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Abreviaturas:

AAF = antígenos de alta frecuencia 
FPC = fenotipos poco comunes 
GCIAMT = Grupo Cooperativo Iberoamericano de Medicina 
Transfusional
IRDP = International Rare Donor Panel (Panel Internacional de 
Donantes Raros)
ISBT = International Society of Blood Transfusion (Sociedad 
Internacional de Transfusión Sanguínea) 

Los fenotipos de grupo sanguíneo poco comunes 
corresponden, en general, a la ausencia de un 
antígeno considerado de alta frecuencia, el que 
está presente en más de 99% de la población. 
Los fenotipos poco comunes (FPC) en algunos 
casos pueden ser tan infrecuentes que sólo se 
encuentran en 1 por 1,000 donantes, 1 por 10,000 
o, incluso, en menos.1

Entre los FPC también se encuentran los lla-
mados fenotipos nulos, en los que están ausentes 
todos los antígenos de un determinado sistema 
de grupo sanguíneo, por ausencia de la proteína 
o glicoproteína donde habitualmente estos antí-
genos residen.1

Los fenotipos en los que están ausentes varios 
antígenos comunes, también se consideran poco 
comunes por la dificultad que conlleva encontrar 
a donantes portadores de ese mismo fenotipo.1

Además de la definición basada en frecuencia, 
los FPC corresponden a fenotipos que son difícil 
de encontrar cuando un paciente lo necesita; es 
por esto que no consideramos a los portadores de 
antígenos de baja frecuencia como FPC, debido 
a que éstos no representan ningún problema en 
la transfusión sanguínea cuando es necesario en-
contrar donantes en los que el antígeno de baja 
frecuencia esté ausente, ya que esto va a ocurrir 
en la inmensa mayoría de ellos.2

La identificación de donantes con FPC requie-
re de grandes esfuerzos colaborativos que no 
pueden ser llevados a cabo por servicios de sangre 
aislados, por la baja probabilidad de encontrar 
el fenotipo, y por las capacidades técnicas que 
requiere un laboratorio de inmunohematología 
de referencia para identificar un FPC y los aloanti-
cuerpos contra antígenos de alta frecuencia (AAF) 
o múltiples aloanticuerpos que pueden presentar 
estos pacientes.

Es muy importante, y a la vez muy difícil, identi-
ficar con precisión los anticuerpos contra AAF, los 
cuales se pueden presentar solos, acompañados 
de aloanticuerpos comunes, o de autoanticuer-
pos. Por lo que es necesario disponer de diferentes 
métodos inmunohematológicos para identifi-
carlos y contar con profesionales entrenados en 
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métodos de inmunohematología avanzada. Las 
técnicas de adsorción/elusión, el uso de enzimas 
proteolíticas y de reactivos sulfhidrilos son re-
levantes en la investigación de los anticuerpos 
contra AAF, y el genotipado en estos casos es una 
herramienta indispensable.1,2

La transfusión sanguínea en pacientes con 
FPC aloinmunizados es un gran desafío para to-
dos los países, la que en muchos casos requiere 
de la colaboración internacional para encontrar 
sangre compatible.

Para apoyar la necesidad de encontrar san-
gre con FPC, desde hace muchos años existen 
registros de donantes con FPC, principalmente 
en países desarrollados,.

Los registros de donantes con fenotipo poco 
común (RFPC) son bases de datos que tienen 
registrados donantes voluntarios y fidelizados, 
que poseen un FPC, el cual es necesario para la 
terapia transfusional de un paciente para el que 
no existe una alternativa a la transfusión.2

Los requisitos que debe cumplir un donante 
para ingresar a un registro de este tipo son: 1) te-
ner un FPC confirmado por biología molecular, y 
2) que el donante esté informado de su fenotipo, 

y que se haya comprometido de asistir al centro 
de donación cuando se requiera.3

En Latinoamérica, hasta hace pocos años, sin 
considerar a Brasil, los pacientes o donantes con 
FPC descritos casi no existían. En el año 2019, sólo 
Brasil tenía un registro de donantes con FPC, y era 
el único país de Latinoamérica con representantes 
en el Grupo de Trabajo de Donantes Raros de la 
Sociedad Internacional de Transfusión Sanguí-
nea (ISBT). En ese mismo año y en el seno del 
Grupo Cooperativo Iberoamericano de Medicina 
Transfusional, el Dr. Eduardo Muñiz-Diaz, junto 
al Dr. Jorge Curbelo y la Dra. Ana Claudia Perón 
realizaron una encuesta entre los asociados del 
Grupo Cooperativo Iberoamericano de Medici-
na Transfusional (GCIAMT), con el objetivo de 
conocer las capacidades inmunohematológicas 
existentes en los países de Latinoamérica y con 
el sueño de crear un Registro Iberoamericano de 
Donantes con FPC. De las respuestas recibidas, 
se contactaron a profesionales de cinco países 
(Dr. Carlos Cotorruelo y Lic. Silvia Margineda de 
Argentina, Dra. María Antonieta Núñez de Chile, 
Lic. Paula Gaviria de Colombia, Dr. Héctor Baptis-
ta de México y Lic. Carlos Penalillo de Perú) para 

Figura 1: 

Grupo de trabajo de donantes 
y hematíes con fenotipo poco 
común del Grupo Cooperativo 
Iberoamericano de Medicina 
Transfusional (GCIAMT).
Fotografía tomada en el 
Congreso del GCIAMT 
realizado en Paraguay, 2025.
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conformar el Grupo de Trabajo de «Hematíes y 
donantes con fenotipo poco común del GCIAMT», 
y posteriormente se unieron la Dra. Romi Alcaraz 
de Paraguay, la Lic. Igseda Valdés de Panamá, 
la Lic. Fernanda Bangueses de Uruguay y el Dr. 
Emmanuel de México.4

Actualmente, en 2025,  el registro de donantes 
con FPC está formado por 10 representantes de 
ocho países y coordinado por el Dr. Eduardo Muñiz 
de España (Figura 1), cuatro de sus representantes 
(Dr. Eduardo Múñiz, Dr. Carlos Cotorruelo, Dra. 
Paula Gaviria y Dra. M. Antonieta Núñez) forman 
parte del Grupo de Trabajo de Donantes Raros de 
la ISBT, y cuenta con 178 donantes 100% caracteri-
zados, siendo los FPC más frecuentes: 55 Fy nulo, 
48 k negativo y 29 Dib negativo, además de incluir 
FPC muy raros como tres donantes K0, 2 Lu(a-b-) 
y 1 Ge-2-3, 1H-. Es muy importante resaltar que 

detrás de cada uno de los representantes existen 
profesionales expertos comprometidos con el 
proyecto que han sido clave para el crecimiento y 
mantención del registro de Iberoamérica, muchos 
de éstos están organizados en grupos de trabajo 
nacionales.5

Los requisitos que deben cumplir los pacientes 
para los que se solicita hematíes con FPC son:

1. 	Ser portador de un FPC, haber desarrollado un 
aloanticuerpo contra un AAF y no contar con 
una alternativa a la terapia transfusional para 
el tratamiento.

2. 	No contar con familiares que tengan el mis-
mo FPC que puedan donar sangre para el 
paciente.

3. 	La indicación de transfundir debe haber sido 
rigurosamente evaluada por el médico tra-

Figura 2: Flujograma de solicitud de sangre con fenotipo poco común obtenido del Procedimiento de Solicitud y Envío de sangre con 
fenotipos poco comunes publicado en la página web del Grupo Cooperativo Iberoamericano de Medicina Transfusional (GCIAMT).1

* Adaptado del: Flow chart to request rare blood from the International Rare Donor Panel (https://www.isbtweb.org/resource/flow-chart-torequest-
rare-blood-from-the-international-rare-donor-panel.html).
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tante, quien tiene que emitir una solicitud de 
transfusión, en la que queda claramente indi-
cada y justificada la necesidad de transfundir 
al paciente.

4. 	Se debe disponer del consentimiento firmado 
del paciente para recibir sangre alogénica.1

Los estudios inmunohematológicos reque-
ridos para la solicitud de sangre al registro de 
donantes con FPC son:

1. 	Caracterización serológica del fenotipo y, siem-
pre que sea posible, molecular.

2. 	 Identificación del anticuerpo o aloanticuerpos 
presentes en el paciente, incluyendo el estudio 
de la presencia de aloanticuerpos ocultos me-
diante técnicas de adsorción diferencial.1 

La Figura 2 muestra el «flujograma de solicitud 
de hematíes con fenotipo poco común», descrito 
en el procedimiento para la solicitud y el envío de 
concentrado(s) de hematíes con FPC publicado 
en la página del GCIAMT.1

La solicitud se realiza en forma escalada, en 
primer lugar, al coordinador nacional, quien re-
visa la existencia del FPC solicitado en el registro 
nacional y de no existir acude al coordinador del 
registro del GCIAMT, quien evalúa la presencia 
del fenotipo requerido en el registro Iberoameri-

cano, de no encontrar donantes con el fenotipo 
de interés, el coordinador del GCIAMT se pondrá 
en contacto con el «International Rare Donor 
Panel» (IRDP) de la Organización Mundial de la 
Salud (OMS) (Bristol, Reino Unido).1

En los últimos seis años, la realidad de los FPC 
se ha transformado en Latinoamérica. La visión, el 
trabajo, el compromiso y la colaboración de profe-
sionales de toda Iberoamérica han hecho realidad 
el sueño de algunos que pensaron en tener algún 
día un registro de donantes de Latinoamérica con 
fenotipos poco comunes.
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