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Etablissement Francais du Sang -Alsace

La Transfusion Sanguine en France

Loi 21/07/1952
les principes éthiques du don de sang

Loi 04/01/1993
la sécurité transfusionnelle (sang contaminé)

Loi 01/07/1998

la sécurité sanitaire (crises sanitaires:
hormone de croissance, farines animales...)

www.efs.sante.fr Strasbourg 4/12/12-

/\ EFS | EFS ILE-DE-FRANCE
NORD 75 Paris
\ DE FRANCE 77 Seine-et-Mame
- » [ 78 Yvelines
E 91 Essonne
ETABLISSEMENT FRANGAIS DU SANG t 9% Fssonne. -
H H 1 i 93 Seine-St-Denis
Organisation territoriale o ‘» AR ks
Pas-das | 95 Val.d'Oise
EFS Calais 5o X
NORMANDIE % Nord EFS
76 Seine. \ Somme 02 LORRAINE-
eine- : 08 CHAMPAGNE
EFS l S Maritime Aisne ATGEInes
BRETAGNE . j 600ise / oo lsz
50 Calv.)dos 27 Eure 55 | | Moselle !
o = Manche x 51 Mame Meuse E4 Miuahe ==
Finistére. | COtes- SRR g pt-Mosele ‘ﬁi 23? 4
p—— mor — \ 52
- lle-et. SJ ~ Eure- 10 Aube %
) :Gwrh'hm \rl’i"l?ﬂ(‘ | Mayenne ;2 h et-Loir - ‘ H&‘.‘;(r(t‘w 8 Vosges ‘ EFS
-~ iha arthe | ; ALSACE
——l 45 Loiret Haul-_ ]
. 4 89Yonne ) e
EFS Pt L"x"" ineec 27 Loir T~ / el
> . antique L / < et-Cher ~ ~ o
PAYS DE ~ e AN —~ 1 [ /il// 25 90 Teritoire-
LALOIRE | e | O Cher o I e Belfort
e M\ Verdee ?::I::.s \B/?pnnp Indre et-Loire Jura EFS
CENTRE. - 03 Allier | | BOURGOGNE-
} S 74 Hautes FRANCHE-
r - 87 01 A 2
ATLANTIQUE o am I  emmaC ) Rhone 1AM | Savole | COMTE
~_EFS Ncharbate- Yienne o | de-Dome 73 Savoie
AUVERGNE- Maritime 24 (O"ézy 38 kstre ”
LOIRE wdogne /15 e ; EFS
: Cantal Haute- 05 i A
5 f Conal | towe | 26 oSN RHONE-
EFS Gironde — e I 48 <07 ome Alpes— ALPES
% 3 ot-et- / 3
ATIMOUSIN a0 Garonne | /12 Aveyron ‘°"‘"°1 Ardeche '\ 04ATpes
Dhodes 82Tam-et- = ‘ {84 & e Haute] Al
| 09" ~ | Vaucluse Provence \pss-
PR = Maritimes
J 326«9 31 \ 81Tam 13 Bouches? P
64 Pyrénées- ~Haute- du-Rhdne 83Var
- '\ll.\m:quci ’ 55 i C.‘mw/\ 1 A—
sy | Hautes- / \ =
éndes
EFS EFS
PYRENEES- e ALPES- 20
MEDITERRANEE MEDITERRANEE Corse ;
4
-
971
Y ».5 il
-

EFS GUADELOUPE-GUYANE EFS MARTINIQUE

XVII€ réunion régionale d’hémovigilance

EFS LA REUNION

EFS)

- -



EFS)

- hd

Situation actuelle face au risque transfusionnel (1)

Le risque d’incompatibilité ABO est de mieux en mieux maitrisé mais....
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Situation actuelle face au risque transfusionnel (2)

Les cedémes pulmonaires sont responsables de 47% des déces
liés a la transfusion sur la période 2000-2010

S0

52 cedemes de surcharge (TACO)
24 cedémes lésionnels (TRALI)

(rapport ANSM 2011)
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Percent of all deaths reported to the FDA,

Exclusion du don du sang des femmes avec epfgnts et AC anti-HLA+ Fig, 1. Cautses of transfusion-related deaths reported to the US
(a) 1 janvier 2010 pour les dons en plasmaphérése FDA from 2005 to 2010, The actual number of deaths from

(b) 1er janvier 2011 pour les dons en CPA each cause is shown above the corresponding column.
GVHD = grafi-versus-host disease; HTR = hemolytic transfu-

sion reaction; TACO = transfusion-associated circulatory

Données ANSM/EFS 2011 owerioad. Vamvakas Transfusion 2010
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Situation actuelle face au risque transfusionnel (3)

Le risque de transmission des virus « majeurs » a constamment diminué

Risque résiduel de transmission d’infections
virales pour 1 million de dons entre 1992 et 2008
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A/EI_:S\v Situation actuelle face au risque transfusionnel (4)

Un risque toujours présent: le risque bactérien

« 78,2% des IBTT sont consécutifs a la transfusion de Concentrés de Plaquettes (CP)

Mesures de réduction du risque: entretien médical, procédure désinfection, dérivation premiers ml, swirling
* 65% des IBTT sont consécutifs a la transfusion de CP de 5 jours (Eder Transfusion 2007).

BT (Concenires e et Lo e Ter
Incidence/100 000 PSL 0,08 1,34 0,71
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Nombre EIR
Nombre cessions 2432 076 149 663 140 514
Risque /PSL 1216 038 74 832 140 514

Nombre IBTT




Autosuffisance: évolution de I'utilisation des PSL et des dons de sang

* Cessions des produits sanguins labiles (PSL)

2432076 CGR +290 177 CP + 378 286 PFC = 3 100 539 PSL transfusés (année 2011)
Diminution de 40% entre1984 a 2002, augmentation de 20% (2006-11).

* Donsde sang en 2011: 2 586 913 dons de sang total et 601 510 dons par aphérése
* Un situation stabilisée mais une recherche permanente de I'adéquation: dons de sang/ besoins des malades.

+ Des besoins en PSL en constante progression : 4 a 5% pour les CGR et les CP en 2012

Evolution des cessions de CGR sur 12 mois glissants entre 1999 et 2009 Evolution des prélévements de sang total homologues et autologues sur 12 mois glissants entre 1999 et 2009
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Un systeme ultra-sar?
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Fig. 2. Risks with which the public Is comfortable. ®* This represents the exira risk of liv-

ing in Denver (at higher altitude-compared to that of New York. FDA = Food and Drug
Lee Transfusion 1998

Administration.
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Qualité des produits sanguins

Etude multicentriqgue ABLE: CGR < 7j vs < 42j, 2500 patients
Etude ARIPI (Anderson, JAMA 2012)

Evaluer le risque et agir contre la transmission d’agents pathogénes
Risque bactérien: mise en place par 'EFS du dépistage bactériologique des CP

Hépatite E (étude par 'EFS de la séroprévalence), arboviroses (étude PRIAM)
Inactivation des pathogenes (expertise de I'EFS Alsace): PFC (IA, SD, BM), CP (IA), CGR (dans 5 ans?).

Autosuffisance
Stratégie plasma thérapeutique: quels plasmas?

Croissance des besoins en PSL: 2 a 4 %?
Promotion du don de sang dans les populations urbaines

Informatisation

Finaliser le Projet U (EFS): paramétrage logiciel unique, base nationale donneurs de sang
Développer les échanges informatiques ES/EFS

Regroupement des laboratoires de Qualification Biologique des Dons (QBD) de 'EFS
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Réception des dons collectés
(poches +  tubes)

Juin 2014
QBD :
Metz-Tessy o Lille

2400 dons/j
Janvier 2013

Transport =~
des tubes
a Metz-
Tessy

8h00

Réalisation
tests
biologiques
et

Préparation

Des

Produits

ransfert 2350 dons/j

Sanguins informatique
des

-0
résultats Montpelller

depuis décembre 2011
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Perspectives

Maintien du maillage transfusionnel de proximité

Maintien de 'autosuffisance en PSL

Vieillissement de la population: moins de donneurs et plus de receveurs?
Maitrise de I'utilisation des produits sanguins

Faire face aux risques infectieux émergents

Prévention d’agents infectieux transmissibles: WNV, Dengue, Chikungunya (site de I'aabb:
http://www.aabb.org/resources/bct/eid/Pages/appendix2.aspx)

Veille épidémiologique, sélection clinique des donneurs, tests supplémentaires de dépistage
Méthodes d’inactivation des pathogénes

Poursuivre I'innovation et la recherche

Automatisation et standardisation de la préparation des PSL
Production ex-vivo de globules rouges (Douay.L, Blood 2011)

Convergence européenne

Harmonisation des pratiques
Renforcement du don éthique

www.efs.sante.fr Strasbourg 4/12/12-  XVII€ réunion régionale d’hémovigilance

)

LEF

-


http://www.aabb.org/resources/bct/eid/Pages/appendix2.aspx
http://www.aabb.org/resources/bct/eid/Pages/appendix2.aspx
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Merci pour votre attention
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