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e Pour prévenir un risque vaso-occlusif important ou contribuer a |@$errompre un processus@gaso-occlusif
S
grave en cours O Q& P
R L&
e Pour prévenir la récidive d’'une m;acro vasculopathie grav%>° &
&
e Pour prévenir 'aggravation d,[}?]e complication chronlqg& 0&0

But : diminuer rapldemengo?% proportion de GR cgntenant de I’'HbS
) Enrayer la cag&ade phyS|opathoIog|que,eﬂeletere

&00 &9
tAa g &0 Aggravation paradoxale de I'état clinique
Modalites : & R
((4<\ par hyperviscosité (Hb < 70-11 g/dL)
o Transfus'gn simple ou échanges éryt/hrocytaires - Allo-immunisation fréquente
Lo (polymorphisme des groupes sanguins)
* Indlcag%n ponctuelle ou progragame régulier Hémolyse retardée post-transfusionnelle
o Traltement curatif ou preve[{U@ - Surcharge en fer
>

Problemes transfusionnels : probleme de compatibilité phénotypique entre donneurs et receveurs
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Phénotype ROr (D+ C- E-)

Phénotype étendu
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Etude rétrospective des patients
drepanocytaires transfusés
de 2018 a 2021
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Etude en Occitanie — 2018 a 2021

Patients drépanocytaires transfuses

Stabilité du nombre de patients sur ces 4 années:
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e Moyenne de 209 patients par an

e Age moyen 29 ans &°
0

e Ayant recu en moyenne 2.8 CG\B@par dellvranC/

450
400
350
300
250
200
150
100

50

efs.sante.fr

Montpellier vs T(zgxfbuse
()
&
«@
K\
&0

S
/\°° ©

s |I|I IIII |1 IIII

patient CGR < 2/del | CGR > 2/del pdtient CGR < 2/del CGR > 2/del

Montpellier Montpellier Montpellier Toulouse Toulouse Toulouse
m2021 m2020 ®m2019 m=2018

&Qoulouse Rangueil

Q}O P-Toulouse

Z/Q P-Tarbes
P-Sete

QJ
gs
| . o!
&

6\)

P-Rodez *

P-Perpignan
P-Nimes
P-Narbonne

P-Montauban §

P-La Colombiéere
P-Castres
P-Carcassonne Montredon

P-Cahors |

P-Béziers

P-Auch |

P-Ales
P-Albi

"
|

0

2018 Nb CGR

200 400

2019 Nb CGR

600 800 1000 1200 1400 1600 1800
m2020 Nb CGR m2021 Nb CGR

Etablissement francais du sang e [24/11/2022]



https://www.efs.sante.fr/

Etude en Occitanie — 2018 a 2021

Patients drépanocytaires transfuses

Phénotype RH des patients - 2021 &
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51,8% en moyem&e des patients
drepanocyt%«gs sont de phénotype
RH: 1,-25%. 4.5 (ROY)

Phénotype présent chez moins de 2%
des donneurs caucasiens

Nombre réduit de CGR phéno-identiques
dans le pool des donneurs

ldem pour les années 2020, 2019 et
2018
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Etude en Occitanie — 2018 a 2021

Transfusion des patients drépanocytaires ROr &
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Baisse du nombre de
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Augmentation de CGR
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Etude en Occitanie — 2018 a
CGR ROr

Augmentation des CGR ROr délivrés pour les
patients drépanocytaires ROr entre 2020 et 2021
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sALLO-IMMUNISATION
¢ Etude rétrospective des patients

drepanocytaires transfusés
de 2011 a 2021
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Drépanocytose
Données transfusionnelles
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486 patients drépanocytaires transfusés en
OCPM en 10 ans (2011 — 2021)

- Sexe ratio (Hg% 0,8

- Age moye@l"- 22 ans (extrémes 8 Joyrs 82
ans) &
- Augméntanon du nombre de Qaﬂents transfusés

A

Nbre de patients drépanocytaires et de CG@?ansfusés/ année|

3000
2500
2000

1500
1251

&
o

1000 N
2016V" 2017

2010

87
2012

90

2011 2013 2014 2015

3046

Sé —>—Nbre de CGR transfusés

—>—Nbre de patients transfusés

2018

cQ&ﬁue année \\@"’
r\ Qv
& &
OQ <
ox o
& &
3143 3162 3162 <®Q< « Par année: &O
— & 0 »
3 o )
//\ 250 - Stabilité du nombre de CGR transfusés par

200

180

160

140

120

100

80

2019 2020 2021 2022

patient par an

Moyenne : 15 CGR/patient/année
Médiane : 6 CGR/patient/année (extrémes 0 —
132 CGR)

efs.sante.fr

Etablissement francais du sang

o [24/11/2022]

11


https://www.efs.sante.fr/

Drépanocytose
Données immuno-hématologiques

486 patients drépanocytaires transfusés

114 patients gHo-immunises
s@it 23,5 %

efs.sante.fr

Etablissement francais du sang

o [24/11/2022]

<2
@7 (&
% des patients N <@
Nombre de patients drépanocytaires & \'\Q Nombre
transfusés immunisés q @6 de
) - - ,_ 2 ¥ patients
Anticorps du phenotype etendu et elargi 75 66 % ée@ Anticorps,gﬁ phénotype s
Anticorps sans spécificité 65 eQ@ 57 % {}00 ét%@ﬁl et élargi
. . e o 0(/ 6\0 | —
Anticorps anti RH-KEL1 39 X 34 % O Chpi <
: £QO ®Q< RS Anti-KEL3 (Kpa) 15
Auto-anticorps 3§ 6/ 33 % @( 600 Tm—
J© N Nombre 4
Anticorps anti-public ‘,,‘9?}5 4% /&0 de Anti-MNS1 (M) QL 14
¢ Tt . -
Anticorps anti-privé c.;\{o 2 2 % (\\2 v ™ patients Anti-LE1 (Lea) 11
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t\\ ) 6 -
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N . i-
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0 .
Nombre % des patients o . Anti-LE2 (Leb 6
dranti Nomb, 0 des patlet drépanoggiiires Anti-RH8 (Cw) 11 . (Leb)
anticorps (8 drépanocytaires . Anti-FY1 (Fya) 4
par patient PRjents transfusés K‘]Sf“_s‘?s Anti-RH3 (E) 8 :
fll’lz d unisés : Anti-JK1 (Jka) 4
0 & Ant-RH1 (D) 4 Anti-DO2 (Dob) 1
1Ac 54 1% QY 47% Anti-KEL1 (K) 2 Anti-LU1 (Lua) 1
2 Ac 33 % 30% Anti-RH4 (c) 2 Anti-MNS2 (N) 1
0 0,
3 Ac 16 3% 14% Anti-RH6 (f) 1 Anti-CO2 (Cob) 1
>=4 Ac 11 2% 10%
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Etude retrospectives des patients drépanocytaires
transfusés en Occitanie &
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Apercu de la gestion des CGR ROr en Occitanie, étude non exh §t|ve apoursuivre ¥
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Ameélioration de la gestion reglon%@Qdes CGR ROr entre 2(\)@8 et 2021 6?’@
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e Communication pluri- dlsqpﬁnalre prise en charggoﬁ'ansfusmnnelle des patients
(0 (9
.x& \
Pistes d’amélioration g@ssibles: (g}“
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Recrutement de dgrfﬁeurs de sang pour dls%eiser de davantage de CGR compatibles avec les phénotypes
des patients drgﬁénocytaires &o\f’

(%)
Instauratlow@ développement de pq{d‘els de RAI spécifiques a partir de GR de donneurs afro-antillais ?
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Plus grande proportion de CGR,gﬁenotypes MNS1 ?
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