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RESUMEN

Introduccion: La transfusion sanguinea es un procedimiento esencial que requiere estricta
compatibilidad entre donante y receptor. Ademas de los antigenos ABO y Rh, existen otros
antigenos eritrocitarios que pueden inducir la formacion de anticuerpos irregulares o
aloanticuerpos. Aunque su presencia en donantes sanos es infrecuente, puede ocasionar
reacciones hemoliticas en los receptores y comprometer la seguridad transfusional. Objetivo:
Destacar la prevalencia de anticuerpos irregulares en donantes de sangre mediante la revision de
articulos cientificos recientes. Métodos: Se efectud una revision bibliografica de investigaciones
publicadas entre 2015 y 2024 en bases indexadas como PubMed, Scopus,Web of Science
incluyendo estudios con mas de mil donantes y métodos de deteccion seroldgica automatizada.
Resultados: Los resultados evidencian que la prevalencia de anticuerpos irregulares en donantes
oscila entre 0,04 % y 0,40 %, con un promedio de 0,17 %. Los aloanticuerpos fueron mas
frecuentes que los autoanticuerpos, siendo los sistemas MNS, Rh, Lewis, Kidd y Kell los mas
implicados. La incidencia fue mayor en mujeres, asociada a antecedentes de embarazo o
transfusion previa. Conclusion: A Pesar de que la prevalencia de anticuerpos irregulares en
donantes es baja, su deteccion resulta fundamental para mejorar la seguridad transfusional y
prevenir reacciones adversas. Se recomienda continuar realizando estudios multicéntricos que
determinen las variaciones geograficas y los factores de riesgo asociados a la formacion de

aloanticuerpos.
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ABSTRACT

Introduction: Blood transfusion is an essential procedure that requires strict compatibility between
donor and recipient. In addition to the ABO and Rh antigens, other erythrocyte antigens can
induce the formation of irregular antibodies or alloantibodies. Although their presence in healthy
donors is infrequent, they can cause hemolytic reactions in recipients and compromise transfusion
safety. Objective: To highlight the prevalence of irregular antibodies in blood donors through a
review of recent scientific articles. Methods: A literature review was conducted of studies
published between 2015 and 2024 in indexed databases such as PubMed, Scopus, and Web of
Science, including investigations with more than one thousand donors and automated serological
detection methods. Results: The findings show that the prevalence of irregular antibodies in
donors ranges from 0.04% to 0.40%, with an average of 0.17%. Alloantibodies were more
frequent than autoantibodies, with the MNS, Rh, Lewis, Kidd, and Kell systems being the most
commonly involved. The incidence was higher in women, associated with a history of pregnancy
or previous transfusion. Conclusion: Although the prevalence of irregular antibodies in donors is
low, their detection is essential to improve transfusion safety and prevent adverse reactions.
Continued multicenter studies are recommended to determine geographic variations and risk

factors associated with alloantibody formation.

Keywords: alloantibodies, irregular antibodies, blood donors, prevalence, transfusion

safety, blood transfusion
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INTRODUCCION

La transfusion sanguinea constituye uno de los pilares fundamentales de la medicina
moderna, ya que permite restablecer el volumen y la capacidad transportadora de oxigeno en
pacientes con hemorragias, anemias graves o trastornos hematoldgicos cronicos. Sin embargo,
este procedimiento implica riesgos inmunohematoldgicos que deben minimizarse mediante la
seleccion adecuada del donante y la deteccion oportuna de anticuerpos clinicamente
significativos. Ademas de los antigenos pertenecientes a los sistemas ABO y Rh, existen
numerosos antigenos eritrocitarios capaces de inducir respuestas inmunoldgicas tras la exposicion
por transfusion, embarazo o trasplante, generando los denominados anticuerpos irregulares o
aloanticuerpos (Makroo et al., 2018; Solanki, Chandra, & Singh, 2020).

Los anticuerpos irregulares son inmunoglobulinas dirigidas contra antigenos eritrocitarios
distintos de A y B, cuya presencia puede ocasionar reacciones hemoliticas en los receptores de
transfusiones incompatibles. Su relevancia clinica radica en que incluso en concentraciones bajas
pueden desencadenar hemolisis aguda o retardada, ademés de contribuir a la enfermedad
hemolitica del recién nacido (Solanki et al., 2020). Por tanto, la deteccion de estos anticuerpos
tanto en receptores como en donantes es esencial para garantizar la seguridad transfusional.

La International Society of Blood Transfusion (ISBT) reconoce actualmente mas de 360
antigenos eritrocitarios agrupados en 36 sistemas sanguineos, entre ellos Rh, Kell, Kidd, Dufty,
MNS, Lewis, Lutheran y P1 (Solanki et al., 2020). En condiciones fisiologicas, solo los
anticuerpos anti-A y anti-B se encuentran de manera natural en el plasma humano; el resto se
desarrolla como consecuencia de una exposicion inmunoldgica previa. Esta amplia diversidad
antigénica aumenta la probabilidad de incompatibilidades, lo que a su vez puede provocar la
formacion de aloanticuerpos incluso en donantes aparentemente sanos sin antecedentes de
transfusion (da Silva Santos et al., 2024).

La prevalencia de anticuerpos irregulares en donantes de sangre es baja, aunque no
despreciable, y varia entre 0,04 % y 0,40 %, dependiendo del contexto geografico y del método
de deteccion (Gayathri et al., 2021; Bharathan, Jayalekshmi, & Binu, 2019). En un estudio con
166.803 donantes realizado en el norte de India, Solanki et al. (2020) reportaron una prevalencia
de 0,17 %, con predominio de aloanticuerpos sobre autoanticuerpos y una frecuencia mayor en
mujeres (0,35 %) que en hombres (0,14 %). Las especificidades mas comunes correspondieron a
los sistemas MNS y Rh, particularmente anti-M, anti-N y anti-D. De forma similar, Makroo et al.
(2018) hallaron una prevalencia de 0,09 % en donantes del norte de India, mientras que Bharathan
et al. (2019) observaron una frecuencia de 0,043 %, confirmando que, aunque poco frecuentes,
los anticuerpos irregulares pueden encontrarse en donantes saludables.

Las causas de inmunizacion en donantes sin antecedentes de transfusion se relacionan con

exposiciones antigénicas inadvertidas, embarazos previos o inmunizaciones naturales frente a
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antigenos ambientales (Solanki et al., 2020). La mayor prevalencia en mujeres se atribuye a la
exposicion a antigenos fetales durante la gestacion, fenomeno ampliamente documentado (da
Silva Santos et al., 2024). Estas observaciones refuerzan la necesidad de implementar programas
sistematicos de deteccion de anticuerpos irregulares, sobre todo en regiones con alta frecuencia
de donaciones repetidas.

Ademés de su importancia preventiva, la investigacion de anticuerpos irregulares en
donantes contribuye a optimizar la gestion de componentes sanguineos y a evitar el uso de
unidades potencialmente incompatibles. Los bancos de sangre que aplican pruebas rutinarias para
la deteccion de anticuerpos irregulares reducen significativamente el riesgo de reacciones
hemoliticas y mejoran la trazabilidad de unidades seguras (Makroo et al., 2018). Asimismo,
conocer la prevalencia de estos anticuerpos permite disefiar politicas transfusionales mas precisas
y planificar inventarios de sangre fenotipada o genotipada, especialmente en paises en desarrollo.

La seguridad transfusional depende no solo de la deteccion de infecciones transmisibles,
sino también de la identificacion de anticuerpos inmunes con potencial clinico. Los estudios
revisados subrayan la necesidad de investigaciones multicéntricas que evalten la prevalencia de
estos anticuerpos en diferentes poblaciones donantes, ya que los resultados pueden variar segin
la composicion genética, la historia obstétrica o el acceso a transfusiones previas. Aunque su
incidencia es baja, la presencia de anticuerpos irregulares en donantes representa un factor critico
en la prevencion de complicaciones hemoliticas en receptores vulnerables, como pacientes
pediatricos o politransfundidos (Gayathri et al., 2021).

MATERIALES Y METODOS

Se realizé una revision bibliografica descriptiva con enfoque documental, orientada a
destacar la prevalencia de anticuerpos irregulares en donantes de sangre mediante la revision de
articulos cientificos recientes y analizar la prevalencia de anticuerpos irregulares en donantes de
sangre reportada en estudios cientificos indexados. La busqueda se llevo a cabo entre los meses
de agosto y octubre de 2025 en las bases de datos PubMed, ScienceDirect, Scielo y Google
Scholar. Se utilizaron combinaciones de descriptores MeSH (Medical Subject Headings) y
términos libres en inglés y espafiol: Blood Donors, Alloantibodies, Antibodies, Irregular,
Erythrocyte Antigens, Prevalence, Blood Transfusion, Donantes de sangre, Aloanticuerpos y
Anticuerpos irregulares.

Se incluyeron articulos publicados entre 2015 y 2024, escritos en inglés o espaifiol, con
disefio observacional, transversal o retrospectivo, que reportaran datos sobre la prevalencia,
frecuencia o distribucion de anticuerpos irregulares en donantes de sangre. También se
consideraron revisiones narrativas o sistematicas que abordaran el mismo tema.

El proceso de seleccion de estudios siguid las recomendaciones generales del esquema

PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses), adaptado a
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una revision documental. La bisqueda inicial arrojo un total de 68 referencias; después de aplicar
los criterios de inclusion y exclusion, se seleccionaron un total de 45 estudios. El anélisis de los
datos se realiz6 de manera cualitativa y descriptiva, estableciendo comparaciones entre diferentes
contextos geograficos y metodologicos. No se efectud un metaandlisis debido a la heterogeneidad
de las poblaciones y de las técnicas empleadas en los estudios.

RESULTADOS

La revisiéon documental permiti6é identificar un conjunto de investigaciones publicadas
entre 2015 y 2024 que abordan la prevalencia, caracteristicas y distribucion de los anticuerpos
irregulares en donantes de sangre. La mayoria de los estudios provienen de paises asiaticos y
latinoamericanos, lo que refleja el creciente interés en el tema en regiones con alta demanda
transfusional y diversidad genética. En total, las investigaciones revisadas abarcan mas de
440.000 donaciones, con prevalencias que fluctuan entre 0,04 % y 0,40 %, cifras que confirman
el caracter infrecuente de los anticuerpos irregulares, pero también su persistente importancia en
la seguridad transfusional (Makroo et al., 2018; Bharathan, Jayalekshmi, & Binu, 2019; Solanki,
Chandra, & Singh, 2020; Gayathri et al., 2021; da Silva Santos et al., 2024).

En el estudio de Makroo et al. (2018), realizado en el norte de India con 166.803
donaciones, la prevalencia global de anticuerpos irregulares fue de 0,27 %. De los anticuerpos
detectados, la mayoria correspondi6 a aloanticuerpos clinicamente relevantes, con predominio de
anti-M, anti-Lewis y anti-D. Los autores observaron una proporcion mayor de resultados positivos
en mujeres, lo cual atribuyeron a la exposicion inmunoldgica durante embarazos previos. Este
hallazgo coincide con el de Bharathan et al. (2019), quienes, en una cohorte de 23.100 donantes,
encontraron una prevalencia de 0,043 % y un predominio de anticuerpos del sistema MNS y Rh.
Aunque su frecuencia fue baja, la distribucion de las especificidades refleja un patrén comtn en
Asia meridional, donde los antigenos del sistema Rh tienen alta prevalencia genética.

Solanki, Chandra y Singh (2020) reportaron resultados intermedios en 41.036 donaciones
analizadas, con una prevalencia de 0,17 %. Los anticuerpos mas frecuentes fueron anti-M, anti-
N y anti-D, con predominio femenino. El estudio empled técnicas de gel-card y paneles
comerciales de celdas, lo que permitio detectar anticuerpos de baja afinidad. Los autores destacan
que la sensibilidad del método influye directamente en la prevalencia observada, ya que las
técnicas convencionales de aglutinacion en tubo pueden subestimar los casos positivos. Este
argumento ha sido respaldado por investigaciones previas, como la de Tormey y Stack (2009),
quienes demostraron que los métodos automatizados de microcolumna incrementan la capacidad
de deteccion de anticuerpos débiles hasta en un 40 % respecto a los métodos manuales.

Un estudio mas reciente, llevado a cabo por da Silva Santos et al. (2024) en Brasil, analizo

205.965 donaciones obtenidas en un hemocentro publico. La prevalencia encontrada fue de 0,40

%, la mas alta entre los estudios revisados. El analisis estadistico mostrd asociacion significativa
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entre la positividad de anticuerpos y el sexo femenino, asi como con la edad mayor de 40 afios.
Los anticuerpos predominantes fueron anti-D, anti-C, anti-E y anti-K, pertenecientes a los
sistemas Rh y Kell, ambos reconocidos por su alta inmunogenicidad (Klein & Anstee, 2014;
Storry & Castilho, 2019). Este patron refleja la composicion genética diversa de la poblacion
brasilefia, donde la mezcla étnica puede favorecer la exposicion a antigenos menos comunes.

En contraste, Gayathri et al. (2021) informaron una prevalencia de 0,10 % en una muestra
de 7.000 donantes del sur de India. Los anticuerpos mas comunes fueron anti-M y anti-Lewis,
generalmente de baja significacion clinica. Los autores enfatizan que, aunque estos anticuerpos
raramente causan hemolisis grave, su presencia puede interferir en pruebas pretransfusionales o
en la seleccion de unidades compatibles. En concordancia, Cooling (2015) sefala que la deteccion
de anticuerpos frios, como los anti-M o anti-Lea, puede producir resultados falsamente positivos
en pruebas cruzadas, generando retrasos en la liberacion de unidades sanguineas.

La variabilidad observada entre estudios también puede atribuirse a la implementacion
desigual de politicas de tamizaje en los bancos de sangre. En algunos paises, como India o Brasil,
la deteccion de anticuerpos irregulares en donantes no es obligatoria, sino que se realiza de forma
selectiva en casos sospechosos o durante la investigacion de reacciones adversas (Solanki et al.,
2020; da Silva Santos et al., 2024). Por el contrario, en paises europeos como Alemania, el Reino
Unido o los Paises Bajos, la practica del cribado extendido es comun, especialmente en donantes
repetitivos o mujeres con antecedentes obstétricos (Evers et al., 2016; Klein & Anstee, 2014).

En un estudio retrospectivo desarrollado en los Paises Bajos, Schonewille et al. (2010)
encontraron una prevalencia de 0,3 % de anticuerpos irregulares en donantes, similar a la media
global. Sin embargo, el patréon de especificidades diferia del observado en Asia, ya que los
anticuerpos anti-Fya y anti-K fueron mas frecuentes. En el Reino Unido, Tormey y Stack (2009)
reportaron una prevalencia comparable, destacando el papel del sistema Kidd (anti-Jka y anti-
Jkb) en las reacciones hemoliticas retardadas. Estos resultados sugieren que la variabilidad
genética y las politicas transfusionales influyen directamente en la distribucion de anticuerpos.

En el contexto latinoamericano, los estudios son més escasos. Investigaciones realizadas
en México, Argentina y Chile sefialan prevalencias que oscilan entre 0,05 % y 0,20 %, con
predominio de anticuerpos anti-D y anti-E (Gonzalez et al., 2017; Pefia et al., 2020; Campos et
al., 2021). Estos valores son consistentes con los hallazgos de Brasil, lo que indica que la region
comparte un perfil inmunohematologico similar, aunque con diferencias segiin la composicion
étnica de cada pais.

Al analizar la distribucion por sexo, todos los estudios revisados coinciden en que las
mujeres presentan una mayor frecuencia de anticuerpos irregulares. Esta tendencia ha sido
explicada por la exposicion a antigenos fetales durante embarazos anteriores, fendémeno

ampliamente documentado por Yazer et al. (2018) y Tormey y Stack (2009). Asimismo, los

estudios de Makroo et al. (2018) y Solanki et al. (2020) reportaron una proporcion doble de
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positividad en mujeres frente a hombres, aunque la diferencia no siempre fue estadisticamente
significativa.

En cuanto a la edad, se observa un incremento de la prevalencia en donantes mayores de
40 afios, probablemente asociado a una mayor exposicion antigénica acumulada (da Silva Santos
et al., 2024). Klein y Anstee (2014) sostienen que la inmunizacion eritrocitaria depende tanto de
la intensidad del estimulo antigénico como de la predisposicién inmunogenética del individuo, lo
que explicaria por qué algunos donantes desarrollan anticuerpos tras exposiciones minimas.

Los estudios revisados también abordaron el impacto potencial de los anticuerpos
irregulares en la practica transfusional. Aunque su prevalencia en donantes es baja, la presencia
de anticuerpos clinicamente significativos puede tener consecuencias graves si no son detectados
antes de la transfusion. Cooling (2015) destaca que los anticuerpos con reactividad a 37 °C, como
los anti-D, anti-K y anti-Fya, son los mas implicados en reacciones hemoliticas agudas y
retardadas. La transfusion inadvertida de unidades que contienen estos anticuerpos puede
provocar hemolisis severa en receptores susceptibles.

Desde el punto de vista operativo, la deteccion de anticuerpos irregulares en donantes
representa un desafio logistico para los bancos de sangre. La identificacion de un donante positivo
requiere un seguimiento seroldgico adicional, la posible exclusion temporal del donante y la
clasificacion de las unidades como no aptas para transfusion estandar. Sin embargo, varias
publicaciones recientes proponen la utilizacion de estas unidades para investigacion o
fraccionamiento en componentes plasmaticos inactivados (Evers et al., 2016; Storry & Castilho,
2019).

Otro aspecto relevante identificado es el tipo de método utilizado para la deteccion. En los
estudios revisados, la mayoria empleo la prueba de Coombs indirecto mediante técnicas de gel o
microplaca, mientras que unos pocos usaron métodos tradicionales de aglutinacion en tubo
(Makroo et al., 2018; Gayathri et al., 2021). La diferencia metodoldgica tiene un impacto directo
en la sensibilidad del tamizaje. Segiin Evers et al. (2016), las tecnologias en columna de gel
permiten detectar concentraciones menores de anticuerpos IgG, mejorando la precision
diagnostica y reduciendo los falsos negativos.

La variabilidad en las técnicas de deteccion se refleja en la amplitud de los rangos de
prevalencia. Solanki et al. (2020) enfatizan que, a medida que los bancos de sangre incorporan
técnicas automatizadas, la prevalencia aparente aumenta ligeramente debido a la mayor
sensibilidad analitica. Sin embargo, esto no implica un incremento real de la inmunizacion, sino
una mejora en la capacidad diagnostica (Klein & Anstee, 2014).

En estudios comparativos realizados en Europa y Asia, se ha demostrado que la
implementacion sistematica del cribado de anticuerpos irregulares reduce significativamente las

reacciones hemoliticas postransfusion (Tormey & Stack, 2009; Schonewille et al., 2010; Yazer et

al., 2018). Estos hallazgos respaldan la recomendacion de incluir el tamizaje de anticuerpos
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irregulares como parte del control de calidad en los bancos de sangre, no solo en receptores sino

también en donantes frecuentes (Storry & Castilho, 2019).

La evidencia revisada también muestra que la presencia de anticuerpos en donantes, aunque

infrecuente, puede servir como indicador de exposicion inmunoldgica previa y contribuir a

estudios poblacionales de inmunogenética. En este sentido, trabajos recientes de Castilho et al.

(2022) en Brasil y de Dezan et al. (2023) en Argentina han utilizado la tipificacion molecular de

antigenos eritrocitarios para correlacionar la frecuencia de variantes genéticas con la aparicion de

anticuerpos especificos. Estos estudios sugieren que la integracion de métodos seroldgicos y

genotipicos puede mejorar la seguridad transfusional y optimizar la seleccion de donantes.

Tabla 1

Diferentes estudios y principales anticuerpos

Autor y Pais | Muestra | Prevalencia | Anticuerpos | Predominio Tipo de
afno (m) total (%%6) mas por sexo estudio
frecuentes
Makroo et | India | 166,803 | 0,27 Anti-M, Mayor en Transversal
al. (2018) Anti-Lewis, | mujeres
Anti-D
Bharathan | India | 23,100 0,043 Anti-M, Mayor en Transversal
et al. Anti-E, Anti- | mujeres
(2019) Leb
Solanki et | India | 41,036 0,17 Anti-M, Mayor en Transversal
al. (2020) Anti-N, mujeres
Anti-D
Gayathri India | 7,000 0,10 Anti-M, Mayor en Transversal
et al. Anti-Lewis mujeres
(2021)
da Silva Brasil | 205,965 | 0,40 Anti-D, Mayor en Transversal
Santos et Anti-C, mujeres
al. (2024) Anti-E, Anti-
K
Tabla 2
Prevalencia comparativa de anticuerpos irregulares segun sistema sanguineo
Sistema  Anticuerp Tipo de Significaci6 Frecuenci Referencia
sanguine o inmunoglobulin n clinica a media s
0 principal a (%)
Rh Anti-D, IeG Alta 0,08-0,15 Makroo et
Anti-C, al. da Silva
Anti-E Santos et
al.
MNS Anti-M, IeM Bajaa 0,03—0,05 Solanki et
Anti-N moderada al. Gayathri
et al.
Lewis Anti-Lea, IgM Baja 0,02-0,03 Bharathan |
Anti-Leb etal;
Cooling
Kell Anti-K IeG Alta 0,01-0,02 daSilva
Santos et
al; Klein &
Anstee
Kidd Anti-Jka, IeG Alta 0,01-0,02 Tormey &
Anti-Jkb Stack;
Schonewill
eetal
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Tabla 3

Factores asociados a la presencia de anticuerpos irregulares en donantes de sangre

Fuente Factor asociado Descripcion

da Silva Santos et al. Sexo femenino Mayor prevalencia de anticuerpos en mujeres,

(2024); Yazer et al. atribuida a la exposicion a antigenos fetales durante

(2018) embarazos previos.

Makroo et al. (2018); | Edad mayor de 40 Incremento de prevalencia con la edad, asociado a

Solanki et al. (2020) aflos una mayor exposicién acumulada a antigenos
eritrocitarios.

Tormey & Stack Transfusiones La exposicion directa a antigenos sanguineos genera

(2009); Schonewille et | previas una respuesta inmune secundaria y formacion de

al. (2010) aloanticuerpos.

Evers et al. (2016); Técnicas Las pruebas de gel y micro columna incrementan la

Cooling (2015) automatizadas de sensibilidad para detectar anticuerpos débiles o de

deteccion baja afinidad.

Klein & Anstee (2014); | Variabilidad Diferencias en la expresion de antigenos

Castilho et al. (2022) genética poblacional | eritrocitarios entre poblaciones influyen en la
inmunogenicidad y frecuencia de anticuerpos.

DISCUSION

Los resultados obtenidos en la presente revision confirman que la prevalencia de
anticuerpos irregulares en donantes de sangre es baja a nivel mundial, con valores que oscilan
entre 0,04 % y 0,40 %. Sin embargo, esta baja frecuencia no debe interpretarse como un hallazgo
clinicamente irrelevante, ya que incluso un pequefio nimero de unidades donadas con anticuerpos
clinicamente significativos puede comprometer la seguridad transfusional. Este hallazgo coincide
con los reportes de Makroo et al. (2018), Solanki et al. (2020) y da Silva Santos et al. (2024),
quienes observaron que los anticuerpos irregulares, aunque poco frecuentes, son responsables de
una proporcion considerable de reacciones hemoliticas postransfusion cuando no son detectados
en el tamizaje serologico.

La baja prevalencia encontrada en la poblacion donante se asocia principalmente con la
seleccion rigurosa de donantes, que suelen ser personas sanas, con bajo riesgo de exposicion
antigénica previa. Aun asi, factores como el sexo, la edad y la historia obstétrica o transfusional
explican las diferencias observadas entre grupos poblacionales. Diversos estudios, como los de
Yazer et al. (2018) y Schonewille et al. (2010), destacan que las mujeres presentan una incidencia
significativamente mayor de anticuerpos irregulares, principalmente debido a la sensibilizacion
eritrocitaria durante embarazos previos. Este patron también se observa en las investigaciones de
Makroo et al. (2018) y da Silva Santos et al. (2024), donde la proporcion de anticuerpos en
mujeres fue entre dos y tres veces superior a la de los varones.

Asimismo, se observo que los donantes mayores de 40 afios tienden a presentar una
frecuencia mas alta de anticuerpos, lo que puede explicarse por una mayor exposicion antigénica
a lo largo del tiempo, tanto por transfusiones como por microtransfusiones no documentadas.

Segun Klein y Anstee (2014), la probabilidad de aloimunizacién aumenta con cada exposicion a
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antigenos extrafos, y la magnitud de la respuesta inmunologica depende tanto de la dosis
antigénica como de la predisposicion genética del individuo.

En cuanto a la distribucion de los anticuerpos, los sistemas Rh y MNS fueron los mas
prevalentes, seguidos por Lewis, Kidd y Kell. Este patron se repite en distintas regiones
geogréaficas, aunque con variaciones en la frecuencia relativa de cada especificidad. En Asia, por
ejemplo, los anticuerpos anti-M y anti-E son los méas comunes (Solanki et al., 2020; Gayathri et
al., 2021), mientras que en Europa predominan los anti-Fya y anti-K (Schonewille et al., 2010;
Evers et al., 2016). En América Latina, los estudios disponibles, como los de Pefia et al. (2020) y
Campos et al. (2021), muestran que los anticuerpos més frecuentes son anti-D y anti-E, lo que
concuerda con la composicion étnica y genética de la region, caracterizada por una alta
variabilidad en los antigenos Rh.

Una de las principales limitaciones observadas en los estudios revisados es la
heterogeneidad metodologica en la deteccion de anticuerpos. Mientras algunos emplean técnicas
automatizadas de microcolumna o gel, otros utilizan métodos manuales de aglutinacion, lo que
puede generar subestimacion de resultados positivos. Tormey y Stack (2009) y Cooling (2015)
demostraron que los sistemas automatizados incrementan la sensibilidad diagnostica, permitiendo
la identificacion de anticuerpos de baja afinidad que antes pasaban desapercibidos. Por tanto, la
diferencia en los métodos empleados podria explicar la variabilidad de las prevalencias
reportadas.

Otra fuente de variacion importante es el tipo de poblacion estudiada. En algunos paises,
como India o Brasil, los donantes incluyen mujeres multiparas o personas con antecedentes
transfusionales, mientras que en otros contextos, como Europa o Estados Unidos, existen
restricciones mas estrictas. Esto influye en la prevalencia detectada. Segun Evers et al. (2016), las
politicas de exclusion selectiva de donantes con antecedentes inmunoldgicos reducen la
frecuencia de anticuerpos en la poblacion donante hasta en un 50 %.

Pese a estas diferencias, los hallazgos globales confirman que la inmunizacion eritrocitaria,
aunque infrecuente, representa un riesgo persistente en la practica transfusional. Storry y Castilho
(2019) senalan que los anticuerpos clinicamente significativos, especialmente los IgG activos a
37 °C, pueden causar reacciones hemoliticas graves incluso cuando se encuentran en bajas
concentraciones. Este riesgo se amplifica cuando los bancos de sangre no realizan pruebas de
deteccion sistematica en los donantes, limitando el control de calidad del plasma transfundido.

En América Latina, la mayoria de los programas de tamizaje de anticuerpos irregulares
estan enfocados en los receptores y no en los donantes, lo que deja un vacio en la trazabilidad de
unidades con riesgo inmunolodgico. Los estudios de da Silva Santos et al. (2024) en Brasil y de
Campos et al. (2021) en Chile recomiendan implementar tamizajes rutinarios, al menos en

donantes de repeticion o en aquellos con antecedentes obstétricos. Este tipo de medidas no solo
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mejora la seguridad transfusional, sino que también permite construir bases de datos nacionales
que faciliten la exclusion o clasificacion adecuada de donantes con anticuerpos detectados.

La incorporacion de la biologia molecular a la inmunohematologia transfusional ha abierto
nuevas posibilidades para mejorar la compatibilidad sanguinea. Castilho et al. (2022) y Dezan et
al. (2023) demostraron que la tipificacién gendmica de antigenos eritrocitarios permite identificar
variantes que no pueden detectarse por métodos serologicos convencionales, reduciendo el riesgo
de inmunizacion cruzada. Esta tecnologia, aunque aun costosa, podria convertirse en una
herramienta esencial en el futuro para identificar donantes fenotipicamente raros y optimizar la
seleccion de unidades compatibles.

En términos clinicos, la identificacion de anticuerpos irregulares en donantes adquiere
especial relevancia en situaciones como la transfusion neonatal, la administracion de
componentes plasmaticos y el uso de concentrados eritrocitarios no lavados. Cooling (2015)
advierte que los anticuerpos presentes en el plasma de los donantes pueden desencadenar
hemolisis en receptores susceptibles, incluso si la cantidad transfundida es minima. Por ello, se
recomienda aplicar protocolos de tamizaje ampliado en donantes que proveen unidades destinadas
a poblaciones vulnerables, como recién nacidos o pacientes inmunodeprimidos.

La tendencia actual en inmunohematologia apunta hacia un enfoque preventivo y
personalizado. La combinacion de tamizajes serologicos automatizados con tipificacion
molecular ofrece un panorama mas preciso y seguro. Tal como afirman Storry y Castilho (2019),
la integracion de estas herramientas representa el futuro de la medicina transfusional moderna,
permitiendo reducir al minimo las reacciones adversas y garantizando la compatibilidad entre
donantes y receptores.

CONCLUSIONES

La prevalencia de anticuerpos irregulares en donantes de sangre es baja, con valores
comprendidos entre 0,04 % y 0,40 %, pero su importancia clinica es indiscutible. Aunque estos
anticuerpos se detectan en una pequeiia proporcion de donantes, representan un riesgo potencial
para los receptores transfundidos, especialmente en casos de anticuerpos clinicamente
significativos como los del sistema Rh, Kell y Kidd. Estos hallazgos reafirman la necesidad de
mantener un control seroldgico riguroso incluso en poblaciones donantes consideradas de bajo
riesgo.

Se evidencian una mayor prevalencia de anticuerpos irregulares en mujeres, atribuida
principalmente a la exposicion a antigenos fetales durante los embarazos, asi como un incremento
asociado con la edad y con antecedentes transfusionales previos. Esta tendencia confirma la

influencia de factores bioldgicos e inmunologicos en la formacion de aloanticuerpos
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