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· INTRODUCCION:

El antígeno D del sistema RH presenta una estructura comparada con un mosaico, formado por determinantes antigénicos o epítopos. Si falta uno o más epítopos del antígeno se habla de D parcial. Un individuo con la variante D puede producir aloanticuerpos contra la parte del antígeno D que le falta 

· CASO CLINICO:
Donante de sexo femenino, de 41 años de edad, 3 hijos y sin antecedentes transfusionales.
La calificación inmunohematológica de la unidad de sangre donada, arrojo los siguientes resultados :

Tipificación ABO –D: O Positivo (Método MP con anti sueros diluidos 1/16 con albumina al 3% - Bioschile)

Fenotipo RH: R1r (Método MP con reactivos deshidratados- Diamed).

Fenotipo Kell: Negativo(Método MP con reactivos deshidratados- Diamed).

PAI: Positivo (Método Gel – LISS/Coombs- Diamed)

I.A.I.: Anti D con autocontrol negativo (Panel de 11 celulas con y sin enzimas – Diamed).

PAD: Negativo (Método Gel – LISS/Coombs- Diamed). 

Se reconfirma la tipificación ABO- D por el método Gel (Diamed- anti D LDM3, 175-2)

La unidad de sangre fue rotulada como O Positivo
· COMENTARIOS:

¿Estamos ante una variante del antígeno D?

No contamos con herramientas de biología molecular que nos ayuden a determinar si una variante del gen RhD está presente.
· CONCLUSIONES:
Resultaría interesante, disponer en nuestro país, de técnicas moleculares, lo que permitiría, en casos necesarios, la correcta genotipificación de pacientes y donantes.




























