Evaluation du tamx de transfusion pour les pontages
coronaires (CP?XC) et les remplacements valvulaires
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Patients
Etude rétrospective | \\°°®
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registres d’ act|V|1‘8 de bloc opératoire
base de dong;@es d’hémovigilance

Période @a "01/07/2017 2 01/11/2017 pour groupe Aet B

Groupés de références
\,fvmterventlons PAC réalisées en 2008 et 2012 (A’)
Q@ﬁ interventions RVA de 2009 3 2013 (B’)

Y , er1e
* Données recueillies;

03@
\q,©\ Type de chirurgie, age, sexe, transfusion pendant le séjour
P hospitalier, type et nombre de PSL . p\’@
* Calcul; Taux de transfusion, nombre de PSL par paj;aént
pris en charge %@&
* Statistique o
Comparaison des fréquences entre les groupescp%r test de X2
seuil significatif < 5%. 3
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& Méthodes

Groupe A Groupe B
150PAC zz 108 RVA

<0 Comparaison
Tayt&ransfusion- PSL/patient PEC

¥ Groupes A’ Groupes B’
2009
2012 2010

55 PAC 2011

2008 2012
2013
89 PAC 785 RVA




Résultats; Pqﬁtages coronaires
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484 interventions réalisées(gﬁ‘ec CEC du 01/07/2017 a 01/11/2017

Groupe A ; 150 PAC |soI%§> représentant 31% des interventions réalisées
Groupe A’ ; 144 PAC rng?artls en 2 cohortes réalisés en 2008 et 2012

\Q)

Groupe N

£NNé
Linnée &

Nb patients 89 55 QQ,&
(Femmes %) (21%) (24%) (12%) &@0
67,5+10,6 66,819,8 66,6%\@»)@
O
Nb Patients Transfusé 53 30 0@%*

(59,6%) (54,5%) «25,3%)

(%)
&
e tLa;‘SFfUS'O“ 50% / 95% 50% / 69% & 22% / 50%
&o\
Nb total CGR 194 97> 98
(%patients) (57,3%) (ig\i%) (22,0%)

Nb total PFC 21 <® 40 43
(%patients) (10,1%) & (16,3%) (6,0%)
(o)
Nb total CP 10 ° 14 18
N
(%patients) (10,1%g© (20,0%) (9,3%)

(1/
* Différence significative partest X2 (p<0,05)
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% ptients transfusés

Pontage’s coronaires

TAUX DE TRANSF%P?ON PSL par patient pris en charge, PAC

PONTAGES CORONSRES (CEC)
100% &0\3 2,25
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1,00

Nombre PSL / patient

0,75
0,50
0,25
0,00

B CGR/patient PEC
O PFC/Patient PEC ((A 0,24 0,73 0,29

@ CP/Patient PEC@\’b 0,11 0,25 0,12
&
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Résultats Remplacgment Valvulaires Aortiques

484 interventions réalisées a\ge% CECdu 01/07/2017 a 01/11/2017
Groupe B 108 RVA |soIes\(fz 3% de l'activité de CEC)
Groupe B’ cohorte de 82597 RVA réalisés de 2009 a 2013

Groupe B’
Année 2009 2010 2011 2012 2013

Nb patients 247 226 152 92 140 @oa
(Femmes %) (34.4%)  (412%)  (32.2%) (45.7%)  (35.0%) &37 0%)

Age moy £ SD (ans) 720109 720+x114 714+11,7 71.9+x11,6 725+10\\\4‘ 70.7 10,0
: s>
Nb Patients Transfusé 150 142 78 56 ,\Z,eo 37
VA) (57%) (58%) (51%) (61%) \{%2% (34%) *
ISRtz VAZ 1 51.5% / 68,9% 52.7% / 65,7% 43.3% / 67,3% 54.0% / 69 0%&&8 4% / 59,2% 36.8% / 30,0%
Nb total CGR 501 468 231 1950'@ 233 89
(%patients) (51,3%) (55,7%) (45,7%) (5\3)91% (47,1%) (26,8%) *
Nb total PFC 281 212 113 (g‘ 75 105 57
(%patients) (23,4%) (27,0%) (17,8%) \roo’ (17,4%) (17,1%) (18,1%)
Nb total CP 97 78 36 &9 31 37 19
(%patients) (23,1%) (23,4%) (1298%; (22,8%) (19,2%) (17,6%)
\fb
'3’©

y - * Différence S|gn|f|c§‘t|ve par test X2 (p<0,05)
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RemplacementValvulaires Aortiques
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TAUX DE TRANSFUSI REMPLACEMENT . .
VALVE AOR;\?:UE (CEC) Nombre PSL/patient pris en charge, RVA &
\ N\
100% & \Z 2,25 o
&
" @ 2,00
‘U . <&
AV 066 1,75
‘G <0
('CU &&‘ 1,50
= o 57 5-34 @ 60,9%
B 60% O 2'=2e 33,0% WSS 1,25
E \(b - e I’ = b 0 !
o = €751,0% = *52\,16
'g_ = 1 = = ~ - 1,00
e 0% = = ~ 34,3%
° o = = 0,75
= = = =
@;\ : = = = 0,50
& 2% = = =
DY — = = 0,25
= = = <
0% = = = | . = 0,00 ?6
2009 2010 2011 2012 2013 2017 2009 P10 2011 2012 2013 2017
= 68’9% 65,7% 67,3% 69,0% 59’2% 3010% | ] CGR/Patient PEC 1,924&&“ 1,91 1,51 2,12 1,66 0,82
=—H  515% 52,7% 43,3% 540% 484% 36,8% C1PFC/Patient PEC L 0,9 0,7 0,8 0,8 0,5
—@= H+F 575%  580%  510%  609%  521% 32.3% B CP/patient PEC beb,37 032 024 034 0,26 0,18
’ ’ ’ ’ ’ ’ 5
Q\QJ
&
&“O
)
oF
® &

' >

CENTRE HOSPITALIER
UNIVERSITAIRE DE NANTES



2

ie
e

N7,

Nb pat

O

{9

(6]

o

]

N2
N\
\b

Transfusion par op@rateur
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 Diminution dgo°°°taux de transfusions pour les 2 types
d’ mtervermons étudiees &
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. Prmcy%lement pour les CGR &8
. Dﬁnlnutlon du nombre de PSL par patient pris en chaepge

<9° SUIVI de I'évolution d’'un programme d’épargne &aﬁgume

e Utilisation comme indicateurs qualités ? @f?’

. 7 7 . %
— Croisement de bases de données « operatlonn%eﬁes »

. ’ . N\
— Possible dans un établissement &
* quid entre établissement? \Qf
* Entre opérateurs? Entre anesthésiste? &
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