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Introduction :

Un grand nombre de publications internationales traitent des Transfusions No
Ces TN sont plus souvent associées a des événements indésirables receveurs

paramédicale souvent réduite d’ou une surveillance moindre.

Dans I’étude de Tinegate HN et coll. [1], le risque parait maximal entre minuit et

auxquels ont eu lieu 13 % des transfusions et 20,1% d’erreurs.

[1]

[2]

Un éventuel EIR nocturne risque d’étre moins reconnu et traité [2, 3].
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Matériel et méthode :

O Déroulement de I’étude

® Récupération du nombre de PSL, toux confondus, transfusés au CH L. Bourgeo

@ Puis, séparation des unités de Soins Aigus (MIR, SAU-UHCD, blocs opératoires) a
médicale continue, des autres unités médico-chirurgicales, conventionnelles

® En Soins Aigus (SA) ainsi que dans les autres unités, tri des prescriptions de PSL s
d’urgence. Ne sont travaillées que celles en « sans urgences » (SU) ou en « urgences r

@ Puis séparation des PSL stockés au dépét du CH des PSL délivrés par ’EFS (pour en
délai d’obtention)

® Séparation selon les types de PSL (CGR, PFC, plaquettes)

® s A
< Tous PSLCH /g@>_®’<§
= o L Gt

, ’étude est faite a partir des CGR de I’ES prescrits en SU et/ou UR
(CGR ES SU&UR)
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® Pour tous les CGR ES SU&UR, I’heure de transfusion est relevée et seuls sont étud
nuit (entre 20h00 et 08h00) : CGR ES SU&UR TN.

@ L’heure de prescription est ensuite relevée et divisée en : prescription entre 08h00 et
13h00 et 18h00, et cela pour toutes les unités.

Enfin, ’activité transfusionnelle sur la journée dans 'unité de soins ou est réalisée la T
d’avoir le rang de la TN par rapport aux autres transfusions de PSL de I'unité le méme jour

Prescription entre 08h00 & 12h00

CGR ES SU&U \
< > Prescrlptlon entre 12h00 & 18h00

———

u Rang de la TN
sur la journée
(08h00-08h00)
dans [’unité de

Soins
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® Communication :

@O Réunions des Cadres de Santé
@ Commission des Soins Infirmiers, de Rééducation et Médico-Techniques (CSIRM

® Rappel fait aux médecins du C.H.
@ Remontée faite en Sous-Commission des Vigilances (tous les ans)

Nouvelle étude. ..

Ensemble du CH &e'
Chilons-en-Chas 2006-2018 e ien
" e e
Dacseus Philipp:
ot HEMOVIGILANCE
g 0260761
Foster B 4138
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Carrespondant dhénaviglance.

Lo trosfusion de nuit, dimorche et jour fére, doit rester exceptionnelle et seul le

Cadres T g o r ester © .
- medzcin en charge du molode est apte @ juger de kb mécesste dune telle tronsfusion
CSIRMT TN Rl (nate dinfarmation du 18 novermbre 2008 suite au C5TH du 08 novesniore 2005)
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® Demande faite aux Cadres de Santé :
@ Pour tout CGR ES SU&UR TN, il est demandé une explication aux cadres de S

s

< Prescription entre 08h00 & 12h00 > <_Prescription entre 12h00 & 18h00

@son +++D Qaison ++
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® En paralléle :

Carte identité

® Rédaction de la Carte d’ldentité

Diminuer le nombre de transfusions noctumes R en Sans
: ' I Urgence ou en Urgence Relative dans les services de médecine et de
- chirurgie (hors services de Soins Aigus) au CH de Chalons en
Suivi| [es Transfusions Nocturnes de CGR en Sans —_—
Urgenqiiou eogen a:‘:,a;:e A LA Processus Etude observationnelle et de sensibilisation
Nombre de PSL transfusés au CH
Heures de prescription des transfusions de CGR SU et UR au CH
Heures des transfusions des CGR SU et UR au CH
ot g s sers o o o rom e Données & collecter
Heures des transfusions des CGR SU et UR au CH hors services de
— or semsen, Hemodgaae Mode de collecte Logiciel Cursus b?‘
Donndes b collecter ::u:;:n lons des CGR SU et UR au CH hors services de M“m m‘lml cums
Nombre de insfusés dans Funité durant |a journée (08h0O-
Annuelle
Mode de calecte Lol Curs Fréquence et calendrier des collectes
Rilan annuel 31w radrec de cantéd
Lieu de collecte Logidiel Cursus
« L S — Méthode de calcul de I'indicateur Exhaustif, tableur excel
Méthode de calcul de Findicateur Exhausti, tableur excel Nombre de Transfusions Nocturnes en SU et UR
st e scakn st thirgs . dans les services de médecine et de chirurgie
Valeur sctuelle: hors services de Soins Aigus) au CH de Chilons en TAS% “' m“e 7 4 .
e — - (hors services de Soins Aigus) au CH de Chdlons en i
alenr clble dans les services de médecine et de chirurgie o%
g e A 1 il Nombre de Transfusions Nocturnes en SU et UR
Commentaire services de meédecine et de chirurgie e Soins Aigus) en | i hirur,
2ose 203 ‘ Valeur cibl dans les services de médecine et de chirurgie
(hors services de Soins Aigus) au CH de Chilons en
Champagne
A Aliiraa-—=ai- 2 -
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‘_’/ﬁ._\ ’ Fm:‘—;s:EL MEDECIN EN CAS D'EVENEMENT INDESIRABLE
O En paralléle : SUITE A UNE TRANSFUSION DE PSL
i EN F:E RIODE DE PERMANENCE DES SOINS
@ Rédaction de la procédure EIR en PDS qui appeler ? PROG( MO APPELVEDPOS 1A | s e
PR 1. DBJET:
h—%:\ i APFEL HE DECIH EH CAE DrEHEHEM EHT IHDEEIRABLE E les modablés d'appel dun médacin en cas dincident transfusionnel (EIR : Evanament Indésirable
RS SUITE A UNE TRANSFUSION DE PSL Receveur), en période de PDS (Permanence des Scins) au CH Léan Bourgacis de Chalons-en-Champagne.
EH FE HIGDE DE FEEMAH EHEE DEE EE"HE 2. RESPONSABILITE|S] /| PERSONNE[S) COMCERMEE(S) :
REFEREMCE : EXEMPLARES DFFUSEY # Cadres de Santé
PROC | HEMO | APPEL MED PDS | A 5 — ¢ Touls OE i e

= Dans les Unités, saules les transfusions wgantes (en UV ou V) davraiant 8re réalsées en PDS.

= la Circulaira DGSDHOS/AFSSAPS n° 2003-582 du 15 janvier 2003 relafive & la réalisafion de lacke
transfusionnel tout comme le Code de Sanié Publique (Livre NIl - Tire 1% - Chapitre 1 - Secion 1 - Aricle
R4311-9) mentionnent que lNacte transfusionnal « est réaliss par les médecins ou, sur prescriplion médicals,
par les sages-femmes, ou par las infirmier(e)s & condition qu'un médedn puisse inbarvenir 4 fout moment .

= LIDE dait s'asswar avant de dabuter touba transhesion gu'un médecn ast ben présant at joignable et natar
ldentibé de ce darmiar sur |a feville de tragabilité du PSL.

4. CONTENU - DEROULEMENT DE L'ACTIVITE

En cas d'EIR an pénode de PDS, NIDE da I'Unité dans laquelle est hospitakss le patient appellera :

% Pour les patients hospitalisés dans une unité de Chirurgie : Médecin Anesthésiste-Réanimateur

(MAR) de garde
% Pour les patients hospitalisés dans les unités de Médecine” : Inferna du SAU (DECT : 6274) ou
Médzcin du SAL (postes UHCD - B036 — 7129)
3. PRINCIPE : [HGE : Linité dz medecine]
R Awant de débuber la transfusion, NMDE doi nater sur la feville de tragabiité du PSL Nidentité du médacin
= Dans les Unités, saulies les transfusions urpenies (an UV] ou UNV) devraiant 8re réalisées en PDS. & appeler en cas dEIR.

» [a Crculine DGS/DHOSIAFSSARS N 2000582 du 15 jaraer 2003 relsive @ la realisanon g lacke Rappal: une fois FEIR prs an charge, 11DE informe aussitit (comme pour fout ER, surverant méme hors PDS) e
transfusionnel bout comme ke Coda de Santé Publique (Livre Il - Titre 1% - Chapitre 1% - Section 1 - Article ouhe(s de PEL Sabrimchonfa) oo s procihnt = Conors dsbrmher one borahme oot (afec)
R4311-9) mentionnant que l'acte transfusionnal « est réalisé par les médecins ou, sur prescription médicale, {1 : MC-OP | HEMO ! HEMO / 001 / B, dans la boite isatherme, sans glace, au déptt de PSL.
par les sages-femmes, ou par kes infirmiere s 3 condition qu'un médecn puisse inkarvenir 3 fout moment .

= LIDE doit 5assurer avani e debuler [oube frarsieson qu un medecn est ben presen &l aignadie et nater e o LEATON T
Identité da ca damiar sur la fevile de tracabilité du PSL. Fﬁﬁﬁwmum_ @ : ichzale tém Dt Em -

Fage 1 sar 1
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Résultats, présentation :

© Poster SFVTT (2018)
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Transfusion Clinique et Biologique
Volume 25, Issue 4, Movember 2018, Page 341

P-38

Transfusions nocturnes de CGR sans urgence
ou en urgence relative au CH de Chalons-en-

Champagne: prescriptions tardives?

Philippe Berger &=

Introduction | Les TN (20000-08n00), sserce dure cerfane désorgonmahion dass ks eartés de sond, sont plas ssuven? essccdes &
des évkraments ndémrables recevesrs (EIR) (1] e» partcuier du fat dune éqepe porenddcdie souvent ridete par rappert & celle de
b journée dod um survelionce mendre de lo tromafusen De ce fart, un dvertued EIR surveroet b sut rague ditre mows receeey,
trotd ot/ou ngrald (2)

Matirigl gt mithods & Pour tous lox CBR cormervin as dépdt de PSL du centre haspetaler pus délvrés of tromefusés en 2016 ot
2017, Mewre de tremafusen e €€ relevie pes comperde & Mesre de récephion de la prescripton ou dipdt de P31 Un focus particsler
0 été rdabad sur les unrtés de mddecra ot de chrurge. en cacleant et usrtds dites de « soors aages » (SAU-UHCD, réamston, Unité
da Survellonce Contrue, Bloc spérotorre) wntés ol lo préserce nddcale ert conteam Pant. pour les seules TN réslades SU ou e UR,

at wile wur b journie corplite (CEMI0-0EM00) dars Muvid de sors ext érshude | nombre total de PSL tronsfesds sur
un report de 4 de certara COR la nart

Bikndtats : En 2016 ot 2017 ou 46 de Chillors, 3543 PSL daet 3137 COR ant évé trorefusés. Pores ces COR, 3081 sot 98 21% ont
éré conmerwis os dépit de PSL de OH pe délwrks (501 1737 prescrphors) Parms cos COR, 609 (19, 76%) soet dex TN

E2 e conmdiérant que les prescrghons SU ef UR as O46 (1957) représentenn 2688 COR conserwis of difrerds por be dépdr, 485 (18 05%)
sont des TN Hord unrhis dtes de « soru oges » (34), porv les 1644 COR délnrés 1605 COR (98 25%) représertant #58 prescrptors
e soat SU ou en UR Parm cex dermaers. 120 (7 A5%) soef des TN, Lhesre de réception des prascrphens SU of UR ou dépdt (hory
uviis SA) et comprise enfre OSh00 ot 18H00 pour 918 (95 810) d entre elies (sort 1551 COR) | 479 (B33 COR) entre 0BHOO ot 12000
et 439 (718 COR) entre 12000 of 16000 Porves lex 1551 COR doet ko proscrpton eit récephomnds enfre 0300 of 18000 67 (st 56%)
sont des TN Au regord de I « actonté trofusernele = des untés (fout PSL conf ondes), mur lex B7 COR TN of dent la prescaphen s
€t réceptonnds cu dipht entre OER00 ot I8H00, 28 sont les 1™ PSL ot B2 les 2% PSL trorafusés de la journde dora Fomté de soea
Por aillury, B0 (66 66%) soet bt 2% PSL mar 2, 7 (5.8%) bus 3% PSL s 3 et 2 (1 66°) hew 4 PSL s 4 trorsfusés sur b jowrnie

..l“lll”lu-...f;

Carchugion | Le rombre de trarafusioes soctervas (de 20M00 & C8MO0) de COR comservis «f délnrés por le dipit de PSL de OH parart
wpartant (19 876%) Ca sont 18.05% dex COR prescr s dora un contaxte de SU ou UR qu soet trowfusés lo murt. Saes Serer compte
das snrtés de sors siges, cx sont 7 AN des SR dont 5 6% doet b prescrphon ext récephannis estre CBRO0 ot LER00 s diplt Catte
€tude o perna d dentifwr e uvtés de soees du O4 ol wra « educohen tramafesoneelic » serart & meser af n de dmnuer le norbre de
trorefuinens recturnes de COR an SU of UR. noa cuss de mostrer que & dei Sromsfesions soet rdalabes kb murt, ce West que
parhelienest di ou retard de prescrphion Dioutres remons imhérestes cux unités de soens, sortes de

sersonrel srisent ) sont probabiement & lonore de cax + « ditre onse en covate

(3] Tt 3 & g € & b 8 Wiy 3 W b e . Sl b S
(ST Rt )
3] e B s i A, Bt L { R rd § B b & Do g




Résultats, présentation :
® Rapport EPP (2019)

CH Chalons-en-Champagne - EFP Direction Qualité / Gestion des risgues

Suivi des Transfusions Nocturnes de CGR en Sans Urgence
ou en Urgence Relative au CH de Chalons en Champagne

| JUSTIFICATION DU CHOIX DU THEME

= Lz transfusion de PSL en France est trés réglementas

= Les transfusions nocturnes (20h00-08h00) sont plus souvent associées & des événements indésirables
receveurs en particulier du fait d’'une équipe parameédiczle souvent réduite d'ol une surveillance
moindre

CH Chélons-en-Champagne - EPP Direction Qualité / Gestion des risques

= Données renseignées dans un tableur Excel

= Constat du nombre de Transfusions Nocturnes

=» Résultats présentés sous forme de poster au XII™ Congrés de la SFVTT a Saint Malo (20-23 novembre
2018)

2 Relevé annuel de toutes les transfusions nocturnes [débuté en 2008)

=» Diffusion  tous les médecins et les Cadres de Santé des résultats (1 fois par an) avec rappel sur Fimpact
de ces transfusions nocturnes (en particulier lors d'événement indésirable receveur)

RESULTATS

3 Présentés en Réseau des Correspondznits d'Hé -2 de Champagne-Ard (09 juin 2009)

CH Chélons-en-Chempagne - EPP

Direction Qualité / Gestion des risques

| POINTS POSITIFS RELEVES

= Nombre de transfusions nocturnes en SU & UR reste stable depuis 2012 {autour de 7-8 %) et légére
baisse entre 2016 et 2017

POINTS A AMELIORER

=» Diminuer (faire disparaitre...) les transfusions nocturnes en sans urgence ou en urgence relative dans les
services de médecine et chirurgie (hors soins aigus)
= Améliorer et sécuriser la prise en charge des malades transfusés

L 20 L

= Un éventuel EIR survenant |a nuit risque d'&tre moins reconnu et traité.
PLAN D’ACTION PROPOSE
PRINCIPALES ETAPES DE LA DEMARCHE
- Poursuivre le travail commencé en 2009
= Relevé annuel de toutes les transfusions nocturnes, entre 20000 et 08h0O0 (débuté en 2008) 3 Sensibiliser Cadres (=t [DE} sur l=s risques des transfusions nocturnes
3 Constst fait &'un nombre important de transfusions noctumes = Sensibiliser Iers médecins prescripteurs sur les risques des transfusions nocturnes zinsi gque sur les
= Présentation faite au Részau des Corr d'Hémovigilance CF rdennes en 2009 Teos 15 transft deCGR de iz HAS 2014
3 Présentation faite en réunion Cadres (31/01/2017) et ala CSIRMT (02/02/2017) i panoncn e
=» Information sur le nombre de transfusions nocturne en sous-commission des vigilances depuis 2017 - R2ppek ops desformatinge: NE R intemes
= Transfusions nocturnes en sans urgence ou en urgence relative dans les services de mededine et
chirurgie {(hors soins aigus) en 2016 & 2017 sont principalement ciblées
3 Résultats présentés sous forme de poster au XII*™ Congrés de la SFVTT a Saint Malo (21-23 novembre
2018}
| PERSONMNES ENGAGEES DANS LA DEMARCHE :
= Correspondant Local d'Hémovigilance
| BIBLIOGRAPHIE — RECOMMANDATIONS UTILISEES
= Tinegate H. N, Thompson C. L, Jones H, Stainsby D. Where and when is blood transfused? An
observational study of the timing and location of red cell transfusions in the north of England. Vox
Sanguinis (2007) 93, 229-32
> Donegan R, Wright A, Bobbitt |, Chariewood R, Blacklock H. Overnight transfusions in New Zealand
hospitals: potential risk to patients. N Z Med J. {2016) 128, 30-7.
| MODALITES DE COMMUNICATION ’
- Communication par @-mail aux Cadres de Santé du nombre de transfusions nocturnes au PLAN D AC.I-I ON P Rop OSE
| METHODE D'ANALYSE
L . . . -
> Analyse fate & parti des données du Cursus Poursuivre le travail commencé en 2009
TramE RaRen ERE e apepe . . Jerson Movermare 2008
Sensibiliser Cadres (et IDE) sur les risques des transfusions nocturnes s

Sensibiliser les médecins prescripteurs sur les risques des transfusions nocturnes ainsi que sur les
recommandations transfusionnelles de CGR de la HAS (novembre 2014)

Information en CME
Rappels lors des formations IDE et Internes
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Résultats, présentation :

® Données du CH Léon Bourgeois : tous PSL confondus

;f'ggs};ﬁgum Transfusion tous PSL confondus (CGR, PFC, Plqt)
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%age de PSL
rrt;:‘ifiiéZSL TOTAL CH SanS SA* SA* transfusés la nuit
* Soins Aigus (MIR, SAU-UHCD, Blocs opératoaires)

Tous PSL confondus, 23,5 % de TN au CH Leon Bourgeois
dont 86 % en unités de SA et
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Résultats, présentation :
® Données du CH Léon Bourgeois : place des CGR ES SUL&UR TN

= Nbre de CGR de |I'ES transfusés

= = CENTRE
2000 M == n{jsqprmL]En
-20,34% = = léon Hourgeois
= — Chikneser-Chorpagrs
— - Hisgdlu e & EHPRD CI -ﬂp:ag'uu
15%
1000 l l l Sur ’ensemble des CGR ES SU&UR, 20,3 % sontdes TN
0 0%
g5ggeropIeereeaxny
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Nbre de CGR de I'ES transfusés
en SU & UR sans Soins Aigus

2000 = = CENTRE
= = HOSPITALIER . .
= = téntouneoz —— SANS SOINS Aigus
= = Chilons-ar-Chom pexyrm
15% il B EHIR Chasiye gras-higa i
1000

Sur I’ensemble des CGR ES SU&UR, 5,2 % sont des TN
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Résultats, présentation :

® Données du CH Léon Bourgeois : Heures de Prescription des Transfusions des CG

o° S PSP o° S PSP

CGR ES SU & UR : Heures de Transfusion & de Prescription
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C.H. sans Soins Aigus

CGR ES SU & UR (SA seuls) : Heures de
Transfusion & de Prescription
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Résultats, présentation :

® Données du CH Léon Bourgeois : Heures de Prescription des Transfusions Noctun

= = CENTRE
= = HOSPITALIER
|8

CGR ES SU & UR TN : Heures de Transfusion & de Prescription

Léon Bourgeois
Chalons-en-Champagne

Hépitaux & EHPAD Champogne-Argonne

Prescriptions 08h00-13h00 Prescriptions 13h00-18h00

%' l-:-,;JiJjnﬁﬂhthLLL-

O O O O O O O O O O O O© 8 O© 8 © 8 O© 8 O© & O© & ©
NI RO R OO R OISO R R OIS
F TN T T T T ITN I ITSETNTFFTIFSEES

Tout C.H.

Soins Aigus seuls C.H. sans Soins Aigus

CGR ES SU & UR TN (SA seul) : Heures de CGR ES SU & UR TN (sans SA) : Heures de
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Hors SA:
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Hors SA, les CGR ES SU&UR TN sont pour la plus grade partie (88,9 %) prescrites entre
et 18h00. En 2021 et 2022, aucune TN prescrite le matin.

03.10.2023

= =CENTRE
== HOSPITALIER
= = Léon Bourgeois
= = cChalons-en-Champagne
Hépitaus & EHPAD Champogne-Argonne



Résultats, présentation :
©® Données du CH : Rang journalier de transfusion des CGR ES SU & UR TN (parmi to

Rang des CGR ES SU & UR TN
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Résultats, présentation :
@ Remontées, explications, raisons des CGR ES SU & UR TN prescrits entre 08h00 e

précisément le matin (entre 08h00 et 13h00) :

Manque de personnel
Plusieurs patients a transfuser sur la journée
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Conclusion :

Pour le CH Léon Bourgeois et tous PSL confondus, le nombre de TN (entre 20h00
23,3 %, quelques soient les heures de prescription et le degré d’urgence.

Pour les CGR stockés au dépét du CH et prescrits en SU & UR, ce sont 20,4 % qui s
0,6 % prescrits entre 08h00 et 13h00 et 13,6 % prescrits entre 13h00 et 18h00. Hors unité
ce ne sont « que » 5,3 % des CGR qui sont des TN (dont aucune avec une prescription réc
08h00 et 13h00 et 37 % avec une prescription réceptionnée entre 13h00 et 18h00 au dépot).

Les CGR ES SU & UR prescrits entre 08h00 et 18h00 et transfusés la nuit sont rarement
premiers (n =7 soit 18,4 %) ou deuxiémes (n = 31 soit 81,6 %) PSL transfusés sur la journée.

Cette étude a permis d’identifier les unités de soins ou une « éducation transfusionnelle »
menée en rappelant via les Cadres de Santé, mais aussi aux séances de formation des IDE et in
risque d’EIR (avec les procédures d’appel a un médecin en cas d’EIR) et la nécessité d’une réév
clinique du patient entre 2 transfusions.

Cette étude a aussi permis de montrer que I’heure des prescriptions n’est que partiellement
responsable des TN. D’autres raisons inhérentes aux unités (activité de soins, personnel prés
probablement a I'origine de ces TN et mériteraient d’étre prise en compte.

En conclusion, travail assez chronophage mais qui porte ses fruits avec une diminu
transfusions nocturnes des CGR de I’ES prescrits en SU et UR hors unités de Soins Ai
la sécurité du patient.
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