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:اصول / هدف 

هاي قبل از تزريق خـون و دوران بـارداري  گلبول قرمز خون انساني از آزمايشRh(D) گروهتعيين ·
ژن با توجه به حضور و عـدم حضـور آنتـي   Rh-Negativeو Rh-Positiveنوع فنوتيپ . باشدمي
Dشوددر سطح غشاي گلبول قرمز خون تعيين مي.

ممكـن اسـت بـا    وهاي قرمز خون به صورت ضعيف بيان شـده  بولدر سطح برخي از گلDآنتي ژن ·
.مشاهده نشود، واكنش مستقيم Anti-Dهاي اكثر معرف

.شوددر بيماران بسته به خط مشي هر مركز پزشكي تعيين ميAHG انجام آزمايش ·
دوران درهك ـبـانواني جهـت (.را داشته باشدDهاي ضعيف ژنبايد توانائي شناسائي آنتيRhعيين تروش ·

د نـوزادان متول ـ نيزو،دارند(Invasive obstetric procedure)و روشهاي تهاجمي زايمان سابقه سقط ياهستندبارداري

.)روگام(RhIG)تزريق گيريتصميمبراياز اين گونه مادرانهشد
.زامي استالRh-Positiveبراي تفسير نتيجه ³+2درجه واكنشمشاهده ·
در دمـاي  انكوباسـيون يعني با ادامه آزمايش در مراحل بعدي ، +2تر از هرگونه واكنش ضعيف بايد ·

ــانتيگراد  ۳۷ ــه س ــه ودرج ــد AHGمرحل ــوتأيي ــه. دش ــازنده  توج ــتورالعمل س ــه دس ــرفب مع
Anti-D الزامي استجهت ادامه آزمايش.

و يا در خون آنهـا پـروتئين هـاي    هستند،بادياي اتو آنتيدر صورتي كه نمونه خون بيماراني كه دار·
زمـان از كنتـرل بـراي شناسـائي نتـايج مثبـت الزامـي اسـت،        ، اسـتفاده هـم  داردغير نرمال وجود 

يـك لولـه دوم حـاوي    Anti-Dنمونه زماني اعتبار دارد كه همراه با لوله حاوي Rhتعيين بنابراين 
مطـابق  .آزمايش شده و واكنش منفـي مشـاهده شـود   درصد۶ين مانند آلبومRh-Controlمعرف 

.دستورالعمل سازنده عمل نماييد
:نمونه
براي آزمايش تعيـين  EDTAگيري شده در لوله حاوي ضد انعقاد خون كامل نمونهميلي ليتر ۱-۵-۲

Rh به نكات مهم رجوع شود( .استقابل قبول(

كننـده بـر روي لولـه حـاوي     اره منحصر به فرد شناسـايي نام و نام خانوادگي بيمار و شمالزامي است -۲
.ثبت شودخون بيمار 

.ثبت شودنام خونگير و تاريخ خونگيري بر روي لوله حاوي خون بيمار الزامي است-۳
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در صورت نيـاز بـه   موجود نيستبيمارستان بيماردر بانك خون Rhكه سابقه انجام آزمايش زماني-۴
:يكي از بندهاي ذيل با رعايت الويت الزامي استانجام مادرRhوه يا تعيين گرتزريق خون

ارسـال اوليه Rhگيري مجدد شده و به بانك خون جهت تكرار و تأييد نتيجه آزمايش از بيمار نمونه·
.شود

.مجدداً بر روي نمونه توسط كارشناس ديگري تكرار و تأييد گرددRhآزمايش ·
.را تكرار، تأييد و مستند سازي نمايدRhمجدداً آزمايش Rhليه كارشناس انجام دهنده آزمايش او·
.   دارنـد، اسـتفاده نكنيـد   (hemolyzed –lipemic)هائي كه ظـاهر همـوليز يـا ليپيمـي     از نمونه-۵

.گيري مجدد انجام شودنمونه

:شرايط نگهداري نمونه-۶

.رجوع شودهاسازي نمونهذخيرهو شرايطها جهت محدوديت به دستورالعمل توليد كننده معرف·
روز جهـت هرگونـه   ۷و بـه مـدت حـداقل    درجـه سـانتيگراد  ۲-۸هاي خون در دماي يخچال نمونه·

.ذخيره شودآزمايش بعدي 
جهت پيشگيري از وقوع هرگونه خطاي انساني ، جداسازي سرم يا پلاسما از گلبول قرمز خون نمونه ·

.شودوصيه نميهاي تفكيك شده تبيمار و ذخيره سازي در لوله 

:ها و معرفمواد تجهيزات ، 

:شاملAnti-Dهاي مناسب معرف.۱
Blend  low protein IgM & IgG monoclonal / IgM monoclonal مي باشد.

ميلي متر۱۲*۷۵لوله آزمايش .۲
.)كاليبراسيون توسط بخش پشتيبان تعيين شده و مستند گردد(كاليبره شدهسرولوژيك سانتريفوژ .۳
روشنايي منبع ه مقعر و آين.۴
درصد۹/۰سالين .۵
λ۱۰۰وλ۵۰پيپتپيپت يكبار مصرف يا .۶
۷.Anti-IgG ياAHG polyspecific
IgG Control Cellsگلبول قرمز حساس شده .۸
اي جا لوله.۹

درجه سانتيگراد۳۷كوباتور ان.۱۰
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:كنترل كيفي 

.ه كنترل و ثبت شودروزانRhعرف استفاده شده براي شناسائي نوع مواكنش بايد ·
ــيون  · ــد آگلوتيناس ــرف باي ــيون Anti-Dمع ــا سوسپانس ــون   گب ــز خ ــول قرم ــد۲-۵(لب ) درص

Rh-Positive
Rh-Negative) درصـد ۲-۵(و بـا سوسپانسـيون گلبـول قرمـز     داده را نشـان  +2و +4واكنش بـين  

.مشاهده گرددمنفيواكنش

:روش كار 

.گذاري شده اضافه نماييدقبل نشانهاز كه ايلهلوبهAnti-Dيك قطره .۱
.نشانه گذاري شده اضافه نماييد از قبلكه دوم را به لوله Rh-Controlيك قطره .۲
.نماييداضافه ) درصد۲-۵(گلبول قرمز سوسپانسيونازيك قطره ي فوق ،هابه هر يك از لوله.۳
توليـد  زمان و سرعت مندرج در دسـتورالعمل  بق محتواي داخل لوله ها را به آرامي مخلوط نماييد و مطا.۴

.مي باشدg*۱۰۰۰-۹۰۰ ثانيه با دور ۱۵-۳۰معمولاً زمان .سانتريفوژ نماييدكننده
 ـها را به آرامي تكان دهيـد  لوله.۵ وجـود هرگونـه   . گلبـولي بـه صـورت سوسپانسـيون آزاد شـود      تـوده  ا ت

.اييدمشاهده نمبا استفاده از آينه مقعرآگلوتيناسيون  را
.نتايج واكنش را بررسي و درجه بندي كنيد.۶
را بلافاصله در دفتـر آزمايشـگاه ثبـت كنيـد و     Rh-Controlو Anti-Dنتايج درجه بندي لوله حاوي .۷

.عمل نماييدAمطابق جدول 
Aجدول 

InterpretationRh-ControlAnti-Dتفسير 

≤+02.گزارش شودPositive بيمار Rhنوع 
+2 >0.ادامه دهيد۸ه از مرحل

UnresolvedPositivePositive
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۳۷دقيقـه در دمـاي  ۱۵-۳۰معمولاً بـه مـدّت   . هر دو لوله را مطابق دستورالعمل سازنده انكوبه نماييد .۸
.مي باشددرجه سانتيگراد

ــهانكوباســيون پــس از طــي زمــان.۹ ــا ثانيــه۱۵-۳۰زمــانمعمــولاً. هــا را ســانتريفوژ نماييــدلول دورب
g*۱۰۰۰-۹۰۰مي باشد.

وجـود هرگونـه   . گلبـولي بـه صـورت سوسپانسـيون آزاد شـود      تـوده  لوله ها را به آرامي تكان دهيـد تـا   .۱۰
.آگلوتيناسيون را مشاهده كنيد

منفـي  Rh-Controlرا نشـان مـي دهـد و لولـه     زمينه شفافبا³+2واكنش قوي Anti-Dاگر لوله .۱۱
.باشد ، واكنش را ثبت كنيدمي
.لازم نيست AHGمرحله و پايان آزمايشگزارش كنيد، Positive-Rhنتيجه آزمايش را .۱۲
ها را سه تا چهار بار با سالين در صورت عدم مشاهده تغييري در واكنش يا وجود واكنش مشكوك ، لوله .۱۳

.به صورت كامل شستشو دهيد
قطـره  ۲له ها را خوب از سالين تخليـه كـرده و مطـابق دسـتورالعمل سـازنده      پس از آخرين شستشو لو.۱۴

AHGها اضافه نماييدبه لوله.
ــه.۱۵ ــواي لول ــدرج در دســتورالعمل    محت ــان و ســرعت من ــرده  و مطــابق زم ــوط ك ــه آرامــي مخل ــا را ب ه

.مي باشدg*۱۰۰۰-۹۰۰ثانيه با  دور ۱۵-۳۰معمولاً زمان . سانتريفوژ نماييدتوليد كننده
وجـود هرگونـه   . گلبـولي بـه صـورت سوسپانسـيون آزاد شـود     تـوده  ها را به آرامي تكـان دهيـد تـا    لوله.۱۶

.آگلوتيناسيون را مشاهده كنيد
.نتايج واكنش را بررسي و درجه بندي كنيد و آن را در دفتر آزمايشگاه ثبت كنيد.۱۷
.تفسير و گزارش كنيدBمطابق جدول .۱۸
بـه  IgG- Control Cellsلوله منفي باشد ، يك قطره گلبول قرمز خون حساس شده اگر واكنش هر دو.۱۹

تفسـير  Bدر صورت واكنش مثبت مطابق جـدول  . لوله ها را سانتريفوژ نماييد. ها اضافه كنيد هر يك از لوله
.نماييد

آزمـايش  كه پس از اضافه نمودن گلبول قرمز خون حساس شده ، نتيجه واكنش منفـي شـود،  در صورتي.۲۰
.مجدداً تكرار شودبايد 

Bجدول 

InterpretationRh-ControlAnti-Dتفسير 

Rh-Positive02+≥
Rh-Negative00
UnresolvedPositivePositive
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:نكات مهم 
و AHGدرجـه سـانتيگراد ،   ۳۷از مراحـل پسAnti-Dدر لوله قابل قبول مشاهده آگلوتيناسيون .۱

ــاه ــدم مشـــ ــه عـــ ــيون در لولـــ ــد Rh-Controlده آگلوتيناســـ ــايشبايـــ ــه آزمـــ نتيجـــ
"Rh Positive (Weak- D)"گزارش شود.

.باشدغلط مياشتباه و"UDمثبت"و  "Dمنفي"شكل  به گزارش نتيجه 
نشـان دهنـده عـدم وجـود         Rh-Controlو Anti-Dعدم مشـاهده آگلوتيناسـيون در لولـه حـاوي     .۲

گـزارش  "Dمنفـي "نتيجـه آزمـايش   بايد باشد و در سطح غشاي گلبول قرمزخون ميDآنتي ژن 
.شود 

ــه .۳ ــه در در صــورتي ك ــه آگلوتيناســيون مشــاهده شــود ، نتيجــه آز Rh-Controlلول ــايش هرگون م
Unresolvedصــورت نيــاز بيماربــه خــون ازگــروهدروباشــدو غيرقابــل تفســير مــيگــزارش شــده

"Rh(negative)"تزريق شود.
.                       اسـتفاده از خـون لختـه بـلا مـانع اسـت      EDTAحـاوي در صورت عدم وجود نمونـه خـون كامـل   .۴

.رجوع شودهادستور العمل توليد كننده معرفبه 
. باشـد شود قابل گزارش ميمشاهده ميmacroscopicهائي كه به صورت ماكروسكوپي فقط واكنش.۵

.استفاده نكنيدRh(D)ژنهاي ضعيف در آزمايش تعيين آنتياز ميكروسكوپ جهت مشاهده واكنش
IgG&IgMو يـا مخلـوط   IgM monocolonalري موجـود در بـازار بـه صـورت     اهاي تج ـمعرف.۶

Blendهاي بايد توجه داشت ، معرف. مي باشندanti-D   كه فقـط شـاملIgM    مـي باشـند جهـت
د، اسـتفاده  نمي باشIgGكه حاوي anti-Dهاي مناسب نيستند و بايد از معرفWeak-Dآزمايش 

.نمود
Dبر روي نمونه خون بيمار بـا اسـتفاده از معـرف دوم و بـا كلـون آنتـي       Rh(D)انجام آزمايش دوم .۷

.شودتوصيه ميRh(D)هاي ضعيف ژنجهت شناسائي آنتيمتفاوت 
بـا  ABOهـاي تشـخيص طبـي انجـام آزمـايش      هاي مراكز بيمارسـتاني و آزمايشـگاه  در بانك خون.۸

.باشداستفاده از اسلايد ممنوع مي

:جع امر
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