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I. INTRODUCTION - PRÉ-ANALYTIQUE – ERREURS ET STATISTIQUES

• ERREUR de PRELEVEMENT – ERREUR  d’ IDENTIFICATION 
cause de réactions transfusionnelles fatales !

• IDENTIFICATION POSITIVE ETIQUETTAGE

si NON CONFORME : refusé !

Concordance : étiquette et prescription 

En présence du patient 

 !!example non conforme  !! :étiquette surcollée
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AFMPS : STATISQUES INCIDENTS PRE-TRANSFUSIONNELS
Discordances ABO/D ou CcEe/K

Année Total Incidents PRELEVEMENT Incidents LABO
2023 4 CME 1 + Zeebrugge 1 + 

Offenberg 1
1

2022 2 MHKA  HC 1 1

2021 1 FLORENNES 1 0

2020 2 MHKA MC 1 1

2019 3 MHKA HC1 + LEOP. BURG 1 1

I. INTRODUCTION - PRÉ-ANALYTIQUE – ERREURS ET STATISTIQUES

Mail au médecin – Remarque protocol : demande d’un nouvel échantillon svp !
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II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS

BUT : ASSURER LA SÉCURITÉ TRANSFUSIONNELLE

1.      GROUPE SANGUIN : ABO/D + CcEe/K

2.      EPREUVE DE COMPATIBILITE

3.      RECHERCHE ANTICORPS IRREGULIERS (RAI) – COOMBS INDIRECT 

4.      TYPE & SCREEN 

5.      Cas spéciaux : TEST DIRECT à l’ANTIGLOBULINE (TDA) – COOMBS DIRECT
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1. GROUPE SANGUIN : ABO/D

          CONCORDANCE ENTRE : 

- EPREUVE GLOBULAIRE :  ANTIGENES  sur GR (A, B , D)

- EPREUVE SERIQUE : ANTICORPS dans PLASMA anti-A, anti-B

Exemple : 
A RhD pos 
 Antigène A, anticorps B 

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
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Qu’est-ce qu’un groupe sanguin « validé » ?

- ABOD Validé  => déterminé à 2 reprises 

- 2 prélèvements indépendants : 
 réalisés à des moments différents (préférence : 2 infirmiers différents)

- But repérer une erreur éventuelle – éviter accident transfusionnel

Ne jamais prélever les Tubes pour les 2 déterminations en même temps !!

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
1. GROUPE SANGUIN : ABO/D
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Groupe O : donneur universel (46 %) Rh D : 85 présent – 15 % absent

O RH D neg : donneur universel : 6,9 % population

Impossible de donner O Rh D nég à tout le monde

Hôpitaux : 12 % stock O Rh D nég 

Mission Ops : 50% O Rh D neg + 50% O Rh D pos 

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
1. GROUPE SANGUIN : ABO/D et Compatibilités
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Risque de donner RH+ ?

 Sujet RH neg : absence d’un anticorps anti-D 

 Allo-immunisation : variable 20-30 % formation anti-D uniquement après transfusion – grossesse 

 Dépistage : RAI : réduire le risque  chez l’homme – femme âgée

 Femme jeune : toujours donner du RHD neg ! Femme plus à risque d’être immunisée par la grossesse

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
1. GROUPE SANGUIN : ABO/D  et Compatibilités
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par exemple : phénotype  ccee, K neg

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
1. GROUPE SANGUIN : ABO/D – Rhésus – Kell – Autres groupes

• Système ABO : le plus important ! , 2° système Rhésus + Kell 

• Indépendamment du système ABO/D : 45 systèmes de 
groupes sanguins – 360 antigènes sanguins 
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PATIENTS HOSPITALISES 

- BESOIN DE TRANFUSION

- Pour les patients immunisés :
avec présence des allo-anticorps

- Test : 
- globules rouges du donneur 

(tubulure)

- Avec le plasma du receveur

- Délivrance des poches : 1 h 

 ne délivrer que les poches XM 
négatives

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
2. EPREUVE DE COMPATIBILITE

tubulure

plasma
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PATIENTS HOSPITALISES
• RAI : Dépistage des allo-anticorps dans le plasma du receveur

• BUT : SELECTION du SANG PHENO-COMPATIBLE (donneur) 
Exemple  : 

Receveur : présence anti-D Donneur :  RhD négatif !
présence anti-K Donneur : K négatif

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
3.  RAI : RECHERCHE des ANTICORPS IRREGULIERS



14
Délivrance de poches : 15 min 

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
4. TYPE AND SCREEN 

RAI 1 RAI 2 
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Délivrance de poches : 15 min 

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
4. TYPE AND SCREEN  : electronic X match 

computer  X match 
groupe sanguin connu 2 x
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• N’EST PAS UN TEST DE ROUTINE PRE-TRANSFUSIONNELLE

• RECHERCHE d’ANTICORPS SUR LES GLOBULES ROUGES

• SITUATION ANORMALE !!

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
5. COOMBS DIRECT : TEST DIRECT à l’ANTIGLOBULINE (TDA)
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TEST SPECIAL : UNIQUEMENT POUR DES CAS INDIQUES

• REACTION TRANSFUSIONNELLE HEMOLYTIQUE : 
Anticorps donneur contre GR receveur !

• ANEMIE AUTO-IMMUNE HEMOLYTIQUE : 
Auto-anticorps sur les GR

• MALADIE DU NOUVEAU NE :
 Anticorps maternelles sur globules rouges bébé : anti-D sur GR D+ bébé

II. TESTS PRE-TRANSFUSIONNELS
5. COOMBS DIRECT : TEST DIRECT à l’ANTIGLOBULINE (TDA)
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III. DEMANDE d’ANALYSES 
IMMUNO-HEMATOLOGIE

• GROUPE SANGUIN 
1. Effectuer   
2. Effectuer  : “dossier médical” GLIMS –TH
3. N’est plus effectué  = “résultat définitif”

• CARTE GROUPE :  2 DETERMINATIONS
Envoyées par la poste 
Adresse TH patient

1. PRESCRIPTIONS MILITAIRES
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III. DEMANDE d’ANALYSES 
IMMUNO-HEMATOLOGIE

• GROUPE SANGUIN 
1. Effectuer   
2. Effectuer  : “dossier médical” GLIMS –TH
3. N’est plus effectué  = “résultat définitif”

TOTAL HEALTH : GROUPE SANGUIN ?
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• TYPE & SCREEN Follow-up 
• (72h)
• (ABO/D confirmation & RAI) 

• si RAI + : épreuve de compatibilité

• Direct < 15 min !

III. DEMANDE d’ANALYSES IMMUNO-HEMATOLOGIE

 2.  PATIENTS HOSPITALISES
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III. DEMANDE D’ANALYSES 
IMMUNO-HEMATOLOGIE
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IV. FORMULAIRES DE TRANSFUSION

Erreurs transfusionnelles 
30 % 70 %

Prélèvement 
pré-

transfusionnel

Prélèvement 
pré-

transfusionnel

Laboratoire
Banque de sang

Laboratoire
Banque de sang

Mise en place
de la 

transfusion

Mise en place
de la 

transfusion

Solution : suivi du produit et du patient par le formulaire 
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IV. FORMULAIRES DE TRANSFUSION
BUT : PREVENTION DES ERREURS TRANSFUSIONNELLES

• SUIVI du PRODUIT – TRACABILITE 

• SUIVI de la TRANSFUSION chez le PATIENT

 A.R. 16/04/2002 DOSSIER MEDICAL
« ’10° pour chaque transfusion, le produit sanguin instable administré (avec le numéro d’unité ou le numéro de série), la date et l’heure de

l’administration, les administrateurs (médecin et infirmier), l’indication de la transfusion, les réactions éventuelles et une évaluation clinique
et/ou biologique de l’efficacité de l’intervention’;
’§ 3. Le document qui comprend les données visées au § 1er, 10°, est rédigé dans le service dans lequel le premier produit sanguin instable
est administré et il suit le patient durant toute la durée de son hospitalisation jusque dans le service d’où le patient quitte l’hôpital

 A.R. 17/02/2005. - Arrêté royal fixant les normes pour une banque de sang hospitalière agréée

 DIRECTIVES de BEQUINT (Belgian Quality in Transfusion)
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IV . FORMULAIRES DE TRANSFUSION

 - a • VERIFICATION
• du PRODUIT : PRODUIT CORRECTE ?
• du PATIENT : LE BON PATIENT ?

• Avant la transfusion – au lit du patient – par 2 personnes
• Pourquoi ? TRANSFUSER le bon produit au bon patient

- Tension – Pouls - T°
- Avant – 15’ - Fin

• Médecin présent en cas de réaction transfusionnelle
• (contacter Banque de Sang - 32101) 

2. VERIFICATION- SUIVI PARAMETRES TRANSFUSIONNELLES 

1. VERIFICATION PRE-TRANSFUSIONNELLES
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IV. FORMULAIRES DE TRANSFUSION

WORKSHOP PENDANT LA PAUSE  ORGANISE PAR LA REFERENTE de la BANQUE de SANG

• TOUTES EXPLICATIONS – FLOW 

• TOUTES QUESTIONS

• POUR QUI ?  
• SERVICES  HMRA HC – MC – LC 
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IV. FORMULAIRES de TRANSFUSION
SUIVI –STATISTIQUES 

On peut faire beaucoup mieux  : suivre WORKSHOP svp  !

December 2022 95 98 95 96 98 98 98 96 98 87
Januari 2023 97 100 100 100 97 100 94 100 97 84
Februari 94 100 100 100 100 100 100 94 100 88
Maart 95 98 98 100 100 100 100 95 98 85
April 93 93 93 93 93 93 93 93 93 93
Mei 100 100 100 100 100 100 92 100 58 50
Juni 98 98 95 90 98 98 93 98 93 83
Juli 77 89 89 96 94 94 94 96 94 68
Augustus 78 78 78 78 78 78 78 78 67 67
September 98 100 98 95 100 98 100 95 98 83
Oktober
November
December

Afdeling
parameters 

ingevuld

datum en 
uur 

transfusie

transfusie-
reactie

Plaats
Punten in 

orde
Getekend Vpk Getekend arts

Controle voor 
transfusie 
uitgevoerd

Controle voor 
transfusie 
getekend
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V. CONCLUSION : Take home messages

• Groupe sanguin : 
• Aspects pré-analytiques très importants
• 2 prélèvements indépendants  groupe sanguin validé

• RhD négatif : choix obligatoire pour femmes < 50 ans  RhD neg
• En cas de pénurie : RhD pos pour homme, femme > 50 ans – dépistage d’anti-D par RAI 

• Besoin transfusionnel :
• Test au labo : Type en Screen (RAI neg) => Livraison des poches : 15 min
• Si RAI + =>  Epreuve de compatibilité => Livraison des poches : min 60 min 
(sang nég allo-anticorps !!)

• Suivi du produit – du patient : contrôles effectués 
• cfr. FORMULAIRES DE TRANSFUSION 
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Merci de votre attention ! 
Avez vous des questions ?


