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Wstep. Krew spetniajac wiele funkcji ma fundamentalne znaczenie dla zdrowia i Zycia cztowieka, jest gtdwnym i szeroko
wykorzystywanym srodkiem leczniczym. Pomimo ogromnego postepu technologicznego nadal nie udato sie stworzy¢ substangji,
ktéra pod kazdym wzgledem mogtaby zastapic ludzka krew. Dlatego tez ofiarnos¢ honorowych dawcéw krwi jest nieodzowna dla
ratowania zycia i zdrowia ludzkiego.

Cel pracy. Celem pracy byto poznanie wiedzy, opinii i doswiadczen studentéw krakowskich uczelni w zakresie honorowego
oddawania krwi.

Materiat i metody. W okresie od 1 marca do 30 kwietnia 2010 roku badaniami objeto 655 studentéw krakowskich uczelni. Do
uzyskania materiatu badawczego wykorzystano autorski kwestionariusz ankiety.

Wyniki. Wsrdd badanych studentéw tylko 22,90% podato, iz s3 dawcami krwi, a powodem do oddawania krwi jest gtownie motyw
altruistyczny. Gotowos¢ bycia honorowym dawca krwi zgtosito 16,49% studentéw.

Whioski. Studenci moga zwiekszy¢ populacje honorowych dawcéw krwi. Dlatego istnieje potrzeba dalszego badania postaw
tej grupy spotecznej wobec honorowego krwiodawstwa. Uzyskane dane moga stanowi¢ podstawe do ukierunkowania dziatan
edukacyjnych i promocyjnych na temat honorowego krwiodawstwa.

krew, honorowe krwiodawstwo, studenci

Introduction. Blood with its multiple functions is fundamental for human life and health. It is also a major and widely used
therapeutic agent. Despite enormous technological progress, the attempts to create blood substitutes, which could replace it in
every aspect, have failed so far. Therefore, generosity of honorary blood donors becomes substantial and necessary for saving human
life and health.

Aim. The objectives of this work included recognition of knowledge, opinions, and experiences of students of Cracow universities
regarding honorary blood donation.

Material and methods. The study was carried out between 1 March and 30 April 2010 and included 655 students of Cracow
universities. Research material was obtained with a survey questionnaire developed by the authors.

The results. Only 22.90% of students participating in the study were blood donors. When asked about their motivations most of
the respondents pointed to altruistic reasons. As far as the readiness to become a blood donor,, 16.49% of students said they were
ready to donate blood.

Conclusions. Students may increase the number of honorary blood donor population. Therefore, the attitudes toward honorary
blood donation presented in this social subgroup require further investigation. The outcomes of such studies may become the basis
for promotion and educational interventions regarding honorary blood donation.

blood, honorary blood donation, students

»Krew jest plynna tkanka, wypelniajaca krwioobieg, nieustannego ruchu krew umozliwia utrzymanie stalej
odgraniczong od innych tkanek organizmu warstwg ko- relacji miedzy poszczegdlnymi narzadami i komérkami
morek $rdédblonka naczyniowego” [1 s. 123]. Na skutek organizmu. Spelnia ona wiele funkcji, ktére majg funda-
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mentalne znaczenie dla zdrowia i zycia cztowieka: home-
ostatyczng, transportows, ochronng i obrong, hydrody-
namiczng, wyréwnuje ci$nienie osmotyczne (izoosmia)
i stezenie jondw wodorowych (izohydria) we wszystkich
tkankach, termoregulacyjnag [1,2]. O tym, jak waznag role
odgrywa krew wiedzieli juz nasi przodkowie, cho¢ nie
potrafili w racjonalny sposéb wytlumaczy¢ jej mocy [3].
Zastosowanie krwi w leczeniu w petni moglo zostaé zre-
alizowane dopiero w XVII wieku, dzieki opisaniu przez
W. Harvey’a mechanizmu krgzenia krwi w organizmie
czlowieka [4,5]. Poczatek krwiodawstwa taczy si¢ z J.B.
Denisem i rokiem 1667 kiedy przeprowadzil pierwsza za-
koniczong sukcesem transfuzje krwi. Kolejne jednak proby
przetoczen zazwyczaj kofczyly sie $miercig co spowodo-
walo ich zaniechanie az potowy XIX wieku.

Nowy rozdzial otworzyl K. Landsteiner, ktory w 1901
roku dokonat oznaczenia podstawowych grup krwi, a na-
stepnie A. Wiener, ktory opisal czynnik Rh [6]. Skladniki
krwi oraz produkty krwiopochodne nadal naleza do naj-
cze$ciej stosowanych $rodkéw leczniczych [7]. Mimo po-
stepow, jakie poczynita ostatnimi laty medycyna nadal nie
udalo si¢ stworzy¢ substancji, ktéra pod kazdym wzgle-
dem mogtaby zastapi¢ ludzka krew [8,9]. Trwajace od
wielu lat badania nad stworzeniem ,,sztucznej krwi” napo-
tykajg liczne trudnosci. Naleza do nich gléwnie dzialania
niepozadane obserwowane po przetoczeniu, krotki czas
dziatania oraz problemy natury technicznej. Wyproduko-
wane dotychczas preparaty stwarzajg mozliwos$¢ substytu-
cji zaledwie niektorych funkeji prawdziwej krwi. Dotyczy
to gltéwnie jej zdolnosci transportowania tlenu, czyli roli
czerwonych krwinek. Ponadto przeprowadzane sg row-
niez eksperymenty zastgpienia pozostalych sktadnikéw
krwi. W dalszym ciggu krew oraz jej sktadniki beda na-
lezaty do gtéwnych, szeroko wykorzystywanych $rodkow
leczniczych [10]. Dlatego ofiarno$¢ honorowych dawcéw
krwi bedzie nadal nieodzowna dla ratowania zycia i zdro-
wia ludzkiego [4]. W Polsce krwiodawstwo jest bezptat-
ne oraz dobrowolne, za$ podlozem do podjecia decyzji
o donagcji krwi s3 motywy altruistyczne [11]. Honorowe
krwiodawstwo jest konkretng postawa wzgledem drugiej
osoby, wzgledem zycia. Honorowy dawca krwi nie ocze-
kujac niczego w zamian niesie pomoc nieznanym ofiarom
wypadkow i chorym ludziom, dla ktérych niejednokrot-
nie krew stanowi jedyny i niezastgpiony lek. Istotnym
elementem uzasadniania ludzkich zachowan determinu-
jacym odniesienie si¢ czlowieka do otaczajacych go spo-
fecznych realiéw jest pojecie postawy, ktére M. Rokeach
definiuje jako: ,wzglednie trwalg organizacje przekonan,
odnoszacych sie do okres$lonego przedmiotu lub sytuacji,
predysponujaca dana osobe do reagowania na nie w okre-
$lony sposob” [12 s. 156]. Na strukture postawy sklada-
ja sie trzy komponenty postawy: poznawcza (poznawczo
- oceniajgca), emocjonalna (afektywna), (emocjonalno
- oceniajaca) - ,postawy obojetne s3 niemozliwe” [12,
s. 157]; behawioralna [12].

B CEL PRACY

Celem pracy bylo poznanie wiedzy, opinii i do$wiad-
czen studentéw krakowskich uczelni w zakresie honoro-
wego oddawania krwi.

B MATERIAL | METODYKA

W okresie od 1 marca do 30 kwietnia 2010 roku ba-
daniami objeto 655 studentéw krakowskich uczelni. Do
uzyskania materialu badawczego wykorzystano autorski
kwestionariusz ankiety. Uzyskany material badawczy pod-
dano analizie ilo$ciowej i jako$ciowej testem ANOVA (test
wariancji jednoczynnikowej Fishera-Snedecora). Przyjeto
poziom istotnosci statystycznej a = 0,05.

B WYNIKI BADAN

Wiréd badanych 655 studentéw przewazaly kobiety -
457 (69,77%). Wiek badanych miescit sie w przedziale
20-44 lat, a $rednia wieku wynosita 20,31 lat. Najliczniejsza
grupe badanych tj. 221 (33,74%) stanowili studenci Uni-
wersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum (Ryc. 1).
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B Ryc. 1. Uczelnie na ktdrych studiuja badani

Wiréd badanych 275 (41,98%) to studenci studiéw
medycznych. W grupie studentéw pozostalych kierunkéw
tj. 380 (58,02%) przewazali studenci kierunkéw mate-
matyczno - przyrodniczych 107 (28,16% z N=380) oraz
humanistycznych - 102 (26,84%). Ponad pofowa ankieto-
wanych 391 (59,69%) podata, iz pochodzi z miasta. Blisko
polowa ankietowanych 286 (43,66%) ,,Honorowe Krwio-
dawstwo” definiuje jako oddawanie krwi celem ratowania
ludzkiego zycia, 280 (42,75%) okreélifa je réwniez jako
bezinteresowne oddawanie krwi. ,,Honorowe Krwiodaw-
stwo” jako oddawanie krwi celem ratowania ludzkiego
zycia definiowaty kobiety - 222 (48,58% z N=457), stu-
denci studiéw niemedycznych - 170 (44,74% z N=380),
badani pochodzacy z miasta 168 (42,97% z N=391) oraz
osoby, ktére nie oddawaly honorowo krwi 219 (43,37%
z N=505). Natomiast co 2 mezczyzna 100 (50,51 z N=198)
definiowatl ,,honorowe krwiodawstwo” jako bezinteresow-
ne oddawanie krwi. Podobnie wyjasnili to pojecie studen-
ci kierunkéw medycznych 130 (47,27% z N=275) oraz ho-
norowi dawcy krwi 85 (56,67% z N=150). Nie stwierdzono
istotnych statystycznie roéznic miedzy interpretacja pojecia
»Honorowe Krwiodawstwo” a omawianymi zmiennymi
tj. plcia (p=0,136481), kierunkiem studiéow (p=0,541695),
miejscem podchodzenia (p=0,435418), statusem hono-
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rowego krwiodawcy (p=0,073936). Wiek oséb mogacych
oddawac¢ krew tj. od 18 do 65 lat znany byt 1/3 responden-
tow tj. 227 (34,66%). Nie stwierdzono istotnych statystycz-
nie réznic miedzy wiedza na temat wieku pozwalajacego
na oddawanie krwi a plcig badanych (p=0,117615), kie-
runkiem studiéw (p=0,441888), miejscem pochodzenia
(p=0,34386). Honorowi krwiodawcy czeéciej 83 (55,33%
z N=150) wskazywali na prawidlowe wartosci przedzia-
tu wiekowego niz osoby nie oddajace honorowo krwi
250 (49,50% z N=505), ktére podawaly nieprawidlowe
warto$ci, nie stwierdzono jednak statystycznie istotnych
réznic p=0,065732. Zdecydowana wiegkszo$¢ ankietowa-
nych 453 (69,16%) wykazala si¢ poprawna znajomoscia
minimalnej warto$ci masy ciala potencjalnego dawcy. Nie
stwierdzono istotnosci statystycznej pomiedzy ta wiedza
a plcia (p=0,425616), kierunkiem studiéw (p=0,7003558),
miejscem pochodzenia (p=647598). Zaréwno honorowi
krwiodawcy 119 (79,33% z N=150), jak i osoby, ktére nie
oddaja honorowo krwi 334 (66,14% z N=505) wymieniali
prawidfowa minimalng warto$¢ masy ciala (p=0,266942).
Poprawng znajomoscig ilosci krwi tj. 450 ml=1 jednost-
ka, ktérg pobiera sie jednorazowo w trakcie donacji krwi
pelnej wykazata sie ponad polowa respondentéw 348
(53,13%). Prawidtowsy ilo$¢ krwi pobieranej w trakcie do-
nacji wskazaly zaréwno kobiety 230 (50,33% z N=457),
jak i mezczyzni 118 (59,60% z N=198), studenci studiéw
medycznych-158 (57,45% z N=275) oraz niemedyczny
190 (50,00% z N=380), zaréwno mieszkancy miast 195
(49,87% z N=391), jak i wsi 153 (57,95% z N=264), ho-
norowi krwiodawcy- 127 (84,67% z 150) oraz osoby nie
oddajace honorowo krwi 221 (43,78% z 505). Nie stwier-
dzono istotnych statystycznie réznic pomiedzy wiedza
z zakresu ilo$ci krwi pobieranej jednorazowo a plcia
(p=0,08460), kierunkiem studiéw (p=0,520778), miej-
scem pochodzenia (p=0,453232), statusem honorowe-
go krwiodawcy (p=0,081898). Dodatkowo 288 (43,97%)
ankietowanych posiadalo wiedze odnosnie czestosci od-
dawania krwi pelnej przez mezczyzn (tj. 6 razy w roku)
prawie tyle samo znalo czesto$¢ mozliwych donacji krwi
przez kobiety (tj. 4 razy w roku)- 286 (43,66%). Niespelna
potowa badanych posiadata prawidlowg wiedze w zakresie
czestosci oddawania krwi przez mezczyzn -288 (43,97%)
i przez kobiety tj. 286 (43,66%). Co 3 respondent udzielit
blednej odpowiedzi na temat czestosci oddawania krwi
zaréwno przez kobiety, jak i przez mezczyzn - odpowied-
nio: 216 (32,97%) oraz 213 (32,5 (p=1%). Nie wystepowa-
ty istotne statystycznie roznice pomiedzy wiedzg z zakresu
czestosci donacji u kobiet a plcig badanych (p=0,062947),
a kierunkiem studiéw (p=0,280022), a miejscem pocho-
dzenia (p=0,199385). Roznice takie istotne statystycznie
zaobserwowano pomiedzy wiedza o czestosci donacji
u kobiet a statusem honorowego dawcy (p=0,0169)- gdzie
prawidlowa odpowiedz podalo 103 (68,67%) sposréd ho-
norowych dawcéw krwi i 183 (36,24%) sposrod osob nie
posiadajacych statusu honorowego dawcy. W przypad-
ku wiedzy z zakresu czestosci donacji u mezczyzn istot-
ne statystycznie roznice zaobserwowano analizujac ple¢
badanych (p=0,03944) - gdzie 92 (46,46%) mezczyzn
znalo prawidlowa odpowiedz 92 (42,89%) oraz analizujg
status honorowego krwiodawcy (p=0,018741) gdzie 105
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(70,00%) spo$réd honorowych dawcéw znato prawidiows
odpowiedz oraz 183 (36,24%) sposréd nie bedacych daw-
cami. Prawie wszyscy badani 640 (97,71%) znali prze-
ciwwskazania dla bycia dawca, przy czym najczesciej
565 (88,28% z N=640) oséb wymienialo czynniki dys-
kwalifikacji stalej. Najrzadziej ankietowani 111 (17,34%
z N=640) wyszczegdlniali czynniki zaliczone do katego-
rii narazenie na niebezpieczenstwo zakazenia chorobami
przenoszonymi przez krew. Co wiecej nieliczne osoby 7
(1,07%) przyznaly, iz nie posiadaja wiedzy na ten temat,
jak réwniez podobna ilo§¢ respondentéw 8 (1,22%) nie
wypowiedziala sie w tej kwestii (Ryc. 2).
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B Ryc. 2. Przeciwskazania do oddawania krwi w opinii badanych

Ponadto kobiety 89 (19,48% z N=457), tak jak i mez-
czyini 22 (17,05% z N=198), studenci kierunkéw me-
dycznych 52 (18,91% z N=275) oraz niemedycznych 59
(15,53% z N=380) najrzadziej wyszczegdlniali kryteria
nalezace do grupy narazenie na niebezpieczenistwo za-
kazenia chorobami przenoszonymi przez krew. W gru-
pie badanych: kobiety 399 (87,31% z N=457) i mezczyz-
ni 166 (83,84% z N=198), studenci studiéw medycznych
246 (89,45% z N=275), jak i niemedycznych 319 (83,95%
z N=380), mieszkanicy miast 337 (86,19% z N=391),
jak i wsi 228 (86,36% z N=264), honorowi dawcy 134
(89,33% z N=150) i osoby nie oddajace honorowo krwi
431 (85,35% z N=505) najczesciej wymieniali kryteria
dyskwalifikacji staltej. Nie wystepowaly istotne statystycz-
nie réznice pomiedzy znajomoscig przeciwwskazan do
oddawania krwi a plcig (p=0,176659), kierunkiem studidéw
(p=0,729048), miejscem pochodzenia (p=0,0554515),
statusem honorowego dawcy (p=0,251749). Ponad poto-
wa respondentow wérdd skutkdéw ubocznych jakie moga
towarzyszy¢ donacji krwi wymienita omdlenie (364;
tj. 55,57%) oraz ostabienie w dniu oddania (335; tj. 51,15%)
(Ryc. 3).

Kobiety udzielity 765 (87,32%) poprawnych odpowie-
dzi w zakresie skutkow ubocznych jakie moga wystapi¢ po
donacji krwi, za§ niepoprawnych - 111 (12,67%). Nato-
miast mezczyzni wymienili prawidlowo 267 (81,4%) od-
powiedzi, za$ blednych 61 (18,6%). Studenci kierunkéw
medycznych udzielili 490 (86,27%) poprawnych odpowie-
dzi w zakresie skutkow ubocznych jakie moga wystapi¢ po
donacji krwi, za$ niepoprawnych - 78 (13,73%). Natomiast
studenci kierunkéw niemedycznych wymienili prawidto-
wo 542 (85,22%) odpowiedzi, za$ blednych 94 (14,78%).
Osoby pochodzace z miasta udzielily 634 (85,33%) po-
prawne odpowiedzi w zakresie skutkéw ubocznych jakie
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B Ryc. 3. Skutki uboczne donadji - opinia badanych

moga wystapi¢ po donacji krwi, za$ niepoprawnych - 110
(14,78%). Natomiast osoby pochodzace ze wsi wymienily
prawidlowo 398 (45,02%) odpowiedzi, zas blednych 486
(54,98%). Honorowi krwiodawcy wymienili poprawnie
280 (83,83%) skutkéw ubocznych jakie moga wystapic
po donagji krwi, za§ niepoprawnie - 54 (16,17%). Nato-
miast osoby, ktdre nie oddajg krwi wyszczegdlnily pra-
widlowo 752 (86,43%) odpowiedzi, za$ blednych - 118
(13,56%). Nie stwierdzono istotnych réznic statystycznie
pomiedzy wymienianymi skutkami ubocznymi mogacy-
mi wystapi¢ po donacji a plcig badanych (p=0,108701),
kierunkiem studiéw (p=0,760580), miejscem pocho-
dzenia (p=0,354811), statusem honorowego krwiodaw-
cy (p=0,109180). Blisko 3/4 respondentéw 480 (73,28%)
o$wiadczylo, iz nie posiada wiedzy odnosnie innych me-
tod donagcji niz konwencjonalne oddawanie krwi pelne;.
Znajomo$¢ tego zagadnienia deklarowal co 5 badany 133
(20,31%). Wérdd tych osob zdecydowana wickszos¢ 87
(65,41% z N=133) wymienita donacje osocza. Ponadto
21 (15,79% z N=133) ankietowanych o$wiadczylo, iz wie
o istnieniu innych sposobdw donacji, aczkolwiek nie byto
w stanie ich podac. Ponad % respondentéw 518 (79,08%)
potrafit wypowiedzie¢ si¢ w kwestii przywilejow jakie
posiadaja honorowi dawcy krwi, przy czym najczeéciej
wyszczegllniane byly darmowe przejazdy MPK (358,
tj. 69,11% z N=518). Najrzadziej respondenci wymieniali
zwrot kosztow przejazdu (8, tj. 1,54% z N=518) oraz pre-
stiz (7, tj. 1,35% z N=518) (Ryc. 4).
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B Ryc. 4. Przywileje honorowych dawcow krwi w opinii badanych

Zaréwno kobiety 234 (51,20% z N=457), jak i mez-
czyzni 131 (66,16% z N=198) najczesciej wyszczegolniali
darmowe przejazdy MPK. Bez wzgledu na pte¢ - kobiety

9 (1,97% z N=457) oraz 1 (0,51% z N=198) mezczyzna —
badani najrzadziej wymieniali odznaczenia. Brakiem wie-
dzy w tym zakresie odznaczylo si¢ 60 (13,13% z N=457)
kobiet oraz 19 (9,60% z N=198) mezczyzn. W kwestii
przywilejéw nie wypowiedziato sie 47 (10,28% z N=457)
kobiet oraz 11 (5,57% z N=198) mezczyzn. Nie wykaza-
no istotnych statystycznie réznic pomiedzy znajomo-
$cig przywilejow jakie posiadaja honorowi dawcy krwi
a plcig ankietowanych (p=0,098393), kierunkiem studidéw
(p=0,672382), miejscem pochodzenia (p=0,484506), sta-
tusem honorowego dawcy (p=0,097486). Jednorazowa
donacja zdaniem zdecydowanej wiekszosci responden-
tow 599 (91,45%) nie wigze si¢ z regularnym oddawa-
niem krwi. Znajomoscig swojej grupy krwi i czynnika Rh
wykazalo sie blisko 3/4 ankietowanych tj. 474 badanych
(72,37%), ale co 4 osoba 181 (27,63%) nie znala swojej
grupy krwi i czynnika Rh (Ryc. 5).
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B Ryc. 5. Grupy krwi w badanej populagji

Podobny odsetek kobiet 333 (72,87%) jak i mez-
czyzn 141 (71,21%) znal swoja grupe krwi i czynnik Rh-
p=0,369146. Wigkszy odsetek honorowych krwiodawcow
143 (95,33% z N=150) niz oséb nie oddajacych krwi 331
(65,54% z N=505) znal swoja grupe krwi i czynnika Rh, nie
jest to jednak rdznica istotna statystycznie (p=0,229561).
W badanej populacji zdecydowana wigkszo$¢ —ponad
3/4 ankietowanych tj. 505 (77,10%) o$wiadczylo, iz nie
oddaje honorowo krwi. Nie stwierdzono istotnej staty-
stycznie réznicy pomiedzy byciem honorowym dawcg
krwi a plcig badanych (p=0,461271), kierunkiem studidéw
(p=0,728727), miejscem pochodzenia (p=0,675956). Jedy-
nie co 5 osoba 150 (22,90%) przyznala, iz jest honorowym
krwiodawca. Lacznie osoby te oddaly krew 605 razy, przy
czym $rednia ilo§¢ donacji na osobe wynosita ok. 4. Dla 56
(37,33%) respondentéw byla to do tej pory jednorazowa
donacja (Tab. 1).

Wisrod oséb, ktére nie oddaja honorowo krwi prze-
szto co 3 ankietowany 177 (35,05% z N=505) podal, iz
przeszkode stanowig wzgledy zdrowotne, za$ ponad 1/4
respondentéw 150 (29,70% z N=505) stwierdzita, iz nie
miala okazji do donacji krwi. Nieliczne osoby 10 (1,98%
z N=505) nie oddawaly krwi ze wzgledu na brak zapfaty.
Bariere do donacji dla ankietowanych stanowil réwniez
strach przed mozliwo$cia zakazenia wirusami. Uwazalo
tak 53 (10,50% z N=505) respondentéw (Ryc. 6).

Blisko co 3 ankietowany 209 (31,91%) oswiadczyl, iz
w przyszlosci raczej jest gotowy do donacji krwi (Ryc. 7).

Zaskakujacy jest fakt, iz réwniez co 4 ankietowany
171 (26,11%) nie potrafit okresli¢ jak postapi w przy-
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B Tab. 1. Status honorowy krwiodawca a pte¢ badanych oséb

Honorowy Dawca Krwi
Ple¢
tak nie Suma
kobiety 91 366 457
% 19,91% 80,09% 100,00%
mezczyzni 59 139 198
% 29,80% 70,20% 100,00%
suma 150 505 655
% 22,90% 77,10% 100,00%
Istotnos¢ statystyczna F 0,817812
Test F 18,51282 dlaa=0,05
Wartosé-p 0,461271

wagledy zdrowotne
brak czasu

brak okazji

strach przed iglami

omdlenie nawidok krwi

strach przed zakazeniem wirusami

brak zaptaty

nikt o to nie prosit
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B Ryc. 6. Bariery donacji wérdd badanych
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B Ryc. 7. Gotowos¢ badanych do donacji

sztosci w stosunku do donacji krwi. Zblizony odsetek
kobiet 147 (32,17% z N=457) oraz mezczyzn 62 (31,09%
z N=198) podal, iz w przysztosci raczej zamierza oddawa¢
krew. Podobng gotowo$¢ zglosili studenci studidw me-
dycznych- 80 (29,09% z N=275) oraz niemedyczny 129
(33,95% z N=380). Zdecydowana wigkszo$¢ 606 (92,52%)
studentéw nie oddawata krwi na ratunek dla kogos z ro-
dziny lub znajomego. Zaledwie 49 (7,48%) ankietowanych
potwierdzito takie zachowanie. W sytuacji ratowania ko-
go$ bliskiego przewazajaca wigkszo$¢ respondentéw 610
(93,13%) zadeklarowata zdecydowang gotowos¢ do odda-
nia dla niego krwi, a raczej bylaby skfonna to uczyni¢ byla
grupa 36 (5,50%) os6b. W tej sytuacji nieliczni ankietowani
5 (0,76%) zdecydowanie nie wykazaliby checi oddania
krwi. Ponadto zaledwie 4 (0,61%) badanych nie potra-
filo okresli¢ jak postapiloby w tym przypadku. Zblizo-
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ny odsetek kobiet 430 (94,09% z N=457) oraz mezczyzn
180 (90,91% z N=198), oséb kierunkéw medycznych
260 (94,55% z N=275) oraz niemedycznych 350 (92,11%
z N=380), honorowych dawcow 145 (96,67% z N=150)
oraz 0s6b nie bedacych honorowymi dawcami 465
(92,08% z N=505) zadeklarowat zdecydowang gotowos¢
do donacji krwi dla osoby bliskiej w sytuacji ratowania
zycia. Nie stwierdzono istotnych statystycznie rdznic po-
miedzy gotowoscig do oddania krwi dla kogo$ bliskiego
a plcig (p=0,587917), a kierunkiem studiéw (p=0,812584),
a statusem honorowego dawcy krwi (p=0,478897). Goto-
wosci do oddania krwi dla kogo$ obcego w sytuacji ratowa-
nia zycia w sposob zdecydowany wyrazita ponad potowa
badanych - 400 (61,07%). Liczba 0s6b niezdecydowanych
w tej kwestii 38 (5,80%) wzrosla w poréwnaniu do kwe-
stii oddania krwi w sytuacji ratowania Zycia osobie bliskiej
(4, 1j.0,61%). Niezaleznie od statusu honorowego krwio-
dawcy - dawcy 116 (77,33% z N=150) oraz osoby nie od-
dajace krwi 284 (56,24% z N=505) — respondenci najcze-
$ciej wykazywali si¢ zdecydowang gotowoscig do donacji
krwi dla osoby obcej w sytuacji ratowania zycia. Mniej niz
potowa badanych 301 (45,95%) uwaza, ze zdecydowanie
warto by¢ Honorowym Dawcg Krwi (Ryc. 8).
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B Ryc. 8. Opinia badanych czy warto by¢ honorowym dawca

W opinii zdecydowanej wi¢kszoéci ankietowanych 625
(95,42%) honorowe krwiodawstwo nie jest wykorzysty-
waniem ludzi. Aczkolwiek wsréd badanych znalazla sie
réwniez nieliczna grupa oséb 8 (1,22%), ktére nie zgadza-
ty sie ze zdaniem wigkszoéci - ich zdaniem jest to wyzy-
skiwanie ludzi. Ponadto niewielka grupa respondentéw 22
(3,36%) nie potrafila wypowiedzie¢ si¢ w tej kwestii. Zda-
niem wiekszosci badanych 427 (65,19%) akcje oddawania
krwi zorganizowane w terenie sg potrzebne. Propagowa-
nie honorowego krwiodawstwa przez kampanie spoteczna
~KREWNIACY” zdecydowanie popierala ponad potowa
badanych 389 (59,39%). Najlepszym sposobem zachece-
nia ludzi do donacji krwi w opinii ponad potowy bada-
nych 363 (55,42%) bylyby darmowe bilety do kina, teatru
lub kupony do sklepéw (Ryc. 9).

Czynnikiem, ktéry wywoluje nieche¢ potencjalnych
dawcow do donacji krwi, zdaniem wigkszej potowy re-
spondentéw 428 (65,34%) byt ,,strach przed iglami” (Ryc.
10).

Ponad polowa respondentéw 372 (56,79%) podata,
iz wérdd ich cztonkéw rodzin nie ma honorowych krwio-
dawcéw. Co 5 ankietowany 141 (21,53%) deklarowal,
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iz w rodzinie sg takie osoby, przy czym badani najczesciej
wyszczegllniali rodzicéw, rodzenstwo oraz wujkow i tyle
samo badanych 142 (21,68%) podata, iz nie posiada in-
formacji o honorowych krwiodawcach w swojej rodzinie.
Zaskakujacy jest fakt, iz wéréd tych oséb byto 22 (14,67%
z N=142) honorowych krwiodawcéw. Zrédtem informa-
¢ji na temat honorowego krwiodawstwa dla ponad poto-
wy badanych 365 (55,73%) sa $srodki masowego przeka-
zu tj. radio, TV oraz Internet, dla 301 (45,95%) Zrédtem
informacji byli réwniez znajomi. Co ciekawe pracownicy
centrum krwiodawstwa stanowili zrodlo najrzadziej wy-
mieniane przez badanych (48, tj. 7,33%) (Ryc. 11).
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B Ryc. 9. Sposoby zachecania do oddawania krwi - opinia badanych
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B Ryc. 10. Czynniki, ktore moga zniechecac do donacji w opinii badanych

liczba odpowiedzi
8

9

radia, TV,
internet

ulotki, plakaty,
broszury

znajomi pracownicy  pracownicy staci nie interesuje  inne irodta
ochrony zdrowia krwiodawstwa  mnie ta
-lekarze, tematyka

pielegniarki

B Ryc. 11. Zrédta informacji na temat honorowego krwiodawstwa

Zdecydowang cheé poglebienia wiedzy na temat ho-
norowego krwiodawstwa wyrazit tylko 92 (14,05%) bada-
nych, wole taka jako raczej tak okreslifo — 407 (62,13%),
natomiast 12 (1,83%) os6b zdecydowanie nie chce pogte-
bia¢ wiedzy w tym zakresie, a 173 (26,41%) raczej nie sa
tym zainteresowane.

B DYSKUSJA

Obecnie obserwuje si¢ staly spadek donacji krwi pod-
czas gdy zapotrzebowanie na ten lek ciggle rosnie [13].
Strategia pozyskiwania i zatrzymania dawcéw powinna
by¢ poparta zrozumieniem cech charakterystycznych
osob, ktoére oddaja krew [14]. Badania przeprowadzone
na populacji hiszpanskiej wskazujg, iz w stosunku do 0s6b
z wyzszym wyksztalceniem wigksze byto prawdopodo-
bienstwo donacji krwi niz u 0séb z nizszym wyksztalce-
niem. Pozwala to stwierdzi¢, iz studenci sg bardzo pozga-
dang grupa do pozostania honorowymi dawcami krwi.
Cytowana badania hiszpanskie (populacja 487 studentéw
i pracownikéw Uniwersytetu Talca w Chile) wskazuja, iz
krwi nigdy nie oddawalo 86% ankietowanych oséb [15].
W badaniach wtasnych - 77,10% nie jest honorowymi
dawcami krwi. Ponadto Vasquez i wsp. zbadali réwniez
predyspozycje do oddawania krwi w przysztosci. Badania
wykazaly, iz 87,3% ankietowanych jest chetnych do dona-
cji krwi w przysztosci. Co wiecej badacze przeanalizowali
réwniez wplyw plci 0séb ankietowanych na gotowos¢ do
oddania krwi w przyszto$ci, jednakze nie stwierdzili istot-
nych statystycznie rdznic [15]. Poréwnujac wyniki wlasne
zdecydowang che¢ do donacji krwi w przysztosci zade-
klarowalo tylko 16,49%. Podobnie ja w cytowanych ba-
daniach hiszpanskich w badaniach wlasnych réwniez nie
stwierdzono istotnych statystycznie réznic miedzy plcig
a gotowoscig do oddawania krwi w przyszlosci.

Kluczowe dla pozyskania krwiodawcow jest zainicjo-
wanie procesu poszukiwania informacji w spotecznos$ci
odnoénie jej postaw i motywacji w kierunku oddawania
krwi przy uwzglednieniu ich wiedzy na temat krwi, krwio-
dawstwa oraz wykorzystania pozyskanej krwi [14]. Bada-
nia przeprowadzane wsrod 531 szwedzkich krwiodawcow
terenie Stacji Krwiodawstwa Umea University Hospital
w Szwecji wskazujg, iz najpowszechniejsza przyczyna
(47,2%) pierwszej donacji krwi byl zewnetrzny, bezpo-
$redni wplyw przyjaciot i krewnych. W kolejno$ci drugim
istotnym motywatorem byl apel medialny o potrzebie krwi
(23,5%) [14]. Za$ w badaniach Buciuniene i wsp. wérdéd
334 dawcow w Centrum Krwiodawstwa Kaunas na Litwie
powodem pierwszej donacji 0s6b honorowo oddajgcych
krew byla spoteczna kampania (67,6%) [16]. Powyzsze
wyniki nie znajduja potwierdzenia w badaniach wlasnych,
gdyz bezpos$rednim powodem pierwszej donacji wsrod
polskich studentéw byla che¢ udzielenia bezinteresownej
pomocy innym ludziom (44,67%), zas dopiero na drugim
miejscu obecnos$¢ podczas donacji przyjaciela (13,33%).
Osobowy wplyw przyjaciot badz krewnych wydaje si¢ by¢
réwniez istotny dla pierwszej donacji. Sugestia Oswalta
i Hoft’a byla strategia rekrutacji, ktéra wykorzystuje regu-
larnych dawcéw przyprowadzajacych ze sobg przyjaciela,
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dlatego by¢ moze jest to dobra metoda pozyskiwania daw-
cow [14].

Oddawanie krwi stanowi jedno z wielu dzialan altru-
istycznych, jakie kazdy z czlowiek moze podejmowac [17].
Badania wtasne pokazaly, Ze wlasnie najistotniejszym
czynnikiem, ktoéry motywuje dawcow do kolejnych dona-
cji jest altruizm-che¢ pomocy innym ludziom (55,33%).
Zblizone rezultaty uzyskala Nilsson Sojka i wsp. gdzie
altruizm jako czynnik motywujacy do oddania krwi po-
dato 40,3% badanych dawcéw [14]. Réwniez w badaniach
Buciuniene i wsp. gtéwna motywacja do oddania krwi
jest altruizm, ktory zawiera si¢ w gotowo$ci do pomocy
chorym osobom (50,0%) [16]. Badania przeprowadzone
przez Ray’a i wsp. na 300 dawcach na terenie Stacji Krwio-
dawstwa oraz w trakcie terenowych akeji organizowanych
przez ta stacje w Indiach - takze potwierdzily altruizm
jako najwazniejszy bodziec motywujacy do donacji krwi
(23,33% dla dobrej sprawy oraz 20,34% dla ratowania
zycia) [13]. Czynnikiem stanowigcym bariere do odda-
nia krwi wg. badania Hupfer’a i wsp. przeprowadzonego
wérod 450 studentéw Szkoly Biznesu DeGroote Uniwer-
sytetu McMaster w Kanadzie byt strach przed procesem
donacji krwi, w ktérym zawieraja si¢: strach przed igla-
mi, ogélna obawa, strach przed widokiem krwi, niepokéj
przed bélem lub siniakami, niepokdj przed popelnieniem
przez personel jaki§ bledéw w trakcie donacji i strach
przed negatywnymi skutkami ubocznymi tj. oslabienie
lub zmeczenie, zawroty gtowy, nudnosci lub omdlenie
[18]. W badaniach wlasnych najistotniejsza przeszkoda do
donacji byly wzgledy zdrowotne (35,05%) oraz brak okazji
(29,70%). Strach przed procesem donacji zajmuje dalsze
miejsce pod wzgledem istotnoséci wérdd czynnikéw demo-
tywujacych. Wzgledy zdrowotne stanowia réwniez gtow-
ng bariere do donacji krwi (37,7%) wg. wynikéw z badan
przeprowadzonych w Grecji przez Hellenic Blood Trans-
fusion Society na 1600 dawcach [19].

B WNIOSKI

Studenci wykazali sie $rednim poziomem wiedzy na
temat honorowego krwiodawstwa. Wiedze na ten temat
posiadato ok. 60% badanych. Swojej grupy krwi nie zna %
badanych. Honorowe krwiodawstwo w badanej populacji
wywoluje pozytywne emocje. Niemniej w $wiadomosci
badanych funkcjonujg stereotypy zwigzane z krwiodaw-
stwem takie jak np. ryzyko zakazenia. Bezposrednim po-
wodem pierwszej donagcji dla blisko potowy dawcow byta
cheé bezinteresownej pomocy innym ludziom. Prawie
wszyscy badani deklarujg zdecydowang gotowo$¢ donacji
dla osoby bliskiej w celu ratowania jej zycia, a dla osoby
obcej ponad 60% badanych. Gléwne czynniki wywolujace
zniechecajace potencjalnych dawcéw do donacji krwi to:
strach przed igtami, strach przed skutkami ubocznymi,
strach przed krwia. Prawie polowa badanych uwaza, ze
warto by¢ honorowym dawca. Gléwnym Zrédtem wiedzy
na temat honorowego krwiodawstwa sg $rodki masowego
przekazu.

Komponent behawioralny w badanej grupie sktaniat
sie w kierunku negatywnym. Istotne jest zrozumienie
motywow, jakimi kierujg si¢ osoby oddajace honorowo
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krew oraz barier utrudniajacych podjecie decyzji o dona-
cji przez osoby, ktére nie sg honorowymi dawcami krwi.
Dzi¢ki tym informacjom mozliwe bedzie ukierunkowanie
kampanii propagujacych honorowe krwiodawstwo. Ko-
nieczne jest podjecie dziatan edukacyjnych, ukierunkowa-
nych na wyeliminowanie obecnych w $wiadomosci spo-
feczenstwa stereotypdéw zwigzanych z krwiodawstwem,
ktére powoduja, ze czg$¢ 0s6b mogacych oddawaé krew,
nigdy tego nie czyni.
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