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Reconstitution de sang total
sur le site du Groupement
Hospitalier Est (GHE)
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Exsanguinotransfusion a la naissance
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Recommandations HAS 2@16 Skylifs® Neonatal Phototherapy
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Indications de recours a | g&sangunno-transfusmn en\)&%s d’hyperbilirubinémie Qébnatale
K A O

Il est recomm%cféod'envisager I’exsanguian?gnsfusion lorsque : \@@‘3" )

o [étiologie- de I'hyperbilirubinémie {eosf’ une allo-immunisation ’brg&amment dans le
systiqés RH ou KEL. Dans ce ‘cgntexte, la sévérité précoce,®e I'hyperbilirubinémie
a&@ciée a un pronostic neu‘r%g’nsoriel défavorable doit fatfé envisager la possibilité

c qﬁﬁ‘une exsanguino-transfus{igt?’ dans des délais rapides gp?%s la naissance ;

e la valeur de bilirubine toggffe sérique est a moins de 5umol/l des seuils établis ;

e une augmentation sx@grieure a 8,5 umol/l/h de la bilirubine totale perdure malgré un
traitement optima{ par photothérapie intensive ;

e la présence d& signes cliniques évocateurs d'encéphalopathie hyperbilirubinémique
aigué est ,Qb@ervée.

o
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Seuils difféerents en fonction de I'age
Calcul de la valeur seuil par les cliniciens

AE

2010 (site Internet( www.nice.o
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Chez le nouveau- ne avec un terme de plus de 35 semalnes damenorrhee il est (e

Sang de cordon ———»

 —
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recommandations d
i : ice.org.uk

uk)) pour poser dica
<

Thres \,»@ é@
Consensus-based bilirubin thr/o&holds for management of babies 38 woe@or more gestational age with hyperbilirubinaemia
Age (hours) (\%mrubin measurement (micromol/litre) T Q
0 o |5 100 > 100 AQ‘
8 RN EEES >150 O
12 R > 150 > 200 O
18 > > 175 > 2507
24 R > 200 >oQ0
30 A > 212 350
® 7 > 225 O |> 400
2K > 237 N7 > 450
?‘ > 250 N o,/ > 450

4 > 262 Y > 450
60 >275 & > 450
65 >287 < > 450 O
72 > > 450 R
78 N7 > 450 =
84 NP 325 > 450
90 AO 1> 337 > 450
96+ L/ > 350 > 450

é\ Perform an exchange
é transfusion unless the
bilirubin level falls below
Action ,.1/© Start phototherapy threshold while the
61/ treatment is being
Vv prepared

Etablissement francais du sang e [Préparation de sang reconstitué sur le site de Lyon-GHE e [23-25/11/2022]


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

Outil BiliTool

Date and time of birth to closest hour:

X
[2021 V] [June v 1 [20 v|[11:00 pm V| (6\
T The most récerst baby had D levels @
Date and time of blood sampling to closest hour: 15 ™ 196 "lr': -"‘-1 a5 o ¢ uf-'ﬂ‘ \Q
|2021 v||June V| | |21 v||12:l)0pm—noon V| B]l]TOOl just ower 24 hours. We love Skylife @é’
v Onclaimer Arferences 2
Total Bilirubin*: [150] |[mg/dl (US) | [Submi ‘Q@ . Q\\®
> >
™ Houg%peaﬁc Nomogram for Risk Stratification Q/Q
T, 1
S age 12 hours r@@
) gé?ou.l bilirubsin 150 mg/dl 'S
L& e & .
" ., &I
e ) O‘\g' Risk zone 1 oow of several rizk factors for developing Qére . Q\o@
H.H.""'\-\_\ & fyperbilirubinemia, &\
- P 2 i &
<
C}“@ ellence
S
Jayrfdice in newborn <®
er 28 days 6{@
Q’il/ {@6 . 0(\ Trawsment thrashold graph for bables wik neonacsl jsundice 0
fl/ ,\'6 Quality standard e .2},‘—’ aaamndans ——— e v amnn
N TR e sl - Dron it Tow
(O Puilished: & Match 2014 b [T ee———
6 wwOIce.of Uk guidance/a Nt Oraahees By s pee (PO >=38| weeks gestation
S =
S

R - - e | W

efs.sante fr Etablissement frangais du sang e [Préparation de sang reconstitué sur le site de Lyon-GHE e [23-25/11/2022]


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

S
<
Q Oé@
&X &
o\s@ ‘66\6
o\ <
& <°"’Q®
2 Q@QJ <&
\
REAL |S€&°TON TECHNL@UE
N S
&"’&Q & ¢
O K
Q}&Qjo (((é(\
& ~
«é& 60&
&)
&

Etablissement francais du sang e [Préparation de sang reconstitué sur le site de Lyon-GHE e [23-25/11/2022]

efs.sante.fr


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

Recommandations HAS 2014

PFC groupe
AB
décongelé

3) Les caracténstiques des produits sanguins iabiles |

A) pour le CGR :

-CGR de groupe O,

-CGR SAG-mannitol ou CPOA-1 conserves depuss 5 jours au maximum,
-CGR irradié depuis mons de 48 heures et si pessible juste avant |a délivrance, {0
-CGR compatibilisé si contexte d'allo-immunisation materno-fostale QQ
La réduction de volume du CGR pour obtenir un hématocrite > 70 % peut étre envisagée <
pour permettre d'apporter plus de plasma frais congelé lors de |a reconstitution sg"@
B) pour ie plasma frais décongelé o
-plasma frais de groupe AB, &

- plasma frais décongelé préfarentiellement dans la structure de délivrance, maiqul paut

élre décongelé dans 'unité de soins selon un prolocole visé par le site trw&ﬁnnml
~

- Préciser sur la prescripbon que l'indication est 'hyperbilirubmémie

Le choix du plasma frais doit tenir compte des longueurs d'onde du
phototherapie (interaction entre 'Amotosalen et les rayonnements

énel utilisé en

@mngueur d'onde <

425 nm) .

C) reconstitution

-s0it & 'ETS ou dédnvrance des produits non reconstitues
-volume de plasma a ajouter au CGR pour obtenir un hé

X9

X )
S services de sains

ite final de 45 %

<

CGR O <5j
SAG-mannitol Poche préte
Pour la

reconstitution

Compatibilisée
avec le plasma maternel

efs.sante.fr

Poche
reconstituée

échantillor) ey
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Transfert de ’activité sur le site du GHE

Historique: évolution des pratiques a LYON

Reconstitution de sang total:
Biologiste EFS 7

Répartition des reconstitutions sur la regloné@ﬁs
centralisation sur Lyon pour Rhéne-Alpes {@

Réalisation des EST (Lyon): blologlstgcé‘—’s puis
activité reprise par les pédiatres
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Connexion stérile
Extension a la reglo%o
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©Avant 2015
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Reconstitution de san%{f%tal
Techniciens de Iabora(g

Lyon, centre eg\@ﬁtant unique en Auvergne-Rhone-Alpes
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Depuis 2021
Transfert de 'activité sur
le site hospitalier de
Lyon-GHE
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Transfert de P’activité

Coordination et gestion de projet

J-18 moi<: mise en place du projet :

reunions d’information avec I'équipe

J-%. an: visite du laboratoire exécutant;

nabilitation des formateurs

J-6 mois: travaux d’'aménagement

étude d’ergonomie

J-4 mois: acquisition du petit matériel

paramétrages informatiques

J-3 mois: gaébut des formations sur site

J-2 mnis: réception de l'irradiateur
- Aboutissement du projet a la date prévue

Laixcement de l'activité le 01/02/2021
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A la mise en place de
I’activite:

Appropriation des nouvelles techniques

Un management de proximité attentif:

-environnement de travail favorable
-accompagnerent personnalisé de I’équipe
-formation et habilitation initiale

-maintien d’habilitation (minimum 1 fois/an)
+Sessions d’entrainement a la dem:nde (3 ou 6
mois selon le besoin exprimé)

-formation des nouveaux arrivants dans les mémes
conditions

. Q abilit_ation , : < Effets bénéfiques:
= Obtention dans la petite poche échantillop®
Ht =45%+/- 5% &
Echantillonnage de la poche reconstituée? -Appropriation de I'activité par I'équipe
préparée apres 5 étapes d’homogéngisation -Expérience augmente avec le temps
soigneuse (représentativité) § -Ajustements organisationnels

= Maintien d’habilitation: mén@%est une fois/an

= En plus: contrble a chaqugreconstitution de
sang total effectué pourun patient (résultat
obtenu a posteriori du laboratoire CQ)
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-Problemaflques
logistiques
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Suivi d’activité: évolution des reconstitutions de sang
total sur larégion depuis 2018

EST ala naissance

O
r : Y
EST Echanges coqueluche
Autres Erythrocytaires
étiologies
Q
2022 7 & / ~/o°&
@ &
2021 5 N 9 S
N4 <
2020 8 <Q" 2: déficiten G6PD 5 eﬂz 29
"\
< ’ <3
Q /
9 - . ‘Qf’
1 tiol ~\
2019 o 2 déften GoPD 536 4
s018 OV 5 3: DEfCitGBPD (o) / &9
4: sans étiologie (o\ 6\3
S
2
4§

‘ * Diminution de I’activitégéi

/
on l'indication

\

§9

¢
&
N

X
@6

Total

AUTRES

1 détruit b\,@
2
S X
3 détruits O 17
&
<
5 détruita& 22
(indicgtgn: nnés
allo-vtjﬂaternelle,
s&& éloignés)
NI
Q' 1: détruit
Q 45
32

» Demandes pour les ééhanges érythrocytaires: en fonction du poids de I'enfant

(jusqu’a 15 kg, en fon

n de la durée et l'objectif de I'échange)

= Destructions (siqé)é distants uniguement) appréciation réel du besoin en fonction du site
accentué par le délai incompressible de mise a disposition: consensus souhaitable?

efs.sante.fr
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MISE A DISPOSITION DU
PRODUIT RECONSTITUE
et problématiques logistiques

» Données gquantitatives: volume

Calcul: 80 mL/kg pour une masse sanguine @*

Posologie habitucile: 2 masses
sanguines: so t 480 mL pour un enfant
de 3 kg

Attention a la manianilité!!

L

%) 4‘@(9
> Données ,g@alitatives &
Qv &
Vv X9
= Fraicheur des produits quel que soit lefur de la
' 2
semaine «00

/
= Délai de mise a disposition d&(ﬁoroduit en
fonction de la distance é‘

v
- Stratégie a discuter avqélfes prescripteurs

efs.sante.fr

Pour une EST, ajustement de I’'Ht a 45%:

Volume de plasma = volume de CGR X 0,27

Volume CGR Poigs'PFC” Volume SR
X
(Cf étiquette) @e‘% ajouter (a saisir)
N
220 2 B1g 279 ml
@
230 Q/Q 64 g 292 ml
Mo\
240 86 305 ml
& g .

89 g &;\&” 318 ml

330 ml

343 ml

356 ml

368 ml

381 ml

394 ml

é&’ 89 406 ml
g 419 m|
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Contenance maximale d’une poche
reconstituée:

2 masses sanguines pour un enfant de
2,8 kg (350 mL CGR + 95mL plasma)
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Site Site locai Site 100-200km Site >200 km

de production 0-10 km

Délai de MAD* U2H-1H®™  1H30-2H* DH30-3H*

< 2
S &
@6'6 60(‘5’ é’é
N
Déclenchement de Iaoebzé aprés sang de LQﬂSremier si notion  En fongtion du taux
demande a ’EFS: stit cordon Salloimmunisation et dp¥efficacité du
quel contréle((d\g&’ <3 grave trfftement de
bilirubine? & ‘6(9’ Sinon les suivants ((\@Bremiére lignhe
2 ) Q
Pré-alerte §&'EFS NON & oul & oul
Q) & Qo
Q < O
Vv & £
.- . )
Utilisation NON o)& Oul o Peu ou pas
d’immunoglobulines «00
d *MAD: Mise a disposition
Q& **délai allongé: en période de permanence des soins (personnel seul sur site)

‘ = Consensus? @6
. Optimisation@/q[’EFS
= Optimisation’nécessaire au niveau du service: installation anticipée du matériel, personnel
dédié durant tout le geste, pas d’interruption de tache
1 poche de 350 ml par exemple est passée en 70’ et la seconde sera enchainée sans pause

efs.sante.fr 16
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Conclusions &

<
£ (;«;\6@
L8‘ mois apres la méseé en place
. /Ae l'activité: @Q’O‘

= Rester au plus pres des besoins des services:
proposer des sessions d’échanges sur les
pretiques en pédiatrie?

= Nécessité de maintenir le méme niveau de
compétence quel que soit le nombre de
reconstitutions annuelles

= Activité fluide

Coordination d’équipe
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