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Versorgung von Patienten mit

seltenen Blutgruppen

Die Welt riickt zusammen. Das wirkt sich auf die
Wanderungsbewegungen zwischen den Landern aus. Die
multikulturelle Zusammensetzung der Bevélkerungen weltweit
nimmt stetig zu und stellt die Transfusionsmediziner immer
haufiger vor das Problem, Patienten mit seltenen Blutgruppen
versorgen zu miissen. Dabei sollte die Versorgung mit sicheren
Blutpraparaten dieser Patienten im Vergleich zu anderen die gleich

hohe Qualitat aufweisen.

Das Antigenmuster der Blutprépa-
rate muss flir den Empfénger pas-
sen, und die Versorgung sollte aus-
reichend schnell sein. Genau dieser
Problematik widmet sich eine 1984
gegriindete Arbeitsgruppe der ,In-
ternational Society of Blood Trans-
fusion” in internationaler Koopera-
tion von Blutspendediensten welt-
weit. Diese ,ISBT Working Party on
Rare Donors” entwickelte aufgrund
jahrelanger Erfahrung eine Vorge-
hensempfehlung (Abb. 1). Damit
wird ermdglicht, dass jeder Patient
mit seltener Blutgruppe ausrei-
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chend und genligend schnell ver-
sorgt wird [2].

Wurde bei einem Patienten fest-

gestellt, dass seltenes Blut bendtigt
wird, Cbernimmt die zustandige
Blutzentrale in Absprache mit dem
behandelnden Transfusionsmedizi-

ner die Suche nach der erforder-
lichen Spende (Abb. 1). Durch die
notwendigen Informationen bzw.
die richtigen Anlaufstellen (Tab. 1)
hat die Blutzentrale effektive Me-
thoden, passende Blutpraparate
schnell zu finden. Das empfohlene
Vorgehen erleichtert dem behan-
delnden Arzt die Organisation und
Beschaffung geeigneter Erythrozy-
tenpraparate fiir einen Patienten mit
seltener Blutgruppe. In der Regel
wird damit die schnellstmégliche
Bereitstellung der notwendigen Pra-
parate erreicht. Bei dringlichen Indi-
kationen kann so eine Verschlechte-
rung des gesundheitlichen Zustan-
des durch minimalen Zeitverlust
vorgebeugt werden.

Seltene Antikorper

Erythrozytare Antikérper treten bei
Patienten nach vorangegangenen
Transfusionen oder  Schwanger-
schaften auf. Haufig sind dies Anti-
kérper gegen gewdhnliche Anti-
gene der Blutgruppensysteme Rhe-
sus, Kell, Kidd oder Duffy. Die
Versorgung der Patienten mit kom-
patiblen Blutprdparaten ist dann
kein Problem.

Daneben gibt es jedoch auch so-
genannte Antikdrper gegen hochfre-
quente Antigene. Diese Antigene
werden so bezeichnet, weil sie bei
mehr als 99 % der Menschen in ei-
ner Bevélkerung vorkommen. Ein
Patient kann einen solchen Antikor-
per bilden, wenn er selber ein hoch-
frequentes Antigen nicht trdgt. Un-
tersuchungen in Deutschland haben
gezeigt, dass mehr als die Hélfte
dieser Antikorper lediglich 4 Anti-
korper-Spezifitdten aufweisen. Diese
Antikorper sind gegen eines der 4
Antigene Kp®, Vel, Lu® und Yt* ge-
richtet [4]. Seit etlichen Jahren hal-
ten die Referenz-Blutzentralen vor-
ausschauend ein zwar kleines, doch
oft ausreichendes Kontingent an fri-
schen Erythrozytenpraparaten be-
reit, welche jeweils eines der 4 ge-
nannten Antigene nicht tragen. Aus
diesem Grund hat sich die Versor-
gung in den letzten Jahren fir die 4
am haufigsten vorkommenden Anti-
gen-Spezifitdten erheblich verbes-
sert.

Stehen nicht genug frische Anti-
gen-negative  Erythrozytenprapa-
rate bereit, kann der Patient meist
mit tiefgefrorenen Erythrozytenpra-
paraten versorgt werden (Abb. 2).

Abb. 1: Vorgehensweise bei Bedarf an seltenem Blutgruppen im Uberblick. Die Institute in den deutschsprachigen Landern und die Einrichtungen fiir eine tiberregionale
Suche sind in Tab. 1 und 2 angegeben. Das im Original englische Ablaufdiagramm der ISBT Working Party on Rare Donors ist online abrufbar [1].
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Abb. 2: Tiefgefrorene und auf fliissigem Stickstoff gelagerte Erythrozyten sind
die Grundlage fiir die Diagnostik und die Versorgung bei Patienten mit seltenen
Blutgruppen.

Gleichzeitig ist diese Vorgehen
auch kostenglnstiger als eine auf-
wendige und eilige Suche im Be-
darfsfall.

Weltweite Suche

Da die schwierige Versorgung mit
Erythrozytenprdparaten  seltener
Blutgruppen seit Langem bekannt
ist, haben die Referenz-Blutzentra-
len in nationaler und internationaler
Kooperation ihr Augenmerk auf die
Verbesserung der Situation gerichtet
(Tab. 1). Dabei spielen die langfristi-
ge Lagerung der seltenen Spenden
und der Kontakt zu freiwilligen
Spendern ebenso eine Rolle wie der
Aufbau eines gut verzweigten Netz-
werks zum Informationsaustausch
zwischen den zustandigen natio-
nalen und internationalen Blutzent-
ralen.

Es kommt vor, dass weder frische
noch tiefgefrorene Erythrozytenpra-
parate in Instituten der drei deutsch-
sprachigen Lander vorhanden sind
und auch keine Blutspender zur Ver-
fligung stehen. In diesen Fallen ist
eine Suche auf internationaler Ebe-
ne erforderlich (Tab. 2) [3,5]. Am ef-
fizientesten kann diese Suche von
einer Referenz-Blutzentrale durch-
gefiihrt und die Versorgung koordi-
niert werden (Abb. 1).

Wegen den besonderen Eigen-
schaften (Tab. 3), der aufwendigen
Lagerung der tiefgefrorenen Prépa-
rate und dem erforderlichen Trans-
port sind zusétzliche Kosten unver-
meidbar.  Die  Kosteniibernahme
durch die Krankenkasse sollte vorab
vom Krankenhaus bzw. vom behan-
delnden Arzt geklért werden.

Trotz intensiver Suche und Aus-
schopfung aller modernen Mdglich-
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Tab. 1: Institute und Ansprechpartner in den deutschsprachigen Landern

keiten kann immer noch der Fall
eintreten, dass fur den transfusi-

fiir die Versorgung mit seltenen Blutgruppen [3].

Ort

Berlin

Bern

Hagen

Mainz

Miinchen

Springe

Ulm

Institution Dienstleistung

DRK-Blutspendedienst Ost,
Institut Berlin

BSD SRK Bern
Lander

DRK-Blutspendedienst West, Zentrum
fir Transfusionsmedizin Hagen

Johannes Gutenberg-Universitat Mainz,
Transfusionszentrale des Klinikums

Blutspendedienst des Bayerischen
Roten Kreuzes, Institut fir Transfusions-
medizin Minchen

Blutspendedienst der Landesverbdnde
des DRK'N.S.T.0.B., Institut Springe

DRK-Blutspendedienst Baden-Wiirttem-
berg — Hessen, Institut Ulm

Blutspender mit seltenen Blutgruppen

Register von Blutspendern mit seltenen
Blutgruppen fiir die deutschsprachigen

tiefgefrorene Erythrozytenpraparate,
Blutspender mit seltenen Blutgruppen

Blutspender mit seltenen Blutgruppen

tiefgefrorene Erythrozytenpraparate,
Blutspender mit seltenen Blutgruppen

Blutspender mit seltenen Blutgruppen

tiefgefrorene Erythrozytenpraparate,
Blutspender mit seltenen Blutgruppen

onsbediirftigen Patienten kein pas-
sendes Blutprdparat gefunden wird.

Kontakt (Tel./Fax)

+49-30-80681-313
+49-30-80681-390

+41-31-3842-354
+41-31-3842-351
+49-2331-807-216
+49-2331-807-151

+49-6131-17-2311
+49-6131-47-3211

+49-89-5399-440
+49-89-5399-434
+49-5041-772-470
+49-5041-772-200

+49-731-150-536
+49-731-150-602

Tab. 2: Internationale Register fiir seltene Blutgruppen.

Ort

Amsterdam

Bristol

Birmingham

Paris

Philadelphia

Tokyo

Institution” Funktion

The Sanquin Bank of Frozen Blood'
International Donor Panel
Blutbank des National Blood Service

(NBS)

Blutbank der Institut National de la
Transfusion Sanguine (INTS)

American Red Cross, The American Rare
Donor Panel (ARDP) USA

Japanese Red Cross Society

groBer Vorrat tiefgefrorener Erythrozytenpréparate,
internationale Auslieferung insbesondere in Europa

Internationales Register von
Blutspendern mit seltenen Blutgruppen
zentraler Vorrat fiir GroBbritannien
zentraler Vorrat fiir Frankreich

Register von Blutspendern mit seltenen Blutgruppen in den

Register von Blutspendern mit seltenen Blutgruppen in Japan

* Internet-Verkntipfungen zu den internationalen Einrichtungen unter der Homepage der Arbeitsgruppe Seltene Blutgruppen [3]
t friiher: European Frozen Blood Bank

Tab. 3: Typische Eigenschaften von tiefgefrorenen Erythrozytenpra-

paraten.*

Merkmal Eigenschaft

—Transport

Laufzeit

Lagerungstemperatur unter —80 °C,
meist auf fliissigem Stickstoff (192 °C)
Lagerzeit bis zu 10 Jahre

Bereitstellungsdauer
— Auftauvorgang

4 Stunden
nach Aufwand

24 Stunden nach dem Auftauen

* Richtlinien zur Gewinnung von Blut und Blutbestandteilen und zur Anwendung von
Blutprodukten (Hamotherapie) [6], Kapitel 3.1.1.2 6
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In diesem Fall kénnten Familienan-
gehdrige, insbesondere Geschwis-
ter, untersucht werden, ob eine ge-
richtete Blutspende in Betracht
kommt. Unabhangig davon ist die
Suche unter den Geschwistern im-
mer sinnvoll, um Blutspender fiir
die freiwillige Fremdblutspende zu
finden.

Grundsatzlich erwdgen die be-
handelnden Arzte alternative Thera-
pieverfahren wie friihzeitige Erythro-
poetingabe,  Eigenblutversorgung
und blutsparende Operationstech-
niken. Diese alternativen Therapie-

verfahren sind bei schwer zu versor-
genden Patienten wesentlich hdu-
figer indiziert als bei Patienten mit
der dblichen unproblematischen
Blutversorgung.

Ein geplantes und wohl koordi-
niertes Vorgehen sowohl auf Ebene
des Krankenhauses und der versor-
genden Blutzentrale als auch bei der
Einbindung von nationalen und in-
ternationalen Referenzlaboren gibt
den Ausschlag fir eine ziigige, si-
chere und wirtschaftliche Versor-

gung. m
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