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Одной из первостепенных задач трансфузиологии является обеспечение инфекционной безопасности донор-

ской крови и ее компонентов. Оценен потенциальный риск инфицирования герпесвирусами реципиентов донорской 
крови и ее компонентов и предложен комплекс мероприятий по его снижению. 

Проведено исследование образцов крови 142 постоянно проживающих в Москве доноров на наличие маркеров 
активной инфекции, вызванной вирусами: простого герпеса 1-го и 2-го типов, Эпштейна – Барр (ВЭБ), цитомегало-
вирусом и герпеса человека 6-го типа (ВГЧ-6). Иммуноглобулины М и G определяли методом иммуноферментного 
анализа, антигены – в непрямой реакции иммунофлюоресценции в сочетании с быстрым культуральным методом. 
Все доноры успешно прошли отбор и были допущены к донации. 

Частота выявления активных форм была наиболее высокой для инфекций, вызванных ВЭБ (11,97 ± 2,73 на 
100 обследованных) и ВГЧ-6 (9,86 ± 2,51 на 100 обследованных), что соответственно в 10,0 и 8,96 раза выше, чем данные, 
приведенные в исследованиях других авторов. Это свидетельствует о высокой эпидемической активности данных возбу-
дителей на территории г. Москвы в ноябре – декабре 2019 г. и более высоком риске инфицирования реципиентов донор-
ской крови и ее компонентов ВЭБ и ВГЧ-6.Частота выявления доноров с маркерами активных форм инфекций, вызван-
ных герпесвирусами – вирусом простого герпеса 1-го и 2-го типов, вирусом Эпштейна – Барр, цитомегаловирусом и виру-
сом герпеса человека 6-го типа, – составила 27,46 ± 3,76 на 100 обследованных. Частота выявления доноров, у которых 
в крови обнаружены антигены герпесвирусов, – 20,42 ± 3,39 на 100 обследованных. Риск потенциального инфицирования 
исследуемыми герпесвирусами при гемотрансфузиях составил 40,85 на 100 реципиентов. 

Для снижения данного риска предложено широкое внедрение лейко- и патогенредукции заготавливаемой до-
норской крови и ее компонентов. 

Ключевые слова: оценка риска, риск инфицирования, герпесвирусы, исследование крови, доноры, донорская кровь 
и ее компоненты, инфекционная безопасность, переливание. 
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Внедрение современных медицинских техноло-
гий наряду с развитием трансфузиологической по-
мощи позволяет повысить качество и эффективность 
оказываемых медицинских услуг. Ежегодно объем 
заготовленной в Российской Федерации цельной до-
норской крови увеличивается на 7–10 % и по состоя-
нию на 2018 г. составляет около 1,5 млн литров без 
учета плазмы, заготовленной методом плазмафереза, 
объем которой более 700 тысяч литров [1, 2]. На этом 
фоне одной из первостепенных задач отечественной 
трансфузиологии является обеспечение безопасности 
донорской крови и ее компонентов, заключающееся в 
том числе в минимизации риска инфицирования ре-
ципиентов гемотрансмиссивными инфекциями [3, 4]. 
Действующими в стране нормативно-правовыми ак-
тами предусмотрено обследование доноров на марке-
ры возбудителей гепатитов В (ГВ), С (ГС), ВИЧ-ин-
фекции и сифилиса. Это позволяет существенно со-
кратить инфекционные риски, однако как единичная 
мера не в состоянии в полном объеме обеспечить 
биологическую безопасность донорской крови и ее 
компонентов. Это связано с тем, что спектр потенци-
ально присутствующих в крови возбудителей не ог-
раничен перечисленными патогенами [5–7]. 

В литературе описаны случаи заражения гер-
песвирусными инфекциями при переливании донор-
ской крови и ее компонентов [8, 9]. Современная 
эпидемиологическая обстановка по данной группе 
инфекций оценивается как напряженная. По данным 
официальной статистики, в последние годы в Россий-
ской Федерации отмечены тенденции к росту заболе-
ваемости цитомегаловирусной инфекцией и инфек-
ционным мононуклеозом. Ситуацию по заболеваемо-
сти инфекциями, ассоциированными с вирусами 
простого герпеса 1-го и 2-го типов и вирусом герпеса 
человека 6-го типа, достоверно оценить не представ-
ляется возможным в виду отсутствия ее официальной 
регистрации [10, 11]. Тем не менее результаты иссле-
дований, проведенных в нашей стране и за рубежом, 
свидетельствуют о широком повсеместном распро-
странении инфекционной патологии, ассоциирован-
ной с герпесвирусами [7, 12–14], что создает допол-
нительные риски здоровью реципиентов донорской 
крови и ее компонентов. 

Цель исследования – оценить потенциальный 
риск инфицирования герпесвирусами реципиентов 
донорской крови и ее компонентов и предложить 
комплекс мероприятий по его снижению. 

Задачи: 
– установить частоту выявления маркеров ак-

тивных форм инфекций, вызванных герпесвируса-
ми – вирусом простого герпеса 1-го и 2-го типов, 
вирусом Эпштейна – Барр, цитомегаловирусом  
и вирусом герпеса человека 6-го типа у доноров  
г. Москвы; 

– определить частоту выявления доноров с мар-
керами активных форм моно- и микст-герпесвирус-
ных инфекций; 

– рассчитать частоту выявления доноров, у ко-
торых в крови обнаружены антигены герпесвирусов, 
свидетельствующие о присутствии возбудителя в 
кровеносном русле; 

– произвести расчет потенциального риска ин-
фицирования герпесвирусами реципиентов донор-
ской крови и ее компонентов; 

– предложить мероприятия по снижению риска. 
Материалы и методы. Для достижения постав-

ленной цели в период с 05.11.2019 г. по 02.12.2019 г. 
была исследована кровь 142 доноров в возрасте от  
22 до 55 лет (средний возраст 36,68 ± 9,11 г.; 
89 мужчин и 53 женщины), постоянно проживающих 
в Москве, имеющих отрицательные результаты ис-
следования на маркеры инфицирования возбудите-
лями сифилиса, ВИЧ, ГВ, ГС и отрицательные ре-
зультаты молекулярно-биологического исследования 
на ВИЧ, ГВ, ГС. У обследованных показатели алани-
наминотрансферазы, гемоглобина, гематокрита, ско-
рости оседания эритроцитов, общего белка и белко-
вых фракций, клеточной формулы были в пределах 
референсных значений, определенных приказом 
Минздрава России от 14.09.2001 (в ред. от 06.06.2008) 
№ 364 «Об утверждении порядка медицинского об-
следования донора крови и ее компонентов»1. Согла-
сие доноров получено в установленном порядке.  
После забора крови образцы подлежали кодирова-
нию. В ходе настоящего исследования обработка 
персональных данных не осуществлялась. 

Проведена идентификация иммуноглобулинов 
М (IgM) и G (IgG) к антигенам вирусов простого гер-
песа 1-го (ВПГ-1) и 2-го (ВПГ-2) типов, вируса Эп-
штейна – Барр (ВЭБ), цитомегаловируса (ЦМВ), ви-
руса герпеса человека 6-го типа (ВГЧ-6) методом 
иммуноферментного анализа с использованием Набо-
ров реагентов «Вектор-Бест». Определение антигенов 
(АГ) вирусов проводилось в непрямой реакции им-
мунофлюоресценции (НРИФ) с применением челове-
ческих гипериммунных сывороток, ФИТЦ-конъюгата 
и красителя Эванса синего. Ранние антигены, репро-
дукцию герпесвирусов выявляли быстрым культу-
ральным методом (БКМ) на клетках Vero, U937 и  
M-19 (фибробластах человека) с последующей по-
вторной идентификацией АГ в НРИФ. Накопление 
вируса на культуре клеток позволило повысить чув-
ствительность обнаружения антигенов при низкой 
вирусной нагрузке. 

Интерпретация результатов осуществлялась 
в соответствии с инструкциями к используемым на-
борам реагентов и методикам. Наличие активной 
герпесвирусной инфекции (первичной острой и реак-
тивации), вызванной ВПГ-1, ВПГ-2, ЦМВ и ВГЧ-6, 

__________________________ 
 
1 Об утверждении порядка медицинского обследования донора крови и ее компонентов: Приказ Минздрава Рос-

сии от 14.09.2001 № 364 (в ред. от 06.06.2008) [Электронный ресурс] // Гарант: информационно-правовое обеспече-
ние. – URL: http://base.garant.ru/4177987/ (дата обращения: 08.02.2020). 
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расценивалось при обнаружении АГ; IgM, в том чис-
ле в сочетании с АГ и/или IgG, а для ВЭБ – при выяв-
лении АГ; IgM к капсидному антигену (IgMVCA), в 
том числе в сочетании с АГ и/или IgG к капсидному 
(IgGVCA) и/или нуклеарному (IgGEBNA) антигенам; 
IgG к раннему антигену (IgGEA), в том числе в соче-
тании с АГ, IgMVCA, IgGVCA, IgGEBNA. 

Расчет потенциального риска инфицирования 
герпесвирусами реципиентов донорской крови и ее 
компонентов проводился по формуле  

 R = M·Nd/Nr,    

где M – частота выявления доноров, у которых 
в крови обнаружены антигены герпесвирусов, сви-
детельствующие о наличии патогена в кровенос-
ном русле; Nd – число доз компонентов крови, за-
готовленных от одного донора; Nr – число компо-
нентов крови, перелитых от одного донора одному 
реципиенту. 

Обработка результатов проводилась общепри-
нятыми статистическими методами с использованием 
лицензионного пакета приложений Excel для опера-
ционной системы Microsoft Windows. Рассчитыва-
лись частота выявления маркеров герпесвирусов на 
100 обследованных доноров, ошибка (m), критерий 
Стьюдента (t). Различия считались достоверными при 
доверительной вероятности p ≤ 0,05.  

Результаты и их обсуждение. Проведенные 
исследования показали, что частота выявления ак-
тивных форм (первичная острая и реактивация) бы-
ла наиболее высокой для инфекции, вызванной ВЭБ 
(табл. 1). Вторую позицию заняла инфекция, вы-
званная ВГЧ-6, третью – ЦМВ, четвертую – ВПГ-1. 
Реже всего выявлялись маркеры активной инфек-
ции, вызванной ВПГ-2. Достоверные различия уста-

новлены между частотой выявления маркеров ак-
тивной инфекции, вызванной ВЭБ и ВПГ-2 (t = 3,64; 
p ≤ 0,01), ВГЧ-6 и ВПГ-2 (t = 3,13; p ≤ 0,01), ЦМВ и 
ВПГ-2 (t = 2,6; p ≤ 0,05), ВПГ-1 и ВПГ-2 (t = 2,18; 
p ≤ 0,05). В остальных случаях различия были не-
достоверны (t < 2; p > 0,05). 

Поскольку у одного и того же донора одновре-
менно могут выявляться маркеры активных форм 
сразу нескольких герпесвирусных инфекций, от-
дельно была оценена частота выявления активных 
моно- и микст-инфекций (табл. 2). 

Маркеры активной моноинфекции были выяв-
лены для всех исследуемых возбудителей, при этом 
чаще всего – для инфекции, вызванной ВГЧ-6, а ре-
же – ВПГ-2. Достоверные различия установлены для 
частоты выявления маркеров активной моноинфек-
ции, вызванной ВГЧ-6 и ВПГ-2 (t = 2,4; p ≤ 0,05), 
ЦМВ и ВПГ-2 (t = 2,17; p ≤ 0,05), ВЭБ и ВПГ-2 
(t = 2,17; p ≤ 0,05). 

Наряду с маркерами активной моноинфекции у 
обследованных доноров выявлялись сочетания мар-
керов активной микст-инфекции. Установлено по 
одному случаю сочетания маркеров инфицирования 
тремя (ВПГ-1+ВПГ-2+ВЭБ) и четырьмя (ВПГ-1+ 
ВЭБ+ЦМВ+ВГЧ-6) вирусами одновременно. Досто-
верно чаще других выявлялись сочетания маркеров 
инфицирования двумя вирусами (5,64 ± 1,94 на 
100 обследованных), t = 2,4; p ≤ 0,05. 

Общее число доноров, у которых были выяв-
лены различные сочетания маркеров активных гер-
песвирусных инфекций, составило 39 из 142 обсле-
дованных (27,46 ± 3,76 на 100 обследованных). Ан-
тиген вируса, в том числе репродукция вируса в 
культуре клеток, был выявлен у 29 доноров (20,42 ± 
± 3,39 на 100 обследованных). 

Т а б л и ц а  1  
Частота выявления маркеров активных форм инфекций (первичная острая и реактивация),  

вызванных ВПГ-1, ВПГ-2, ЦМВ и ВГЧ-6, у доноров (на 100 обследованных) 
Маркеры активных форм инфекции ВПГ-1 ВПГ-2 ВЭБ ЦМВ ВГЧ-6 

M  ± m 6,34 ± 2,05 1,4 ± 0,99 11,97 ± 2,73 7,74 ± 2,24 9,86 ± 2,51 

Т а б л и ц а  2  
Частота выявления маркеров активных форм моно- и микст-инфекций, вызванных  

ВПГ-1, ВПГ-2, ЦМВ, ВГЧ-6 и ВЭБ, у доноров (на 100 обследованных), n = 142 

Маркеры инфекций Число доноров с маркерами  
активных форм 

На 100 обследованных,  
M ± m 

ВПГ-1 6 4,23 ± 1,69 
ВПГ-2 1 0,7 ± 0,7 
ЦМВ 7 4,93 ± 1,82 
ВГЧ-6 8 5,64 ± 1,94 

Активная  
моноинфекция 

ВЭБ 7 4,93 ± 1,82 
ВПГ-1+ВЭБ 1 0,7 ± 0,7 
ВПГ-1+ВПГ-2+ВЭБ 1 0,7 ± 0,7 
ВПГ-1+ВЭБ+ЦМВ+ВГЧ-6 1 0,7 ± 0,7 
ЦМВ+ ВГЧ-6 1 0,7 ± 0,7 
ВЭБ+ЦМВ 2 1,41 ± 0,99 

Активная  
микст-инфекция 

ВЭБ+ВГЧ-6 4 2,82 ± 1,39 
           Итого 39 27,46 ± 3,76 
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Для расчета риска инфицирования реципиен-
тов использовалась частота выявления доноров, 
у которых в крови обнаружены антигены герпесви-
русов, свидетельствующие о присутствии патогена 
в кровеносном русле. С учетом того, что от одного 
донора за одну донацию в среднем заготавливается 
две дозы компонентов крови, а каждому реципиенту 
в среднем переливается одна, потенциальный риск 
инфицирования исследуемыми возбудителями со-
ставил 40,85 на 100 реципиентов. 

Несмотря на то что доноров часто используют 
в эпидемиологических исследованиях в качестве 
группы сравнения, в доступной литературе крайне 
мало информации, отражающей частоту распро-
странения у них активных форм герпесвирусных 
инфекций. Белорусскими и российскими исследова-
телями приводятся сведения, что частота выявления 
маркеров активных форм инфекции, вызванной ви-
русами простого герпеса, составляла от 0 до 30,2 на 
100 обследованных доноров; ЦМВ – от 2,2 до 16,5; 
ВЭБ и ВГЧ-6 – 1,1 на 100 обследованных [15, 16]. 
Сравнение собственных данных с литературными 
показало, что частота выявления активных форм 
инфекции, вызванной вирусами простого герпеса и 
ЦМВ, была сопоставима. Маркеры активной ВЭБ и 
ВГЧ-6-инфекции в настоящем исследовании выяв-
лялись соответственно в 10,0 и 8,96 раза чаще, что 
свидетельствует о высокой эпидемической активно-
сти данных возбудителей на исследуемой террито-
рии в ноябре – декабре 2019 г. и, соответственно, 
более высоком риске инфицирования реципиентов 
донорской крови и ее компонентов указанными ви-
русами по сравнению с данными других авторов. 

Проведенное исследование проиллюстрирова-
ло возможность инфицирования одновременно не-
сколькими герпесвирусами при переливании донор-
ской крови и ее компонентов, что представляет 
чрезвычайно важную проблему для клинической 
медицины [17–19], которую невозможно решить без 
расширения комплекса профилактических и проти-
воэпидемических мероприятий. 

Основой действующей в Российской Федерации 
системы инфекционной безопасности донорской кро-
ви и ее компонентов является надлежащий отбор до-
норов, включающий медицинский осмотр и лабора-
торно-инструментальное обследование. К числу  
дополнительных методов относятся лейко- и патоген-
редукция компонентов крови, проведение которых 
предусмотрено «Правилами заготовки, хранения, 
транспортировки и клинического использования 
донорской крови и ее компонентов» (утверждены 
постановлением Правительства РФ от 22.06.2019 

№ 7972). Однако данные методы не являются обяза-
тельными мерами и проводятся на усмотрение орга-
низации, осуществляющей заготовку донорской кро-
ви и ее компонентов. В то же время за рубежом этим 
мероприятиям отводится большая роль в обеспече-
нии безопасности в связи с наличием большого пе-
речня потенциально циркулирующих в крови патоге-
нов, в том числе не идентифицируемых современны-
ми методами лабораторной диагностики [5]. Для 
клеточно-ассоциированных патогенов, к которым 
относятся герпесвирусы, особенно актуальна лейко-
редукция. Исследованиями показано, что после лей-
коредукции с использованием лейкофильтров значи-
мо снижается риск передачи ЦМВ [5, 8, 9], а ВЭБ 
после лейкофильтрации заведомо инфицированных 
доз концентрата тромбоцитов совсем не определяет-
ся [20]. Патогенредукция также относится к важным 
профилактическим мероприятиям, поскольку она 
эффективна в отношении большинства бактерий, 
простейших и вирусов, имеющих липидную оболоч-
ку [21–23]. Этот метод нацелен на прекращение ре-
продукции возбудителей, однако в стадии виремии 
патогенредукции может быть недостаточно для за-
щиты реципиента от инфицирования [24]. 

Полученные в настоящем исследовании резуль-
таты свидетельствуют о высоком риске инфицирова-
ния реципиентов герпесвирусами, для снижения кото-
рого требуется широкое внедрение как лейко-, так и 
патогенредукции на этапе заготовки донорской крови 
и ее компонентов. Важность этих мероприятий заклю-
чается также в том, что все участвующие в данном 
исследовании доноры успешно прошли предусмот-
ренный действующими нормативно-правовыми акта-
ми отбор и были допущены к донации. Они не имели 
клинических проявлений инфекции, а результаты кли-
нических и биохимических лабораторных исследова-
ний находились в пределах референсных значений. 

Выводы: 
1. Частота выявления активных форм (первич-

ная острая и реактивация) была наиболее высокой 
для инфекций, вызванных ВЭБ (11,97 ± 2,73 на 100 об-
следованных) и ВГЧ-6 (9,86 ± 2,51 на 100 обследо-
ванных), что соответственно в 10,0 и 8,96 раза вы-
ше, чем данные, приведенные другими авторами. 
Это свидетельствует о высокой эпидемической ак-
тивности данных возбудителей на территории 
г. Москвы в ноябре-декабре 2019 г. и более высоком 
риске инфицирования реципиентов донорской крови 
и ее компонентов ВЭБ и ВГЧ-6. 

2. Частота выявления доноров с маркерами ак-
тивных форм инфекций, вызванных герпесвирусами – 
вирусом простого герпеса 1-го и 2-го типов, вирусом 

__________________________ 
 
2 Об утверждении Правил заготовки, хранения, транспортировки и клинического использования донорской крови 

и ее компонентов и о признании утратившими силу некоторых актов Правительства Российской Федерации: Постанов-
ление Правительства РФ от 22 июня 2019 г. № 797 [Электронный ресурс] // Гарант: информационно-правовое обеспе-
чение. – URL: https://www.garant.ru/products/ipo/prime/doc/72184110/ (дата обращения: 08.02.2020). 
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Эпштейна – Барр, цитомегаловирусом и вирусом гер-
песа человека 6-го типа – составила 27,46 ± 3,76 на 
100 обследованных. 

3. Частота выявления доноров, у которых в 
крови обнаружены антигены герпесвирусов, соста-
вила 20,42 ± 3,39 на 100 обследованных. 

4. Риск инфицирования возбудителями иссле-
дуемых герпесвирусных инфекций при гемотранс-
фузиях составил 40,85 на 100 реципиентов. 

5. Для снижения риска инфицирования реци-
пиентов необходимо широкое внедрение лейко- и 
патогенредукции заготавливаемой донорской крови 
и ее компонентов. 
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A primary task transfusion medicine should solve is to provide infection safety of donor blood and its components. 
Our research goal was to assess potential risks of a recipient being infected with herpes viruses during transfusion of 

donor blood and its components and to suggest a set of activities aimed at the risk reduction. 
We examined blood samples taken from 142 donors who permanently resided in Moscow; our task was to detect mark-

ers of active infections caused by herpes simplex viruses, types 1 and 2, Epstein-Barr virus (EBV), cytomegalovirus, and 
human herpes type 6 virus. Immunoglobulins M and G were determined with ELISA test; antigens, via an indirect immune 
fluorescence reaction combined with rapid cultural technique. All the donors successfully passed all the selection procedures 
and were accepted for donation. 

Active forms were most frequently detected for infections caused by EBV (11.97 ± 2.73 per 100 examined) and human 
herpes type 6 virus (9.86 ± 2.51 per 100 examined), and it was accordingly 10 and 8.96 times higher than data given by 
other authors. It indicates there was high epidemic activity of these infectious agents in Moscow city in November-December 
2019 and higher risks of recipients being infected with EBV and human herpes type 6 virus with donor blood and its compo-
nents. Frequency of detecting donors with active infections caused by herpes simples, types 1 and 2, EBV, cytomegalovirus, 
and human herpes type 6 virus amounted to 27.46 ± 3.76 per 100 examined. Frequency of detecting donors bearing antigens 
to herpes viruses in their blood amounted to 20.42 ± 3.39 per 100 examined. Risk of potential infecting with examined herpes 
viruses during blood transfusions amounted to 40.85 per 100 recipients. 

In order to reduce this risk, we suggest wide implementation of leuko- and pathogen reduction of stored donor blood 
and its components.

Key words: risk assessment, infection risk, herpes viruses, blood examination, donors, donor blood and its compo-
nents, infection safety, transfusion.
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