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Rh Blutgruppensystem
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RhD Protein

e 417 Aminosauren

« extrazellularer Teil (6 Proteinschlaufen)

— verandertes Antigen (qualitativ)
— Partial D

— Immunisierung gegen D-Antigen moglich

« transmembraner (12 Segmente) + intrazellularer Teil

— verminderte Anzahl (quantitativ), serologisch ,abgeschwacht"
— WeakD
— Immunisierung auch maoglich (z.B. weakD type 4.2, -11, -15) — weak

partial D
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Bestimmung des RhD Merkmals

(Empfehlung der Richtlinie Hamotherapie 2023)

mit mindestens zwei monoklonalen Antikdrper (IgM-Klasse), die die

Kategorie DVI nicht erfassen

* Dbeide positiv = Patient RhD positiv (CAVE: partialD konnen auch ,normal”
positiv reagieren und so unentdeckt bleiben)

* beide negativ == Patient RhD negativ o

Anti-D  Anti-D
WI- VI-

 schwach positiv, diskrepanter Befund ==  Patient vorerst als ,Empfanger RhnD L —1L -1

negativ® zu deklarieren l‘.

Die Bestimmung des Merkmales RhD erfolgt bei Patienten und bei Blutspendern auf
unterschiedliche Weise.
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Auswertung RIR: RHD-Allele mit Allo-Anti-D = : ¢ =
RS Sy et priowice | FodeTrsen. i :
1 C

DIV(b) 12 (7) ~1:20000 4500 (Typ 3) bis 20000 (IVa)¢  RhD pos/(schwach) ¢ u
DHAR 11 (6) variabel - RhD pos
DNB 9 (6) ~1:500 59008 RhD pos rr—r—r—r—TrTrTrTrTrTrTTrTT1>
DVI  8(3) ~1:6000 500 (Typ 1) bis 13000 (Typ 3)¢  RhD neg 8 8 8 8 g 8 8 8

i i — & .
DIl 2(2) unbekannt  Niedrig/ 22 000 — 33 000 RhD pos/schwach Antlgene D pro Erythrozyt
DVII  5(0) ~1:1000 6700 # RhD pos/(schwach) b —— o endich
Rest 10 (5) 3 RhD pos Proben mit nie rlge.r Antigendichte

(Reanalyse der Originaldaten)

5 Wagner FF et al. Blood 2002;100:2253-2256 www.uni-ulm.de/~wflegel/RH/RIR

19.04.2021 DRK-Blutspendedienst NSTOB

> Wagner FF et al. Blood 1998;91:2157-2168
&yon Zabern | et al., Transfusion 2013;53:2960-2973
#Yu et al. Transfusion 2006;46:1343-1351. Willy A. Flegel
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Mannlich, ca. 20 Jahre, pra OP, Transfusion vor 2 Jahren
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Warum eine Abklarung des schwachen RhD-Merkmales sinnvoll ist?

¢ sehrimmunogen
— Bildung Anti-D Antikorper bei ca. 80% Patienten nach Gabe von RhD pos. EKs
— Versorgungsproblem bei Massivtransfusion
— in Schwangerschaft Risiko fr die Entwicklung eines Morbus hamolyticus neonatorums

« Lt. Richtlinien Hamotherapie: Pat. zuerst als RhD negativ deklarieren.

Eine molekularbiologische Abklarung sollte durchgeftihrt werden, besonders bei Madchen,
Frauen im gebarfahigen Alter und Pat. mit chronischem Transfusionsbedarf

« ABER: nur ca. 18% der Spendern sind RhD negativ
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Warum eine Abklarung des schwachen RhD-Merkmales sinnvoll ist?

« die haufigsten (>95%) Typen in Deutrschland: weak D type 1, -2, -3, (- 4.0/4.1)

 BeiweakD type 1, -2, -3 sind keine Anti-D Immunisierungen nach Schwangerschaft oder

Transfusion mit RhD positiven Blutprodukten beschrieben

— Lt. Richtlinie Hamotherapie Versorgung mit Rh D positiven Blutprodukten mdéglich, Rh-

Prophylaxe in der Schwangerschatft nicht notwendig

— Alle andere Typen (z.B. weakD type 4.2, partialD) werden mit RhD negativen zellularen

Blutprodukten versorgt, Rh-Prophylaxe in der Schwangerschaft notwendig
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Molekularbiologische Abklarung: SSP-PCR Methode
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Molekularbiologische Abklarung: SSP-PCR Methode

Begleitschein fir Bluteinsendungen Eg'l-letgcr‘es ORK Bltagendsaionst Nord-Ost
Immunhimatologisches Labor Kreuz ot iy
o a.u e rt C a t L vz v gmses 1 s oveston [ ———
L] u UrisiProd. B avad. 01307 Dresden | OIBYE Gerz
T e [ —— | Lo
Blasewitzar StruBe 6870 B 408000 Focx: OFSH1 321145 Aultragsnummer [ Probenerfassung
0307 Dresden utsheiterin. Inshtutsheneing
Tod: G351 44508-118 PO O, mad, Krivtna Holg PO Dr. med. Kelsting Helkg
Fom BRE1 LSO L16 Labartwiterin: dterin:
D med Evabath Uban O med, labeth Uran
- -
Fiir Patient: {Name, Vorname, Geburtsdatum) Einsender (Stempe! der Einrichtung)
[ ] -
Geschlecht:
[ mannlich
[ weitsich
i -
Disgnase Vortransfusion: [ )
wenn ja, wletzt;
Blutgruppe J— schwangerschaf: [ O
wenn ja, wletat:
Bekannte Antikarper e, Gerinnungshemmer: [ O
allogene Stammaelitransplantation: [ O
wedikamente
Material: [JEDTA-BIut [ Nathv8lur [ gl der. e [ Routine [ €1T0/Notfall*
Falls nicht anders angegeben bitte 8 ml EDTA-Blut einsenden! * {bitte telefonische Anmeldung)

Gewiinschte Untersuchung (8itte deutiich ankreuzen!):

O Blutgruppe (ABD, th-Formel, Kell) und Antikorpersuchtest [ molekularbioiogische Abkdérung (eo.a
C1  Blutgruppe (ABO, Rh-Faktor D) und Antiksrpersuchtest O aso O h-rormet
[0 ®h-Fakuor-Bestimmung (weak D, partial D] O mh-Foktor D (weak D, partial 0
[ weitere Blutgruppenantigene: _ _ [ weitere Antigene: -
o perdiffe 5 gf mit Antikbrp
O kentrolle Immungrophylase
[ pirekter Antihumanglobulintest {DAT} (5 i E0TA-8lut}
[ Abkisrung eines positiven DAT (s ml E0Ta-8lur) _
] o £l D mdEDTA-Blut ud semarkngan (nur vam 850 suseufillen]
[0 Nachweis von Kalteagglutininen, Kryoglobulinen |

(Brsendung nach Rickspeache mit Labar)
[0 Nothitfepass
[0 sonstiges: -
O  kreuzprobe fiir (serologische Vert i Anzahl: O comvneg 1 bestranit

geplant am: Uhrzeit: Ueferung am:
(Die ertriglchkaitsproba kt nach dem Abmahmetag noch 3 Toge giltg | ] auf Abruf
O per Verteiler/Tour

Dringlichkeitsvermerk: [ Routine [ sofort O ,Ungekreust' ** 0] per stacthots/Kurior
- a5 dia Abachlss ogi el w0 Taxl

AU Und BRI dev e inahme: [T ——— BUUCHChEn st beschilat, |antitit wed beschen

[ S ———

H

2 it ol rlogichbrtovermerk ercrderlich

chung: Auch malleal e rapuliren Disnsteit sintreanee uteroen weden im Bedatal solort ot
Tum aguch - y
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Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit



