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OSM LeAysteme ABO est 
Le premler systeme de groupe sanguin a áté découvet 
en 1900 par Kart Landsteiner. 
Peu important on médecine 

c Un systemo mineur d'histocompatibiité non pris en 
compte lors de la greffe rénale 
d Un système majeud'histocompetibiité pris at 
considération lors de la grefte de maslie sseuse 
e Implique dans fa malarhe hénsolytiqsd du noweaienk 

Q5M Las homolysines sont 
Des lgM antlA et anti-# h un Sitre éleve 

Des Iga +igM anti-A ot antl-a & un titre 4levé. 

Developp4s à la suite de grossese 

dDevloppes a la sufto d'una vaccdnation 

No sont pas dongareu en transhusin sanguin 

CaCM 

asM2 
Les antigenes du système ABo sont 

lA, B, AB, Af et Az2 
Absents de ta surfaca des piaqutes 

Absents de la salve 
dDe nature glucidlque 

De nature protékqse. 

Lg phénotypos courant du systéme RH 

Gomporternt A atigers phnelpasn : Ca, E,e 

Le phénotype iH Dpositif m mineritaire par appon su 

phenctype RHD négatif dans la poputuion panbrale 

Les anlgérnes C/o t ien antgenas Eis sont 

anthetigues 
4 Antigdines antithdtkzum sigr s peun btrs 

présents tous fes doun en mn epe, Sufun fastre 

ais arsis abserts les desx la o 

j Ratigèries antithótiques sigiie qus ne peart pas 

Mre présestts tous ies deszk e M teps aSMS 
Le groupe AB est caractérisé par 

La présernce d'antcorps ati-A st arti-. 
L'absence d'icorns aiA e anti-
Une seule giycosytransférase symtisant io ansigis 
A et B 

Der genes A st8 cocdeeninans. 
Un gene A doninark ie gère B. 

G6draditds systhne Fhénus: 
Systbene Rh porte é 3 seios 
GPNCIatre de FSST arraiona saiaty Bioo 
tarsfusos 

QSA 
La difference datre les giobuias rosages At et A2 ressde des 
Le nombre d'anigëres A is pk d que m 

A2 

s Antigéres rne sant pas skrcenert iry 
ds andigane 

gupessaaFts hocytares 
L'ulisssion 
Le type de chaine de lectines saccharidioe / hos Bibuu ,Ulex Elaro e eut issocabl dugrs 
Une deléon au niveau di goe A atoisant un Bs 

stop A 

le L'ajout de 21 acides alires sur ia trarsttrsse a 
CORmparason arec a transferas 

QSMS 
Le phénotype A3 est un phésotype 
Afatls. A nomal cosme A1 st A2 

Fréqvent retuouvé chez 29% d Sujets 
Caractéris4 par me dovble populatign svec s réaetit 
ant-A et ani-AB 
Préserdat un antlBot parlvis ur arnti A1 dars le 
plasa 

L pésety RD e est caracteris ar dict 

OSM 
Les 2 groupes ABO ies ohus trbquets ori Aig#rte so 

O et B 

QcH 1 cchmic cko A4 k4 

4tigete sproten xtra mambnaire wyteayiee hatemest yrephebe 
Anighed te soet pas le peadat prermaire du g 

0 et AB 

} A st AB. 

J 'exia pen #'interactn da coripex Rh avec d'w na tanta de embrane e anticorps du systéme Lowis sant 
a es anticorps immuns de type lg G 

Di D9anticorps naturole de type lgM 
er anicorpe unmuns de type tgM 
Do anticorps natureis de type IgG 

Responsablos de MHNN. 

ew batamert dropeoe 



4) Le 
polymorphisme 

ontre 
KELI 

KEL2 vst do &ure 

ubstltutlon 
d'une 

thrbonlne 
par une 

methioring 
an 

positlon 201193 

Lo pouvolr 
Immunogáne 

des 
andigénes 

Oulty ost 

deuxlore 
positlon apris les antigores des 

syswme9 

Un sujot qul no possdde pas 
l'aritigene JKa pee 

doveloppor, 
dos le pramier 

cortasct 
avec des 

hénaties

Jha un anti Jka 
detectablo 

dans son 
sdrum qui va 

parsistor Jongtamps 

L9S ant-s st les anti-ne sont que tros 
raremert 

responsablos da rhacton 
transtusonnotle 

cu de maladia 

hémolytique pédnatalo 

Lo syetema Dufy dompene & artigones 
son undrO 

t lo 008 

QCM 19 

OCM 13 
Genstique du système Rhesus 

Le tocus Rh ast composé de deux pdnus homologues 

étroitement lés RHD at RHCE 

b) Chaque gene comporte plus de 10 exons 

e) Les genes codant le RHD est dominant par apport au 

gene RHCE qul code les Ag CE 

)Les genes RHO et RHCE foment un haplotype et sont 

transmts ensemble de géndration en gendration 

)Les génes RHD ot RHGE ne sont pas codomrants 

QCM 14 
Le phénotype RH D negatif est do à 

a) L'absence de la protéine RhD pa deletorn du gene 

RHD P'etat hótérozygote 
b)L'absence de la proteine RhO par delétion du gene 

RHD&r'etat horaoay got 
La prásence o'un alale RHLC mon tonokannuie (ovdo 

ganes) 
d) La prosence d'aleles qui codernt use srotoine PRlnb 

depourvue dY'antigénicitd 
Les quatre proposltons sont urste 

QCM 20 
Lo prodine Keli ost une ghyeoprobica manbranais qud 

parti dos noprisylirm 

bi Los anticorpa du systérme Kadt sot gerdrietiant 

d'odgine aturelle 
Le pobymorphisme des antbgéres Met onda 

des modiflcattons d'acide andna g petoine 26 

Las sujets afrleains Fy (a-b) deeloopai pA 
d'inbscorp anti. Fyb 
Los ao anticorps du systóme MS s rtot du 

upeciicité anti-M sit ana-N. 

QCM 5 
Les Antioorps du systeme RH 

Les a andcorps ar Rh sontcdle typi tg 
b hs sont spontanéeent agglitirsants 

Ne traversert pas ia bamiero tas-piacastaw 

Le dlagnostlc d'una allo-umaunisatlons se fat par ia 
Recherce des Agghutiree tgukidrers () 

existe pas d'auto-anticonps dha spsieico anet 

CaCM21 

dcsk fCaianoi ast prist sur 
n ds suet de race banh au Co hen S 

QCM 
Irpicadions du système RH en trarnsfusion 

La copatibtte A50-RH t ydrtwtigue 
La compatibásite ASO est sysiemaigue et is compartatte

RhD n'est pas syssémalique 
La recherche du D ahle chez kes denneLrs RA Hége 

n'est pas oaigatolre 

Les sujets D partiel sont considorés oore receweur 
RH D négatt, et comme dupneurs HO pesitit 
Les sujots D parie se présentet ueun isqua 
dimmunisation suite å une stimulatlon transtiuatannele 
par un Ag RHD complet 

Le yute MS cmparte 31 agnst san nand 

protkna Dutty appele asssd DARC.a ti e 

L6 polymarplisne ka kh ast du e oditeatiom

OCM 17 
aLe systemu Kell n'est pas ass0cie à dos antigens du 

systéme Kx 
Le systme Ketl compov1e 31 antigines ot son numero 
est le 006 
Lors de maladie thérnolytique petinatala, Jes anticorg 
systérme Kall bloguent erylhtonorese atortesvecd ur muladie henmolytlaie perinalale compd cole Jatut p 
Jes anticops nt 

d Los protéines du systótrie Kidd bnt uno tonction de 
récopteur de chómokires 

K Curt K 
36 Hernokyst 

MN0La GPB possede les acides aminés 1 tvu of b iu, e qut 
lu cofere une Actlvit N 

gs aleimma ni Sate 

QCM18 
La GPA porte les spécificitós M ot N, la GPn lee 

pocincltes N, 3 ots 
Un sujet qul Te poasede pas antigeno ka pu K ddvefopper, dos le premler contact avoc dis honatlen ay 

un antika dotoctable dans son erum ut yul dlsparai 

pdemant L uets caucasldns Fy laib) ne dóvelopperit ous 
danticorps ant y 
Protdine Duffy est xcluelvument ryihronytalr cedente transluslorinels asgotles a dau ant-K 

y uproaethon t At naturdi 



pane èeanisme de F'hdnalyse ntravaseulaie ty a 
Aenoe de P'activeatlon du eomptbinemi Atvatton du compstdment contralde par ses nhibiteurs 
Depot de ta fraction Cab sur les hematies ACtivation du cemplrment Jrsqu'au camptaves d'attaque aenbrassire 
Lhdmobyse a Reu au niveau spkènique 

CM 1 
La neutropenie néonatale d'origine immunakogique 
Resulte d'une alto-Immunisation matémelia 

nlult he passage des neutrophias fratervets da a oirualation fortale. 
Provoqu» F'appartion d'um arvtieorps non spéciq l'antigene ou de la glysoprotéirm, de tlaase gM Se maniteste par s destruetion das neArphled 'antant 
Le aysteme HNA- t le pln souwvenE igue daras cetts ahomale 

ASM 28 
Dans le diagnestie dne inconpatibmtet transtitienate an 
ut avor 
a ne ineompattitA posle anue le groupagw sangula 

ABO Au te phenetvpe tu iidnneu at e u ecave festivte de la RAl trecherche d'aggiutlnes 
M 3 
Ldtude des aetigee Lueotytairee a tevii e fat lvarts 
1 Lapresence d'A4 tympieytaires gericipak Aouitivtd de la RAt trecherehe daggkutina negatierea) at du tost de eocans deset cher kersseir Le test de ceombs ireet ptt tre negati Le raultat de le RAI Aur åluat vnt nigati 

dtrarte ds polyitaairs da ds t ra distinge & syatämo gori A N 
in as sonerphisitse ovs et argirtna 36/srin 

osM 27: 
Au sours ie la maladie hémotytiqaae dtt neuvesis s La prenkr sdant peut ra eint 

La passage trarsiacentaire es et g en masar partr da de geossese 
rythredas 
incomgatbe prècecant ta grsses 

Che ie nouveu int de ae heytit chi anarss& on retree 

sarsguin 
Absunc d rgua dictdte ldairs ne hyperieut agtse qui pect e ipmart 

QSM 29 
Lers du daetic da la maiadie henolytiqin di novesi 
1Une vanturptie icpatipitite ABGIRh su me incompatttbiits Rhi Kell ente la maru ut ie rnouseas r Letelt de Corntis direct etortué at u naeu ne dt 

oploant 
Le test d Coombs diteel est patit ot do nature luG a recheréne daggtutirntrins regulier tRAI ealles chex i mdre permot d'identifer FAc. 

aSM 30 
La provention de F'allo-imisunisatien toeto materelle a st possible pour tous les Ag de groupes nangulus immunoganes 

Ltust de Kieihauer doit aus realise pour Juger la necesstd se l'inmunoprophylaxle 
vactn anti D torospon A des antlkoepa att D da satrurs g 
Le tst de Klalhauer permet de preclaer la doan du vacan irnistrer 
ur does de vacsin 4t sunsantu ot un delat ile mons de 7t partie.lpnt Aur l'alticasile de la prvenla 



QCM 36: 

QCM 38 
L poldy minimal pour le don du sang total ; 
80 Mg 

60 

Les médlcaments dértves du sang Sont des produits sanguins labiles Sont des prodults sangutns stables Sont issus du fractionnement du plasma humain à partir de dons plas matiques 
Sont fabrquós dans un centre de transtusion sanguine Ne necessitent pas une sécurité viral dane leurs procedés de fabricatteon 

Kg. 
Ko 

70 Kg J) 

QCM 39 
Le votume de sang total prélevé lors dun don do sang doit etr compris entre 

220-400 mt 
400 450 mi 

aCM 37 
La fréquonce das dons de sang total est 04 tois par an pour les homnes ot es feremes b)05 fois par an pour 'homme 03 fois par an pour ia femme 0$ fois par an por 'homn t05 feis par an post la ternm 

400-400 m 
450-600 mi 
450-550 m 

partir d'm don de sang totat on pet prbparur: a n concantre de gobules rouges et daua PFC. u PFC at urs comerstré de piagOta stsndard A concertsé de gicbsile rouge, sn PFC at sn coca e plaqutete. 
d eux concentrs de giote roue PFC e ta tcpetrá da plaquets 

contenzrë de giobuie roug. un PEc c 


