах-
ів. У результаті роботи комісії сформовані при-
нципи регіональної політики з клінічного ви-
користання компонентів та препаратів крові 
у вигляді «Тимчасового положення про вико-
ристання компонентів та препаратів крові в лі-
кувальних закладах Житомирської області», за-
твердженого наказом УОЗ ОДА. 

Конкурентний та проспективний аудит роз-
почали проводити лікарі-трансфузіологи ліка-
рень відповідно до вимог «Тимчасового поло-
ження». Встановлена періодичність проведення 
ретроспективного аудиту до 2010 р. — 1 раз на 
2 роки. Наступний аудит проведено в 2004 р. у 
5 ЛПЗ області, питома вага трансфузій в яких 
становила 71,6%. Необґрунтованими визна-
но 33 (7%) випадки трансфузій, у тому чис-
лі 4,5% трансфузій еритроцитвмісних середо-
вищ, 11,2% — СЗП, 4,6% — розчинів альбуміну  

(табл. 1). Кількість необґрунтованих трансфузій 
зменшилась на 96,1%, у тому числі трансфузій 
еритроцитвмісних середовищ — з 249 до 9 ви-
падків, або 96,4%, трансфузій СЗП — з 265 ви-
падків до 22, або на 91,7%, трансфузій розчинів 
альбуміну — з 287до 2 випадків, або на 99,4%. 

У 2006 р. для проведення аудиту вибрано 8 
ЛПЗ області, які провели 69,6% усіх трансфузій 
в області. Перевірено всього 1352 трансфузій, у 
тому числі еритроцитвмісних середовищ — 298, 
СЗП — 411, розчинів альбуміну — 473. Зафіксо-
вано 11 випадків необґрунтованих призначень, 
що становить на 66,6% менше 2004 р. Необґрун-
тованим визнано використання: по еритро-
цитвмісним середовищам — 4 випадки, або 1,3% 
від перевірених трансфузій; СЗП — 6 транс-
фузій, або 1,5%; розчини альбуміну — 0,2%. 

У 2008 р. для проведення аудиту обрано 10 
ЛПЗ, питома вага трансфузій в яких станови-
ла 66,8% від загальної кількості в області. Усьо-
го перевірено 882 випадки трансфузій компо-
нентів і препаратів крові, що становило 11,9% 
від загальної кількості трансфузій у даних ЛПЗ. 
При трансфузіях еритроцитвмісних середовищ 
необґрунтованими визнано 4 випадки, або 1,3%, 
та СЗП — 1 випадок, або 0,3%. Необґрунтованих 
трансфузій розчинів альбуміну не виявлено. 

У порівнянні з 2001 р. у 2008 р. відмічається 
тенденція до зменшення кількості необґрунто-
ваних трансфузій еритроцитвмісних середовищ 
на 89,2%, СЗП на 98,8% та розчинів альбуміну 
на 100%.

Висновки
1. У 2008 р. загальна кількість необґрунто-

ваних трансфузій зменшилась у середньому на 
99,3% у порівнянні з 2001 р. 

2. Систематизація показів до трансфузій, 
викладення основ трансфузійної медицини на 
лікарських конференціях та засіданнях науко-
во-практичних товариств призвело до змен-
шення невиправданих трансфузій: еритро-
цитвмісних середовищ — з 12,0% до 1,3%; 
свіжозамороженої плазми — з 20,7% до 0,3%; 
розчинів альбуміну — з 17,2% до 0%.

3. Спільна робота клінічних фахівців і транс-
фузіологів дозволила сформувати єдині при-
нципи до ефективного використання продуктів 
донорської крові і шляхи уникнення небезпеч-
них та невиправданих трансфузій в лікувально-
профілактичному закладі.

4. Створено Порядок проведення аудиту з 
формуванням репрезентативного розміру виб-
ірки: 10-15% трансфузій від загальної їх кіль-
кості по лікувально-профілактичному закладу, 
в якому проводиться аудит.

Таблиця 1
Питома вага необґрунтованих трансфузій  
у перевірених ЛПЗ області

Гемосередовище
Необґрунтовані трансфузії, %

2001 р. 2004 р. 2006 р. 2008 р.
Еритроцитвмісні  
середовища 12,0 4,5 1,3 1,3

СЗП 20,7 11,2 1,5 0,3

Розчини альбуміну 17,2 4,6 0,2 0
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5. Запропонована система аудиту вико-
ристання компонентів та препаратів крові 

дозволяє удосконалити експертну оцін-
ку трансфузійної активності лікувально-про-
філактичного закладу.
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Представлены результаты ретроспективного аудита использования компонентов и препаратов крови 

в лечебно-профилактических учреждениях за период с 2001 по 2008 гг. Исследовано до 20,0% проводимых 
трансфузий и определена структура использования компонентов и препаратов крови по показаниям. Про-
ведение учебных мероприятий по клинической трансфузиологии с врачами лечебных учреждений, создание и 
внедрение «Временного положения об использовании компонентов и препаратов крови в лечебных учрежде-
ниях Житомирской области» привело к существенному уменьшению удельного веса неоправданных трансфу-
зий: еритроцитсодержащих сред — с 12,0% до 1,3%, свежезамороженной плазмы — с 20,7% до 0,3%, рас-
творов альбумина — с 17,2% до 0%. 

A.N.Chugrіev, A.І.Ostrovska, A.І.Kotуuk. Audіt of usage of blood components and preparations іn the 
hospіtals of Zhitomir regіon. Zhitomir, Ukraine. 

Key words: audіt, retrospectіve audіt, blood components and preparatіons.
The results of retrospectіve audіt of usage of blood components and preparatіons іn the hospіtals of Zhitomir regіon 

іn the perіod 2001-2008 іs represented іn the work. Specіfіc gravіty of tested transfusіons and structure of usage of 
blood components and preparatіons by approprіateness are represented. Realіzatіon of educatіonal measures іn clіnіcal 
transfusіology among the hospіtal doctors, creatіon and іntroductіon of «Temporal regulatіon of usage of blood compo-
nents and preparatіons іn the hospіtals of Zhitomir regіon» substantіally reduced the number of unjustіfіed transfusіons: 
red blood cells — from 12,0% to 1,3%, fresh frozen plasma — from 20,7% to 0,3%, human albumin solutions — from 
17,2% to 0%.
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