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Informacio tecnica

Utilitat
Estudi a realitzar davant d’un resultat no concloent i/o dubtds en la tipificacié del grup sanguini RhD.

Aqguesta circumstancia es pot donar:
e En el control immunohematologic de les dones gestants
e En la determinacié del grup sanguini de donant(s) i receptor(s) en proves pre-transfusionals
e En el trasplantament de cél-lules progenitores, drgans solids i teixits

En ocasions, la tipificacié del grup RhD del pacient és clara, perd es detecta una aparent immunitzacié
anti-D, que obliga a descartar una variant RhD parcial.

Metode

Combina métodes serologics d’hemaglutinacio i fixacid-elucié amb métodes d’analisi molecular per PCR-SSP
o sequenciacio.

Valors de referéncia

Els resultats possibles son:
e Variant RhD especifica que s’ha identificat, amb recomanacions en funcié de si es tracta d’'un D
parcial o d’'un D feble dels més frequents.
e Es detecta un gen RHD aparentment normal i per tant es descarten les variants D feble o D parcial
més comunes.

En algun cas no és possible realitzar I'estudi serologic, per exemple en cas de transfusié recent (<3 mesos)
i/o una prova directa d’antiglobulina amb resultat positiu intens.
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Algoritme diagnostic

Fi
Informe final

Grup RhD
Concloent

Grup ABO/RhD

Grup RhD NO concloent

e Doble poblacio

e Reactivitat <=3+

e Discordanga entre reactius anti-D

RhD positiu amb
immunitzacio
anti-D

L )

Transfusio recent No transfusio
(<3 mesos) o0 no recent

e Fenotip Rh (DCcEe)

e Prova directe d’antiglobulina
(Si procedeix)

« Analisi expressio antigen
RhD (analisi serologic)

En funcid context i resultats serologics es realitza:

Genotip

Estudi D . Estudi D
RhD i/o

i/o

feble parcial

|

Interpretacid resultat serologic i molecular

No Concloent
Informe Parcial
Es descarten variants
RhD febles més comuns

Informacio d’interés per al estudi:

Seqlienciacio

Edat

Origen geografic

Patologia de base

Antecedents Transfusionals

Antecedents obstetrics

Antecedents trasplantament

Tractament farmacologic que pugui provocar una interferéencia
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Proves - : Codi Es pot demanar
" " om de la prova Inclou )
i perfils antic per separat?
Grup ABO/RhD 40014 0009 Si
Fenotip RhD 40027 0500 Si
Fenotip RhC 40028 0501 Si,
Estudi de Fenotip Rhc 40029 | osoz | Z2parellats
Perfil ;
variants RhD | Fenotip RhE 40030 0503 Si,”
Fenotip Rhe 40031 | o504 | Zaparellats
Analisi expressioé antigen RhD 40086 4921 No
Estudi molecular variants RhD 72067 4922 No
Prova Genotip RhD 72053 4827 Si
Prova Estuc_l_i de_m9§tres d’elevada complexitat 72413 4937 No
(Sequenciacio)
Prova Prova directa de I'antiglobulina polivalent 40017 0012 Si

Temps de resposta
15 dies naturals des que la mostra arriba al laboratori

Variable en funcié de la complexitat del estudi

Informacio sobre I'espécimen

Mostra: Sang total

Tub: Tub EDTA K3 10 ml

Volum minim imprescindible: 5 ml (nadons 1ml)

Estabilitat:

= A temperatura ambient: 4 dies

= En refrigeracié (4-8°C): 10 dies

Instruccions de transport: Preferiblement a temperatura ambient
Motiu de rebuig: Mostra molt hemolitzada, mostra incorrecte
Altres tipus de mostres acceptades: DNA

Informacio administrativa

Codi BST: veure taula a utilitats

Codi BST antic: veure taula a utilitats

Descripcié de la prova: estudi variants RhD

Sinonims: estudi D feble, estudi D parcial, tipificaci6 RhD
Seccio: Immunohematologia

Tarifa BST: Consultar les tarifes actualitzades aqui.

Perfil
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