07/ 06/ 2000
Menber si hkan bekal an darah dari pada j angkit an

Hat i pah Ahnad

PENDEDAHAN suri rumah di Kedah baru-baru ini dan kematian isteri seorang
pener oka Fel da di Pahang beberapa tahun | al u aki bat jangkitan virus HV
yang diterim nel al ui pem ndahan darah, nengej utkan banyak pi hak. Wal aupun
kes seperti itu adal ah terpinggir, ia nenberi kesan kepada urusan der nma
dar ah.

Pengur usan dar ah yang bai k begi t u penti ng unt uk nenggal akkan nasyar akat
mender ma dar ah. Dar ah adal ah penyanbung hayat. Duni a sentiasa nmemner| ukan
darah sel amat . Pertubuhan Kesi hat an Seduni a (WHO) ner amal kan hanya 20
hi ngga 30 perat us dari pada si st emkesi hat an duni a yang manpu nenyedi akan
bekal an darah yang sel anat, sedangkan bi | angan yang nender ma bagi kat egori
itu anmat terhad.

Keti ka perasm an hari kesi hatan seduni a baru-baru ini, Kermenterian
Kesi hat an nenyat akan bahawa | apor an WHO nenunj ukkan setiap tahun | ebi h 75
juta unit darah didernmakan. Kira-kira 17 peratus darah di manf aat kan kepada
penduduk di negara naj u nmanakal a baki nya, 83 peratus ol eh penduduk negara
nmenbangun.

Per angkaan WHO nenunj ukkan dari 1985 hi ngga 1993, Eropah nenpunyai 6, 000
kes pem ndahan darah t ercemar manakal a Aneri ka Syari kat pul a 8, 000 kes.
Mengi kut laporan itu juga, |lebih 43 peratus atau 13 juta unit darah yang
di derma di negara Duni a Ketiga tidak nenjal ani ujian saringan bagi
penyakit bawaan darah seperti H'V, Hepatitis Bdan Cserta siflis. WHO
j uga nmenganggar kan antara | i ma hi ngga 10 per at us dari pada kes j angki t an
H V adal ah nel al ui peni ndahan dar ah.

Di Mal aysia, 99.9 peratus dari pada penderma darah dil akukan secara
sukarel a. I ni menunjukkan rakyat nmasih menganbil| berat terhadap
kesengsaraan i nsan | ai n. Makrmal Patol ogi di sel uruh negara pul a
nmengendal i kan ki ra-kira 360,000 sanpel darah dan nmengkaji sejum ah 47 juta
sanpel darah, tisu dan beberapa analisis |ain setiap tahun.

Kaj i an WHO yang di bent angkan di Geneva baru-baru ini menunj ukkan
Mal aysi a di dapati nenggunakan pengur usan strat egi k nenbabi t kan kaedah
terbai k untuk mencapai matl amat 100 peratus pender ma sukarel a. Menteri
Kesi hat an, Dat uk Chua Jui Meng yang nenghadi ri si dang WHO i tu nenj el askan
kaedah yang di amal kan negar a sebel umneneri ma darah. Petugas hospi tal akan
menberi kaunsel i ng kepada orang ramai untuk tidak menderma jika nereka
menmpunyai corak kehi dupan yang tidak sihat.

Cara itu diterima WHO dan di guna pakai di kebanyakan negara maju. Di
negar a nenbangun | ai n, 80 perat us dari pada pender ma dar ah bukanl ah secara
sukarel a. Mereka nmender ma unt uk mendapat bayaran wang atau nengganti kan
dar ah yang per nah di gunakan ol eh nereka at au anggot a kel uar ga.

Mal angnya, si kap segelintir masyarakat yang nmenganbi| jal an nudah
menguj i darah nereka sanma ada nenpunyai virus berbahaya seperti H V atau
sifilis dengan nendernma di Pusat Perkhi dmat an Dar ah Kebangsaan ( PPDK) anat
di kesal i kerana i a nenunj ukkan si kap ti dak bertanggungj awab.

Pengar ah Pusat Perkhi dmat an Dar ah Kebangsaan, Dr Yasm n Ayob, berkata
ti ndakan segol ongan nmasyar akat yang nenggunakan pusat itu sebagai maknal
uj i kaji darah adal ah sal ah sama sekali.

"Mer eka sepat ut nya pergi ke bahagi an pesakit | uar yang mana pet ugas akan
menganbil hanya lima mliliter (mM) sanpel darah nereka untuk diuji. Dari
sini, beberapa proses saringan akan dil akukan untuk neneri ksa darah itu
sana ada j eni s yang sel amat atau berbahaya, " kat anya.

Ti ndakan nmenguj i darah nmenerusi derna bukan saj a menbahayakan orang | ai n



tetapi juga nerugi kan masa, usaha, wang dan jum ah darah. Ini kerana,
nmer eka t er paksa nender ma darah sehi ngga 450 m bagi nenmenuhi satu beg
(unit) darah.

Kenpen nender ma darah ti dak waj ar dijadi kan tenpat ujian bagi nmengenal
pasti masal ah kesi hatan orang ramai termasuk penyakit H V/ Ai ds dan
penyakit kel ami n (STD) ber bahaya. Di sebabkan si kap sedemi ki an, banyak
bekal an darah yang di derma t er paksa di buang ker ana di percayai tercemar
dengan virus H'V, sifilis, hepatitis B dan C.

Kesannya, kenpen derna darah nenj adi usaha yang si a-sia dan tidak
menenuhi mat | amat ker aj aan dal amusaha nmenanbah bekal an bagi nmenbantu
pesakit yang nmemer | ukan. Keraj aan j uga t er paksa nenanggung ker ugi an ti nggi
termasuk dari segi kewangan, nmasa dan tenaga apabil a darah yang di derma
t er paksa di nusnahkan kerana ti dak sel amat di gunakan.

Chua berkata, secara purata kos nengesan dan nmenusnahkan darah tercemar
bagi setiap unit ialah kira-kira RV200. Berdasarkan rekod, tahun | alu
di dapati dari pada 334, 459 unit darah yang di der makan, 10, 834 unit darah
ti dak sesuai di gunakan kerana nengandungi virus dan pencenaran | ain.

Pusat Per khi dmat an Dar ah, Hospital Kual a Lunmpur pul a nel apor kan tahun
| alu, 0.03 peratus atau 22 pender ma dar ah di kesan penbawa H V; 0.65
peratus di kesan penbawa hepatitis C, hepatitis B (1.59 peratus) dan
penmbawa sifilis (0.09 peratus).

Darah terjadi daripada tiga konponen iaitu sel darah nerah, darah putih
dan pl atel et. Sel darah nerah berfungsi nenbawa oksi gen dan nutrien ke
sel uruh badan; sel darah putih pul a berfungsi sebagai penentang virus atau
bakt eri a yang menyer ang badan nanakal a pl at el et berfungsi sebagai bahan
penbeku dar ah. Bekal an darah yang sel amat dan bebas dari pada bahan
tercemar seperti virus, parasit, dadah, al kohol dan bahan | ai n amat
di per| ukan unt uk nenbol ehkan peneri ma ti dak nmengal ani jangkitan.

Dr Yasm n berkata, kenmudahan PPDK di Mal aysia seperti di Kual a Lunpur
di perakui ol eh beberapa makmal ant arabangsa ter masuk makmal WHO di
Austral i a yang bertanggungj awab ke at as Asi a Tenggara dan Pasifik. Uian
di adakan dengan nenbuat perbandi ngan ket epat an uji kaji antara kedua- dua
makmal sebanyak tiga kali setahun kerana keput usannya senti asa 100 perat us
tepat. Begitu juga dengan Pusat Kawal an Penyakit (CDC) di Atlanta, Florida
yang mana uj i an saringan PDDK yang di hantar setiap dua kali setahun
di dapati sentiasa tepat dengan data ujian CDC.

Chua berkata, orang ramai sebenarnya tidak perlu takut mendernma at au
meneri ma dar ah kerana unit Patol ogi dan Maknmal Pem ndahan Darah di senua
hospi tal keraj aan senti asa dii ngat kan supaya nengi kuti penil ai an bagi
nmencapai pengi ktirafan | SO | EC Guide 25 (1SO 25). Apabila ini berjaya
di | akukan, setiap proses kerja akan nenpunyai dokument asi . Kakit angan akan
nmenget ahui segal a tugas nereka dengan cepat.

| SO 25 itu di beri kan kepada senua nmekmal negara yang nenenuhi standard
ket at dal am anal i si s konpet en dan pengurusan. Ketika ini, hanya Maknal
Kawal an Mut u Makanan di Sel angor yang sudah neneri ma pengi ktirafanitu
pada 1998, manakal a maknmal kenenterian yang lain di Perlis, Pulau Pinang,
Johor dan Sarawak dij angka nenerinanya tidak | ama | agi .

Mal ah, katanya, hospital kerajaan juga nenpunyai kaedah rawat an yang
uni k untuk pesakit H'V nenjal ani rawatan terapi anti-retroviral (CART)
sel ai n kaedah kaunsel i ng bagi neni ngkat kan noti vasi pesakit.

Kaedah CART di kenal pasti WHO sebagai terapi ajaib kerana berkesan
mer awat pesakit yang di sahkan nenpunyai virus H V. Wal aupun i a tidak manpu
menyenbuhkan penyaki t, ia dapat nengurangkan jum ah virus H V dal ambadan
pesakit. Kebanyakan hospital di Barat kini nmem |ih kaedah terapi kerana
kej ayaannya nemanj angkan j angka hayat pesakit dan nenbol ehkan nereka
nmenj al ani kehi dupan hari an.

Seor ang petugas di Makrmal M krobi ol ogi dan Transfusi PPDK Kual a Lunpur



ber kat a, darah penderma yang baru dijangkiti virus H Vtidak bol eh di kesan
sama ada nengandungi virus atau tidak pada masa itu juga. la perlu nel al ui
"proses erant atau wi ndow peri od dal amtenpoh 14 hari sel epas diterima.

Sel epas dua nmi nggu nel al ui proses eranman, sisteminuni sasi dal amdarah itu
akan nmengel uarkan sejeni s anti bodi bagi nmelawan virus itu.

Kehadi ran anti bodi ini akan di gunakan dal amuji an sari ngan bagi nengesan
sama ada penderma di jangkiti virus berkenaan atau tidak. Ujian saringan
yang dij al ankan ke atas darah itu sel epas tenpoh dua nmi nggu di eram
nmenbol ehkan keput usan darah seseorang penderma itu H 'V positif atau tidak
dal am masa dua j am saj a.

Kat a petugas itu, serua sanpel darah penderma akan di uji nenggunakan
kaedah Enzyne | mmunoasays (El A) bagi nmengesan kehadi ran anti bodi
senul aj adi tertentu yang di kel uarkan ol eh badan nmanusi a apabila virus HV
di kesan berada dal am t ubuh pender ma.

Menur ut nya, sisteminuni sasi manusi a akan mengel uar kan anti bodi yang
ber beza nengi kut penyakit dan kaedah El A yang nenbabi t kan penggunaan
beber apa peral at an komput er canggi h seperti nesin "~ Photo Spectruni
di perakui berkesan kerana i a sungguh peka dan sensitif untuk nmengesan
kehadi ran sebarang or gani sme dal am dar ah.

Pada sat u si dang akhbar di Kual a Lunpur baru-baru ini, Presiden Majlis
Al ds Mal aysia (MAM, Datin Paduka Marina Mahathir, berkata H V-Ai ds bol eh
terkena kepada sesi apa saja, tidak kira sama ada penagi h dadah at au
pekerj a seks. Katanya, menurut jurnal perubatan New Engl and, pel uang
seseor ang i ndi vi du nendapat Hl V positif nmenerusi pem ndahan darah adal ah
satu dari pada 500, 000 orang.

I ni bernmakna bagi setiap 500, 000 orang atau setengah juta penduduk yang
meneri ma dar ah, hanya seorang yang akan neneri ma dar ah mengandungi H V
positif. Jika di kaitkan kajian itu dengan kes senasa di negara ini, kes
surirumah yang nmenerima darah tercenmar itu hanyal ah satu.

Dal amkes i ni, katanya, Mal aysia tidak termasuk dal amrekod yang bur uk
yang nana sepanj ang tenpoh 15 tahun, kira-kira 33,000 kes H V positif yang
di rekodkan, hanya 47 saja nmenerima jangkitan itu menerusi peni ndahan
dar ah.

Ber dasar kan statisti k Kenenteri an Kesi hat an yang di kunpul kan dari 1986
hi ngga tahun I al u, 33, 233 rakyat Mal aysi a dijangkiti virus H'V. Dari pada
jum ah itu, nereka yang dijangkiti aki bat peni ndahan darah hanya enpat
orang berbandi ng het eroseksual sebanyak 3,209 orang tahun | al u.

Kesi mpul annya, pengurusan darah yang ber hemah adal ah cara terbai k unt uk
mengawal mutu darah dan pada nasa sama, neni ngkat kan keyaki nan orang ranai
unt uk kembal i menderma. Sasaran negara unt uk nmencapai 100 peratus pender na
sukarel a bol eh di capai. Ketikaini, Perlis, Pulau Pinang, Kual a Lunpur,
Negeri Sembil an, Mel aka dan Pahang sudah nmencapai st at us pender ma dar ah
sukarel a 100 per at us.

Sasaran itu tidak nustahil kerana jum ah penderma darah sukarel a
bertanbah 30 peratus sejak dua tahun | al u dengan pender maan nmencapai
372,176 unit pada tahun lalu iaitu 93 peratus sukarel a dan baki nya
pender ma ganti an (anggota kel uarga dan rakan).

Pada 1997, sebanyak 288, 381 unit pendermaan sukarel a diteri ma dan
317,286 unit pada 1998. Sebanyak 132, 366 pesakit nenerinma faedah dari pada
pendermaan itu pada 1997, manakal a 177, 316 orang pada 1998 dan 148, 115
(1999).
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