Dr José Antonio Garcia Erce

Director Banco de Sangre y Tejidos de Navarra

Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea COORDINADOR Grupo de Trabajo de la SETS
Pamp|ona (Nava rra) HEMOTERAPIA BASADA EN EL SENTIDO COMUN



Conflictos de interés

- Vifor-Uriach/Ferralinze
- Sandoz

- Zambon

- Ferrer

-  AMGEN

- Sanofi

- Terumo

Agradecimientos

Dr Manuel Quintana Diaz
Dr Miguel Montoro Huguet
Dr Carlos Jericé

Dr José Luis Bueno Cabrera
Dr Arturo Pereira

Dra Zalba Marcos

Dra Laura Rivilla Marugan
Dr Teo Lorente Aznar

Prof. Manolo Muiioz Gomez

Patient Blood Management

Agradecimientos:

- CAP Sabinanigo

- Grupo PBM Hospital Garcia
Orcoyen Estella

Agradecimiento al personal de
Sangre de Tejidos de Navarra

Al equipo del Servicio de
Hemoterapia del CHN-Ubarmin-
Estella

Al Grupo Trabajo de PBM y ERAS

GIEMSA
=T cimientos a ADONA

7/
/




Patient Blood Management

Propuesta Modelo organizativo PBM/ERAS
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TRANSFUSION EN ”LA VIDA REAL”
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INAPROPIADA TRANSFUSION Patient Blood Management
“DO NOT DO”

http://www.choosingwisely.org/doctor-patient-lists/

Listado recomendaciones DO NOT DO



http://www.choosingwisely.org/doctor-patient-lists/
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“DO NOT DO”

RECOMIENDA:

No administrar plasma o complejos protrombinicos para reversion de los
antagonistas de la vitamina K en situaciones que no sean de emergencia (es decir,
fuera del entorno de hemorragia grave, hemorragia intracraneal o cirugia de
urgencia).

No transfundir un numero mayor de concentrados de hematies que los necesarios -

para aliviar los sintomas de la anemia o para volver a un paciente a un rango seguro
de hemoglobina (7 a 8 g/dl en pacientes no cardiacos estables).

No transfundir concentrados de hematies en anemia ferropenica sin inestabilidad
hemodinamica.
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“DO NOT DO”

RECOMIENDA:

No mantener niveles profundos de sedacion en pacientes criticos sin una indicacion
especifica.

No realizar radiografia de torax en menores de 40 anos con bajo riesgo anestésico
(ASA | o lI).

No realizar, de manera sistematica, pruebas preoperatorias en cirugia de cataratas,
salvo indicacion basada en historia clinica y exploracion fisica.

No programar cirugia electiva con riesgo de sangrado en pacientes con anemia hasta
realizar estudio diagnostico y tratamiento adecuados.

No realizar pruebas de laboratorio (hemograma, bioquimica y estudio de
coagulacion) en pacientes sin enfermedad sistemica (ASA | y Il) previo a cirugias de
bajo riesgo, con perdida estimada de sangre minima.
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Modficada/Cortesia Prof Mufioz

Tolerancia
a la anemia
postoperatoria

Mejor
resultado

clinico
Minimizacion del Optimizacion
sangrado / perioperatoria
coagulopatia eritropoyesis

GIEMSA
WHA 63.12 (resolution). Availability, safety and quality of blood products, 2010. \7

Available at: http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf files/WHA63/A63_R12-en.pdf.
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@ World Health Organization

La transfusion de sangre es una parte esencial de la atencion médica moderna. Usado correctamente,
puede salvar vidas y mejorar la salud. Sin embargo, como con cualquier intervencion terapéutica, puede
dar lugar a complicaciones agudas o tardias y conlleva el riesgo de transmision de agentes infecciosos.

Es necesario reducir las transfusiones innecesarias. Esto se puede lograr mediante el uso
clinico apropiado de la sangre, evitando las necesidades de transfusion y potenciando el
uso de alternativas a la transfusion.

El compromiso de las autoridades sanitarias, los proveedores de atencion médica y los
médicos es importante en la prevencion, diagnostico y tratamiento de Ilas

enfermedades / condiciones que podrian conllevar la necesidad de una transfusion.

http././www.who.int/bloodsafety/clinical_use/en/
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Modficada/Cortesia Prof Mufioz

Programas Multidisciplinares y Multimodales

Optimizacion Minimizacion de las Optimizacion de la
de la eritropoyesis pérdidas sanguineas tolerancia a la anemia
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Available at: http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf files/WHA63/A63_R12-en.pdf.
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“PBM MUNDIAL”

aa oy 201
. PP}7 The Joint Commission

What is Patient Blood Management?

PBM is an evidence-based, multidisciplinary approach to optimizing care
of patients who might need transfusion.

It encompasses all aspects of patient evaluation and clinical management
surrounding the transfusion decision-making process, including the
application of appropriate indications, as well as minimization of blood loss
and optimization of patient red cell mass.
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Patient Blood Management
An AABB White Paper

Building a Better Patient Blood
Management Program

|dentifying Tools, Solving Problems and
Promoting Patient Safety

A successful patient blood management (PBM) program, grounded in
evidence-based medicine, optimizes patient safety and outcomes

through measurable improvements. A PBM program also can result in
hospital-wide cost savings

“The critical first step in starting a program is to enlist clinical
champions who can build a strong case for educating hospital

leadership about the patient care benefits of the program,
highlighting improved patient outcomes.”
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An AABB White Paper

Building a Better Patient Blood
Management Program

|dentifying Tools, Solving Problems and
Promoting Patient Safety

The principal goal of a PBM program is to optimize patient care by
taking steps to reduce the probability of transfusion.

A successful program involves:
* Increasing awareness of evidence-based guidelines;
* Reducing the likelihood of peri-operative transfusion;
* Minimizing blood loss;
* Improving blood utilization;
* Continuously educating clinicians; and
e Standardizing clinical PBM-related metrics.
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http://www.europe-pbm.eu/about
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http://www.europe-pbm.eu/about

PBM - Implementation Guide for Hospitals and for Health Authorities
PBM EUROPA

ABRIL 2017
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Med Clin (Barc). 2018 Apr 21 |
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Meybohm Patrick, Richards Toby, Isbister James, Hofmann Axel, Shander Aryeh, Goodnough Lawrence Tim,
Muhoz Manuel, Gombotz Hans, Weber Christian Friedrich, Choorapoikayil Suma, Spahn Donat, Zacharowski Kai.

Patient Blood Management Bundles to facilitate implementation. Transfusion Medicine Reviews (2016)
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Blood transfusion NICE N e o once NICE

Quality standard [QS138] Published date: December 2016 @
. lit

Quality statements tandary

Statement 1 People with iron-deficiency anaemia who are having surgery are
offered iron supplementation before and after surgery.

Statement 2 Adults who are having surgery and expected to have moderate blood loss
are offered tranexamic acid.

Statement 3 People are clinically reassessed and have their haemoglobin levels
checked after each unit of red blood cells they receive, unless they are bleeding or are
on a chronic transfusion programme.

Statement 4 People who may need or who have had a transfusion are given verbal
and written information about blood transfusion.
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LEGISLACION
PLAN NACIONAL (EsPANOL) HEMOTERAPIA
Real Decreto 1945/1985, de 9 de octubre 1985

1.- LA AUTOSUFICIENCIA NACIONAL EN EL CONSUMO DE SANGRE
Y DERIVADOS, EN BASE A LA DONACION ALTRUISTA.

2.- DESARROLLAR Y ASEGURAR LAS GARANTIAS PARA EL DONANTE
Y EL RECEPTOR.

3.- LA UTILIZACION OPTIMA DE LA SANGRE Y DERIVADOS.
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Piramides de la Poblacion de Navarra
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Donantes por grupo de edad y género 2018 DONACIONES POR EDAD 2018
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ANEMIA Y DEFICIT DE HIERRO “DONANTE" Patient Blood Management

“Ciertos estudios epidemioldgicos demuestran que el 11% de las mujeres sanas en edad fértil presentan
ferropenia y que este porcentaje alcanza al 25-50% si la mujer es donante. En el 6% de los varones
donantes habituales, existe igualmente una situacion de ferropenia”.

12. Debe existir un buen nivel de comunicacion entre el
centro de donacion y el meédico de familia,

)
16% RECHAZO correspondiendo siempre a este ultimo, el cuidado

36% POR ”ANEN”A”/”NO CAE LA GOTA” integral de la salud del donante.

13. Es recomendable en cualquier caso, la promocion de
campanas de informacion general dirigidas a médicos de
atencion primaria, sobre la donacion de sangre asi como
de sus consecuencias fisiologicas.








