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TRANSFUSION PLAQUETTAIRE - Proposition d’amélioration du suivi transfusionnel

b
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A linverse des concentces de globules rouges, les concentrés de
plaquettes (CP) sont J@é plus souvent délivrés « a l'aveugle », sans
données mmunolo@"lques HLA, a l'exception (principalement) des CP

&

d’'aphérese en Q@ntexte d’'immunisation.

Nous raqpbortons le suivi hebdomadaire des patcrénts presentant une
inefficacité transfusionnelle (« refractaires ») engége au CHU de Caen.



Historique de la transfusion de CP a Caen

Annees 80 : 4 Bt e
Le CPA est paré de toutes les vertlf%, aues palionls

- QPA peut étre élevée Q,b&g\\g
- Diminution du rlsqug@f/lral par rapport aux MCPS
- Diminution du rlsqﬂe d'immunisation HLA/HPA

- Produit « frais dlsponlble a Jo.
@C\QJ

C’est un prodwtp?emeux

- Le sgrwce d’hématologie doit connaitre les patlents&ét anticiper les besoins
transfusmnﬁels bo°°°

- Les donneurs sont convoques quasi extemporan@fﬁent

- Le suivi de I'immunisation HLA est protocolé &

- Le service de déelivrance et le corresp@ehdant HMV velllent de pres a la
réalisation des recherches, en cas d’oubli &
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- Les données sont dans le I9g|0|el de delivrance, puisque le laboratoire HLA est

au CRTS (EFS) 58

—Le dogme du « CUP » |39©roupe ABO, le plus « gros » et le plus « frais »
possible est né. Il en re§cte d’ailleurs toujours quelque chose aujourd’hui, en cas
d’état réfractaire. &

@Q
\s}@v

/\O
(=) ‘ . \@ :

A partir de 2010 : &
- La propgﬁlon CPA/MCPS s’inverse doucement. r
- Le sww de I'immunisation cesse d’'étre excessif poureﬂevenlr de plus en plus
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En 2021 : e /EFQ)
- La proportion de CPA/MCPS est totalemeni;:mversee 20% / 80% e e e
- Le laboratoire HLA est parti au CHU &&«°°(° iaaa
- Les données ne sont plus présentes gﬁns Inlog 4

=> || faut une nouvelle démarche. v



ETAT REFRACTAIRE

Dr COOMBS, EFS

Deux transfusions plaquettaires successives inefficaces définissent un état réfractaire

On parle d'inefficacité transfusionnelle @%quettalre quand apres une 2e transfusion d'un nombre de CP :
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v adapté au poids du patient
v ABO compatibles
v’ conservés depuis moins de ZQ heures
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le RTP est inférieur a 0,2 ow‘fe CCl inférieura 7
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Renderg@ht post-transfusionnel
&

Augmentation corrigée

du compte plaquettaire
P= PR CaIch’de rendement

5‘9‘7‘ (N post—N pré) x P
@‘x 0,075/Q

N post = numération plaquettaire

(g/L) post-transfusionnelle

s

%
N pré = numération plaquettaire
(g/L) pré-transfusionnelle

P = Poids du patient en kg

Q = quantité de plaquettes
transfusées (x 10'").

CClI=(N post—N pré)
xSCx100/Q

N post = numération plaquettaire
(g/L) post-transfusionnelle

@%Ilser 1h et 24h
@res la deuxiéme
& transfusmn

N pré = numération plaquettaire @

<&
(g/L) pré-transfusionnelle o
<
Q = quantité de plaquettes {Q)%eé
transfusées (x 10'"). 3¢

3
SC: surface corporelle du regeveur

en ml.

efs.sante.fr

ETABLISSEMENT FRANCAIS DU SANG - NORMANDIE



INTRODUCTION - DEMARCHE EFS et CHU

En commission de sécurité transfuslpnnelle et d’hemovigilance du 25 mars 2021, a éte
présentée la démarche de I'EFSS Hestinée 2 repérer les « états réfractaires » apres

transfusion plaquettaire, en ragﬁelant les données suivantes :
@§°®

- 15 % des patients r' ‘ﬂliérement transfusés en plaquettes présentent un état
réfractaire, lié a une |mmUn|sat|on HLA dans 20% des cas ou a une immunisation HPA

dans 2 a 17% des c%s &
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- La liste des patbents ayant recu plus de 3.10" plaguettes/10 kg a,ﬁ cours de la semaine

&£

précédente egt “adressée chaque lundi aux biologistes EFS.
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— Décision de transmettre cette liste a IHemowglLaQﬁce du CHU Caen afin de
vérifier/compléter les recherches d’anticorps arm HLA voire anti-HPA, et qu’en
cas d’'immunisation, les résultats soient tr@nsmls a ’EFS* afin d’adapter la
délivrance des CP. N

<&
)
*Laboratoire HLA CHU Caen depuis février 2021, absence de transmissiggu(@(lnformatique automatique) des résultats a I'EFS.




;@. Racace 1.1 NORPM+NNDEF

N A Liste des patients ayant recu en QPA totale plus du seuil x 10 puissance 11 pour 10kg %
Ve el
- Date Début : 22/03/2021 ¥
- Date Fin (Non Incluse) : 29/03/2021 @
*** Query Name:Patients et Produits *** é\o
%
Seuil QPA : 3 ¥
Site(s) de Délivrance : (Optional)L-Caen r§‘\
&
Site de Délivrance : L-Caen (((Q»
O
X
S
Client : HO0164 - CHU CAEN ©
X
P ats > L C Frod
D O DO O Poid pde belle Date Bro code belle b QP A
} 84 12250 [MCPS AMOTO URY®' 1 3
N 22/03/2021 — S
K 84 12280 |Mces .MOTQ@}).- 1 3.1
& 84 23/03/2021 12250 [MCPS AMOT® UD? 1 38
,\é\ 84 24/03/2021 13171 |CPA UA ROTO LY 1 5.24
S g4 25/03/2021 13171 |CPAGA AMOTOLV 1 473
24 P 12122 @3»407003 1 6.1
~ 4 - 84 007325 |HEMATOLOGIE TRAITEMENT , . A 121704CPA UA AMOTO LV 1 5.85
a JC 84 AIR 12Q¥0 |McPs AMOTO UD! 1 3.2
84 Ao2280 [McPs amoTo ub2 1 3.4
y 54 6\\'0 13171 [CPA UA AMOTO LV 1 578
1) 84 27/03/2021 | O [12250 [McPs amoTO UDT 1 3.2
84 @Q 12260 |MCPS AMOTO UD2 1 3
84 N 12122 |MCPS AMOTO DS 1 5.7
P 38"03"202‘:“0 12122 |MCPS AMOTO D3 : 50
@ total :| 14 | 81,9 (7,37110Kg)
62 22"[}?2021 12250 |MCPS AMOTO UD1 1 3.2
82 28632021 13171 |CPA UA AMOTO LV 1 3.00
I d t"t ~ t' t 82 007325 |HEMATOLOGIE TRAITEMENT b<<>\5.=»--03:1><>21 12250 [MCPS AMOTO UD!1 1 3.2
e n I e pa Ie n 82 AR & | 26/03/2021 12260 |MCPS AMOTO UD2 1 3.2
82 <0 27/03/2021 13171 |CPA UA AMOTO LV 1 445
82 \&&“ 28/03/2021 12260 |MCPS AMOTO UD2 1 3.1
X total:| 6 | 20,24 (3,26/10Kg)
©
av
DIST Receveurs Massifs PLAQ HFNO_Caen - Client Patient O

Exécution le : 29 Mars 2021 08:34 172



@ Bases J-1 NORM+NDEF

Liste des patients ayant recu en QPA totale plus du seuil x 10 puissance 11 pour 10kg s

(1w e P s e Lane

[)o‘ —L"\ oA
asr padionds

- Date Début : 22/03/2021 &
- Date Fin (Non Incluse) : 29/03/2021 e
- *** Query Name:Patients et Produits *** RN

Seuil QPA : 3 &
Site(s) de Délivrance : (Optional)L-Caen S

Site de Delivrance : L-Caen &

: (4] 8\\@‘
Client : HO0164 - CHU CAEN & ‘(s\@f‘

D
S

Pivent Deélivrance

Nom épouse Sexe Né(e) le : Date Numero onde libelle QPA
A&/\‘ 84 B, @@012:50 MCPS AMOTO UD!1 1 3
X 84 & 12200 [McPs AmOTO UD2 ; 31
,9,© 84 23/03/2021 oc‘;\\o 12250 |MCPS AMOTO UD1 1 3.8
q,g g4 24/03/2021 0@6 13171 |CPA UA AMOTOLV 1 534
84 250320281 13171 |CPA UA AMOTO LV 1 4.73
84 <0 12122 [MCPS AMOTO DS 1 8.1
I d e n t i té p atie nt ;‘: e :;wcron.ools TRAITEMENT Z?%ﬁgz'mz’ :3;;1) ;Z::}ﬁf;i;\: : 5;925
84 6\‘(; 12260 |MCPS AMOTO UD2 1 34
e | %& 13171 |CPA UA AMOTOLV 1 578
T &O\\' 27/03/2021 12250 |MCPS AMOTO UD1 1 3.2
&4 ((A& ~ 12260 |MCPS AMOTO UD2 1 3
9 ¢ ©°
= < ltotal :| 14 61,9 (7,37/10Kg)




MATERIEL ET METHODE

En 2021 : suivi irregulier... &

En 2022 : ,@@Q&
- Consultation du do§3|er des patients ainsi listés,

- Recherche desf"resultats HLA (typage et/ou anticorps) sur Igs applicatifs

(\

du CHU, ngfamment des patients suivis en Hematologle,\\e

\}

- Prescrtp‘tlon de tests HLA (voire HPA) en IabsenQe“ de resultat (et/ou

alerte du meédecin en charge du patient). & &

- Transmission des résultats HLA a I’EFS (en at@t@nte d’'un transfert automatique des

.s\{O

comptes rendus des résultats HLA vers I'EFS). &



RESULTATS - Données 2022 au CHU de Caen (semaines 1 a 46)

Suivi transfusionnel plaquettaire hebdomadaire EFS

Patients ayant recu 2 3 101plg/10kg au cours des 7 derniers jours

Nombre moyen de dossiers/semainq\geé@ 2 a3 (0-6)
Nombre dossiers (total) @@e& 113
<
& Dont :
: & 4 en contexte bloc-réanimation-chirurgie
Nombre de patients %§°°\ 93 2en Médecine Interne
%@é"’ 47 en Hématolog&é‘ (secteur protégé)
Nombre patients deja testés HLA 15 &@\\e"’%
et/ou |mmun|se§“HLA &
Nombre patlgﬁts chez qui un test HLA est 49 §o°®
prescrit paﬁ-lV (voire alerte médecin patient) QQ«°°

Re%ultat( s) négatif(s) chez 27 patients

Nombre patients testées HLA 40 Kesultat(s) positif(s) chez 13 patients

47 CPA phénotypés ou compatlblllses et‘ransfuses a 7 patients*

dont 40 destinés a 4 des 13 patleqxé immunisés du suivi 2022
Parmi les 738 CPA (et 3 721 CP) dep!Wres entre les 1/1 et 20/11/2022*
*Données CUR@US CHU Caen



Conclusion

La prise en charge tga*&r\;'sfusionnelle plaguettaire des patients

\\QJ

regulierement transfuges impligue une nouvelle hémovigilance,

iIncluant une suryélllance plus rapprochée des rendements et

\)

immunolomquq@HLA, voire HPA. &
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Ce suwwhebdomadalre permet de cibler ass“‘ez facilement les
Qriv boc,

patients chez qui des tests HLA sont reqms@%t ainsi d’optimiser la

délivrance des CP, voire d’en réduire Ies @f)mpllcatlons.

Suite a Amiens... %
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