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Résolution des discordances ABO
Guide de référence

1. Points généraux = Informations administratives

= Antécédents

= Echantillon
= Fonction des réactifs/contamination des réactifs
2. Examens préliminaires = Centrifuger I’échantillon

= Reépéter le test

3. Examens complémentaires = Cellules du patient/donneur

= Sérum/plasma du patient/donneur

4. Discordance non résolue du test de -
Beth Vincent (épreuve globulaire)

Si sans lien avec ’age, un état pathologique
ou un phénomeéne de rouleaux

Réactions faibles/négatives = Sous-groupe possible

Double population cellulaire = Si sans lien avec une transplantation/

transfusion
= Sous-groupe possible (A;, A, o> Bss B

= Chimere possible

Réactions positives inattendues = Cellules polyagglutinables

= Cellules présentant un Test Direct
a I’Antiglobuline (TDA) positif

= Phénotype B acquis

= Agglutination spontanée
(si I’échantillon est stocké a 4 °C avant le test)

= Phénotype B(A) ou A(B) possible

. Discordance non résolue du test de -
Simonin (épreuve plasmatique)

Si sans lien avec I’age (nouveau-né/
personne agée), immunosuppression,
hypogammaglobulinémie ou hémolyse
des réactifs cellulaires

Réactions faibles/négatives = Echantillon frais

Réactions supplémentaires .
inattendues

Allo-anticorps possible

= Auto-anticorps froid possible

= Phénomene de rouleaux possible

= Sous-groupe A, ou autres sous-groupes A
avec anti-A,

Remarques

(historique de transfusion, traitements, age, données cliniques
et obstétriques)

(hémolysé, agglutination spontanée, lipémique)

- cellules et sérum/plasma
- nouvel échantillon

- nouveaux réactifs
- laver et répéter

- durée d’incubation plus longue

- incuber a 4 °C

- inclure anti-A, et anti-H dans des tests complémentaires
- effectuer une adsorption-élution
- réaliser des études de salive (si sécréteur)

- se référer au laboratoire de référence pour des analyses moléculaires
et I'analyse des transférases sériques

- voir ci-dessus

- séparer les populations cellulaires et effectuer un nouveau test
sur chacune d’elles

- utiliser les réactifs monoclonaux
- utiliser les lectines pour caractériser le type de polyagglutination

- vérifier les antériorités (lavages a chaud des cellules ou autre
méthode)

- vérifier le diagnostic
- utiliser 'anti-B monoclonal connu pour ne pas réagir avec le B acquis

- auto-anticorps froid

- effectuer un nouveau test a 37 °C (nouvel échantillon prélevé
et conservé a 37 °C probablement nécessaire)

- utiliser d’autres réactifs

- effectuer un nouveau test a 4 °C
- augmenter la durée d’incubation

- utiliser un nouveau kit de cellules et/ou des cellules
supplémentaires

- effectuer un nouveau test de Beth Vincent pour confirmation
- identifier la spécificité

- répéter le test avec des cellules de phénotype approprié,
négatives pour I'antigene correspondant a I’allo-anticorps identifié

- anti-HI dans les échantillons de groupe A, ; confirmer avec des
cellules de groupes A,, A, et O, inclure du sang ombilical comme
contréle négatif

- autocontréle
- utiliser une technique préchauffée
- auto-adsorption et nouveau test

- technique de remplacement du plasma/sérum par de la
solution saline

- effectuer un test avec d’autres cellules A, pour confirmer

Les procédures/techniques de laboratoire recommandées doivent étre appliquées pour examiner toute différence, par exemple, le manuel technique AABB, d’autres manuels

pratiques ou des procédures opérationnelles standard définies en interne.

En cas de persistance de résultats anormaux, des études sur la famille peuvent se révéler utiles, avec des techniques sérologiques et de biologie moléculaire permettant

d’établir le schéma de transmission héréditaire et le contexte génétique.
Ce guide n’est pas nécessairement exhaustif.



