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Anderungshinweise: 29.06.2023:

Saulenagglutinationstest bei der Kreuzprobe eingefigt (F/G)
02.01.2023:

Festphasenassay auf der Mikrotiterplatte bei der
Blutgruppenbestimmung entfernt (E/F)

07.01.2022:

Anpassung der RéhrchengréRe; bei einigen Untersuchungen
Saulenagglutination aufgenommen (D/F)

06.07.2020:

Einmal jahrliche Revision, Stand geandert (C/D)
11.05.2020:

Aktueller Stand geéndert (B/C)

29.03.2019:

Kennzeichnung biphasischer Kélteantikorper als ,nicht
akkreditierbar” (A/B)

11.01.20109:

Es wurde beschlossen, die Internetdarstellung der einzelnen
Bereiche in separate Dokumente aufzuteilen. Erganzt wurde die
DTT-Behandlung des Serums zur Differenzierung von IgG- und
IgM-Antikdrpern, sowie die Antikdrperdifferenzierung und die
Kreuzprobe im Capture.

10.04.2018:

Fehlerkorrektur

09.02.2017:

Gefahrguttransport;

13.01.2017:

Erweiterung Information fir Patienten und Benutzer gem. DIN EN
ISO 15189:2015

Mitgeltende Dokumente:




Blutgruppenserologische Bestimmungen: Stand: 29.06.2023

Blutgruppenbestimmung (ABO, Isoagglutinine, K-Antigen, A-Untergruppe)

Indikation: Serologische Bestimmung der Blutgruppe bei Patienten (wenn z.B.
Transfusionen in Betracht kommen, bei Schwangeren, bei Frih- /
Neugeborenen), bei Blutspendern

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Roéhrchen / Bioplate)

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut, mind. 2,7 ml
Nabelschnurblut, bei Friihgeborenen und Kindern bis zu 1 Jahr 1
ml EDTA-BIut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Bestimmung der Rhesusformel

Indikation: Serologische Bestimmung der Rhesusuntergruppe bei
Blutspendern, bzw. Patienten (wenn z.B. Transfusionen in Betracht
kommen, bei Schwangeren, bei Friih- / Neugeborenen)

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Rohrchen / Bioplate)

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut, mind. 2,7 ml
Nabelschnurblut, bei Frihgeborenen und Kindern bis zu 1 Jahr 1
ml EDTA-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Antikorpersuchtest (AKS)

Indikation: Bestandteil der vollstandigen Blutgruppenbestimmung bei
Blutspendern und Blutempfangern, bei Empfangern im Rahmen
der Vertraglichkeitsprobe, bei Blutspendern anlasslich jeder
Blutspende, bei Schwangerschaften gemaf
Mutterschaftsrichtlinien

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Rohrchen / Festphasenassay auf der Mikrotiterplatte)

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut, mind. 2,7 ml
Nabelschnurblut, bei Friihgeborenen und Kindern bis zu 1 Jahr 1
ml EDTA-BIlut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Qualitativ direkter Antihumanglobulintest / Coombstest (IgG-/ C3d- Nachweis)

Indikation: Bestandteil der vollstandigen Blutgruppenbestimmung bei
Blutspendern und Blutempfangern
Spezifischer Nachweis von Komplement- / Immunglobulin G-
Beladung auf der Erythrozytenoberflache, z. B. bei Verdacht
auf Immunhamolyse

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Ro6hrchen)
Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut, mind. 2,7 ml

Nabelschnurblut, bei Friihgeborenen und Kindern bis zu 1
Jahr 1 ml EDTA-Blut
Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden



Serologische Vertraglichkeitsprobe (Kreuzprobe)

Indikation: vor Transfusion

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Rohrchen), Festphasenassay auf der Mikrotiterplatte

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut, bei Friihgeborenen und
Kindern bis zu 1 Jahr 1 ml EDTA-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden



Immunhamatologie:
Antikorperdifferenzierung

Indikation: Identifizierung der Antikdrperspezifitaten bei positivem
Antikorpersuchtest

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Rohrchen), Festphasenassay auf der Mikrotiterplatte

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

beim Vorliegen von Kalteantikbrpern evtl. bei 37°C sofort
Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Antikorpertiter

Indikation: Quantitative Bestimmung eines Alloantikdrpers nach
Identifizierung und im Rahmen der Schwangerenvorsorge

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Rohrchen)

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Bestimmung spezieller Blutgruppenantigene
(zB.k,Kpa, Kpb,Jsa, Fya, Fyb,Jka,Jkb,M,N,S,s,Lea,Leb, Lua,Lub,P1)

Indikation: zur zusatzlichen Bestatigung der Antikbrperspezifitaten bei
Alloimmunisierung, Bereitstellung kompatibler
Erythrozytenpraparate

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest /
Roéhrchen)

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, 7,5 ml Nativ-Blut, bei Friihgeborenen und
Kindern bis zu 1 Jahr 1 ml EDTA-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Erweiterter qualitativer Direkter Antihumanglobulintest / Coombstest

(IgG, IgA, IgM, C3c, C3d)

Indikation: Spezifischer Nachweis von Komplementfraktionen /
Immunglobulinbeladung auf der Erythrozytenoberflache, z. B.
bei V. a. Autoimmunhamolyse

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest)

Material: 7,5 ml EDTA-BIut, bei Frihgeborenen und Kindern bis zu 1
Jahr 1 ml EDTA-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Bestimmung der IgG Subklassen bei positivem direktem Antihumanglobulintest

Indikation: Spezifischer Nachweis der Subklassen (IgG1 und IgG3, bei
Immunglobulinbeladung auf der Erythrozytenoberflache zur
Abschéatzung des Hamolyserisikos

Methode: Hamagglutinationstest (Gelkarte)

Material: mind. 2,7 ml EDTA-Blut, bei Frihgeborenen und Kindern bis
zu 1 Jahr 1 ml EDTA-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden



Nachweis gebundener IgG Antikérper mittels Elutionsverfahren (Séaureelution)

Indikation:

Methode:
Material:

Transport:
Auftragsbearbeitung:

Bestéatigung gebundener Antikorper und Identifizierung der
Spezifitdt bei positivem direktem Antihumanglobulintest, bei
Verdacht auf Immunhamolyse, verzdgerter serologischer
Transfusionsreaktion oder fetale Blutgruppeninkompatibilitat
Elution, anschlieRend Hamagglutination mit Eluat

(Gelkarte / Réhrchen)

7,5 ml EDTA-BIut, bei Frihgeborenen und Kindern bis

zu 1 Jahr 1 ml EDTA-BIut, mind.2,7 ml Nabelschnurblut

bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

taglich 24 Stunden

Nachweis gebundener IgG Antikérper mittels Elutionsverfahren (LUI-Elution)

Indikation:

Methode:
Material:

Transport:
Auftragsbearbeitung:

Bestéatigung gebundener Antikérper und Identifizierung der
Spezifitdt bei positivem direktem Antihumanglobulintest bei
fetaler ABO-Blutgruppeninkompatibilitat

Elution, anschlieRend Hamagglutination mit Eluat
(Rohrchen)

Frih- und Neugeborene 1 ml EDTA-Blut, mind.2,7 ml
Nabelschnurblut

bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

taglich 24 Stunden

Nachweis von Alloantikorpern bei panagglutinierenden Warme-Autoantikdrpern
(Elutions- / Adsorptionsverfahren) Chloroquin

Indikation:

Methode:

Material:
Transport:
Auftragsbearbeitung:

Differentialadsorption
Indikation:

Methode:

Material:
Transport:
Auftragsbearbeitung:

V. a. sogenannte ,maskierte” Alloantikbrper beim Vorliegen
panagglutinierender Autoantikdrper

selektive Entfernung von Autoantikérpern tiber Adsorption an
zuvor antikorpereluierten autologen Erythrozyten;
anschlieRende Hamagglutination mit adsorbiertem Serum
(Gelkarte / Réhrchen)

3 x 7,5 ml Nativ-Blut, 20 ml EDTA-Blut

bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden
taglich 24 Stunden

V. a. sogenannte ,maskierte” Alloantikérper beim Vorliegen
panagglutinierender Autoantikérper bei vortransfundierten
Patienten, bzw. Aufschliisselung von Antikérpergemischen
Entfernung von Autoantikorpern Uber Adsorption an allogenen
Erythrozyten bekannter Antigenstruktur; anschlie3ende
Hamagglutination mit adsorbiertem Serum (Gelkarte /
Ro6hrchen)

3 x 7,5 ml Nativ-Blut

bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden
taglich 24 Stunden



Nachweis von Alloantikérpern bei panagglutinierenden Kélte-Autoantikérpern
(Adsorptionsverfahren) RESt

Indikation: V. a. sogenannte ,maskierte” AlloantikGrper beim Vorliegen
panagglutinierender Kalteautoantikdrpern

Methode: RESt Adsorption, anschlie3ende Hamagglutination mit
absorbiertem Serum (Gelkarte / R6hrchen)

Material: 3 x 7,5 ml Nativ-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

beim Vorliegen von starken Kalteautoantikdrpern evtl. bei
37°C sofort
Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

Kéalteagglutinationstiter *nicht akkreditierte Untersuchung

Indikation: Quantitative Bestimmung eines Kélteautoantikorpers
Methode: Hamagglutinationstest (R6hrchen)

Material: 7,5 ml Nativ-Blut, 7,5 ml EDTA-Blut

Transport: Material nicht alter als 6 Stunden, bei 37°C

Auftragsbearbeitung:  pg — pr. 730 _ 1530

Biphasische Kaltehamolysine (Donath-Landsteiner-Test)

*nicht akkreditierte Untersuchung

Indikation: Nachweis biphasischer Hamolysine bei V.a.
Autoimmunhamolyse vom Donath-Landsteiner Typ
(Paroximale Kaltehdmoglobinurie)

Methode: Kalte- und Warme-Exposition, Nachweis von Hamolyse
(Rohrchen)

Material: 7,5 ml Nativblut bei 37°C abgenommen

Transport: Anlieferung sofort, bei 37°C

Auftragsbearbeitung:  po — gy 730 _ 1530

Differenzierung von Antikdrpern gegen hochfrequente Antigene / HTLA

Indikation: Abklarung der klinischen Relevanz von Antikérpern gegen
hochfrequente Antigene

Methode: Plasmainhibition und Hamagglutination (Gelkarte / Rhrchen)

Material: 7,5 ml Nativblut, 7,5 ml EDTA-Blut

Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden

AB-Gamma Test

Indikation: Abklarung bei V.a. eine ABO-Erythroblastose, Neutralisation
physiologischer IgM Isoagglutinine um die immunen 1gG
Antikorper isoliert nachzuweisen (quantitativ)

Methode: Hamagglutination nach Neutralisation (R6hrchen)
Material: 7,5 ml Nativ-Blut, 7,5 ml EDTA-Blut
Transport: bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

Auftragsbearbeitung: taglich 24 Stunden



HPC-Adsorption
Indikation:

Methode:
Material:

Transport:
Auftragsbearbeitung:

bei V.a. HLA-Antikdrper werden diese mittels eines
Thrombozytenpools entfernt, da sie gelegentlich bei der Kreuzprobe
und dem Antikdrpersuchtest stéren

Hamagglutination nach Adsorption (Gelkarte / R6hrchen)

7,5 ml Nativ-Blut
bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden
taglich 24 Stunden

Isoagglutinintiterbestimmung bei ABO-inkompatiblen Transplantationen

Indikation:

Methode:

Material:

Transport:
Auftragsbearbeitung:

Bestimmung des Titerverlaufs vor ABO inkompatiblen lebend TX,
um die Zeitpunkte fir Immunadsorption Plasmapherese, bzw.
Transplantation festzulegen

Hamagglutination (Gelkarte / Sdulenagglutinationstest)

7,5 ml EDTA-Blut vom Organspender und Organempfanger
bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

taglich 24 Stunden

EGA KIT (EDTA-Acid-Glycin-Kit)

Indikation:

Methode:

Material:

Transport:

Auftragsbearbeitung:

Behandlung Immunglobulin beladener Erythrozyten, bei der
nach erfolgreicher Dissoziation der Immunglobuline von der
Zelloberflache ein Antigenbestimmung mdglich ist

Hamagglutination nach erfolgreicher Dissoziation (Gelkarte /
Roéhrchen)
7,5 ml EDTA-Blut

bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden
taglich 24 Stunden



DTT (Dithiothreitol) — Behandlung von Erythrozyten (Daratumumab)

Indikation:

Methode:

Material:
Transport:
Auftragsbearbeitung:

Daratumumab ist ein humaner monoklonaler
Antikorper fur die Behandlung des Multiplen
Myeloms. Daratumumab bindet an CD38, ein Protein
welches auch auf Erythrozyten exprimiert wird, und
so ein positiver AKS (IAT) resultiert. Durch die
Behandlung von Testerythrozyten mit DTT
(Dithiothreitol) werden die CD38 Proteine denaturiert,
so dass die Bindung von Daratumumab verhindert
wird.

Hamagglutination nach erfolgreicher Denaturierung der
CD38 Proteine (Gelkarte / Rohrchen)

7,5 ml Nativ-Blut

bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden
taglich 24 Stunden

DTT (Dithiothreitol) — Behandlung des Serums zur Differenzierung von IgG-

und IgM- Antikérpern

Indikation:

Methode:

Material:
Transport:

Auftragsbearbeitung:

DTT (Dithiothreitol) zerstort selektiv die Disulfid-
Brucken des IgM-Pentamers, wahrend die Disulfid-
Brucken des IgG- Molekiils nicht zerstort werden.
Durch Vergleich der Reaktionsstarken des
antikdrperhaltigen Serums vor- und nach DTT-
Behandlung kann Rickschluss auf die vorliegende
Immunglobulinklasse (IgG oder IgM) gezogen
werden. Durch die Differenzierung zwischen 1gG- und
IgM- Antikorpern kann eine Aussage Uber die
Transfusionsrelevanz eines Antikorpers getroffen
werden und damit seine Berlcksichtigung bei der
Konservenbereitstellung.

Hamagglutination nach erfolgreicher DTT-Behandlung des
Serums

7,5 ml Nativ-Blut / 7,5 ml EDTA-Blut
bei Raumtemperatur, Anlieferung innerhalb von 24 Stunden

taglich 24 Stunden



Anmerkungen zur Probenanforderung
(far blutgruppenserologische Bestimmungen und weitere
immunhamatologische Untersuchungen)

Der Anforderungsschein muss vollstandig ausgefullt sein, unter eindeutiger Angabe
des Einsenders, des Entnahmedatums / Uhrzeit und von der abnehmenden
Person unterschrieben sein (Datum, Uhrzeit, Unterschrift des anfordernden Arztes,
autorisierter Arztstempel).

Die entnommenen Proben missen ebenfalls mit den Patientendaten (Namen,
Vornamen, Geburtsdatum) beschriftet sein.

Der anfordernde Arzt ist fur die Identitat der Proben verantwortlich (Name,
Vorname, Geburtsdatum) und bestatigt durch seine Unterschrift die Identitat des
Patienten, sowie die korrekte Zuordnung zu den Probenréhrchen.

Ebenso ist die Diagnose des Patienten, vorausgegangene Transfusionen,
Schwangerschaften, Medikamente, die die Vertraglichkeitsprobe beeintréachtigen
konnen, sowie evtl. allogene Stammzelltransplantationen auf dem
Anforderungsschein zu dokumentieren.

Des Weiteren sind die Dringlichkeit, sowie der vorgesehene Transfusionstermin, die
geforderten Analysen und die Art / Anzahl der bendétigten Praparate zu vermerken.

Die Proben werden zurtickgewiesen, wenn der Anforderungsschein unvollstandig
oder unleserlich ausgefullt ist oder die Arztunterschrift fehlt.

Des Weiteren werden Proben zuriickgewiesen, die unzureichend oder gar nicht
beschriftet sind.

Hamolytische, unter/Uberfillte Proben kdnnen nicht bearbeitet werden.

Besondere Stoérfaktoren fur die analytische Leistungsfahigkeit der Untersuchung und
Auswertung der Ergebnisse kdnnen sein: z.B. falscher Gerinnungshemmer, zu wenig
Probenmaterial, falsche Lagerungstemperatur.

Das Entnahmedatum und die Entnahmeuhrzeit sind anzugeben.

Es ist darauf zu achten, dass Blutrohrchen mit Gerinnungshemmern nach der
Blutabnahme gut gemischt werden, damit es nicht zu einer Gerinnung kommt.
Geronnenes EDTA-BIut kann nicht bearbeitet werden.

Hinweise zum Probentransport:

die Blutproben sind unter Beachtung des Europaischen Ubereinkommen iiber die
internationale Beforderung gefahrlicher Guter auf der Stral3e (ADR) zu
transportieren.

Bei Ruckfragen zur klinischen Beratung von Untersuchungen und zur Auslegung von
Untersuchungsergebnissen stehen die arztlichen Mitarbeiter zur Verfiigung.

Die Datenschutzvorgaben zur Beachtung personlicher Angaben werden eingehalten.
Beschwerden werden tber das Reklamationsverfahren bearbeitet.

Die Bearbeitungszeiten richten sich nach der Dringlichkeit der Anforderung.

Notfélle zusatzlich telefonisch ankindigen.

Ggf. werden nachfolgende Auftragslaboratorien im Hinblick

auf die angebotenen Dienstleistungen miteinbezogen:

Transfusionsmedizin Universitatsklinikum Mainz

Transfusionsmedizin Charité Berlin

Immunhamatologisches Labor DRK Breitscheid



