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CONTEXTE ET OBJECTIFS
@Q
&
<
% Debut 2020 : émergence de |a@§andem|e de SARS- > Emerg Infect Dis. 2020 Jul:26(7):1631-1633. doi: 10.3201/eid2607.200839. Epub 2020 Jun 21.
Cov-2 /\Ooeb Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2

- Virus respiratoire donc a pr|o§¢®pas de risques de transmission RNA Detected in Blood Donations

par la tranSfUSIOn %{b Le Chang, Lei Zhao, Huafei Gong, Lunan Wang, Lan Wang
- Avril 2020: publlcatlor@ﬁmmse relatant la détection d’ARN de Abstract

.\@‘
SARS- tCOVZt danselgg\bllasma deddocvniu s dghsang Because of high rates of 2019 novel coronav&u‘bdmease in Wuhan, China, Wuhan Blood Center began
asymptoma Ique'% ¢ laregion.@ae uhan ( me) screening for severe acute respiratory syr@ome coronavirus 2 RNA on January 25, 2020. We screened
® 4 plasmas pqﬁtlfs / 7425 donneurs testés donations in real-time and retrospeg@\gy and found plasma samples positive for viral RNA from 4
® PCR pos@«)% mais pas de tests complémentaires asymptomatic donors. (QeQ
©° &
N N
Q \\0
» Le SARS-Cov-2 pourrait-il étre transmis par transfusion ? e S
. . y 7 ’ KQ)

W Objectifs de I'étude DGVRétroDon: &
- Rechercher la présence du génome du virus SARS-CoV-2 dans le sang"‘d un grand nombre de donneurs de sang

asymptomatiques .@

. 3°
- Déterminer si le virus détecté & un pouvoir infectant ( risque tragsfusionnel ?)
@
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METHODOLOGIE (1)
;&0&0 Total deaths“
: : & m <100
% Etude rétrospective & B 100-500
& O 500-1000
- menée en juin — juillet 2021 syf échantillons de biotheque S e
transfusionnelle QQ,’\
- En collaboration aveco§>19QF et le CNR-RIT 1

- effectif minimal ca/\lgﬁie pour obtenir au moins 1 résultat positif =
6000 echantllloge?

Carte des deccggs 1¢¢ vague

Salje H, Tral;?@ém C, Lefrancq N, et al. Estimating the burden
(calcul SPF basg: Sur rétude chinoise (incidence 0,053%) et la prévalence Of SARS (-2 In France. Science. 2020;369(6500):208-211.

(\\QJ
estimée en Fg)@“nce au pic épidemique) &

r@@

“» Clb%e sur le pic de la 1¢" vague épidémique (données SPF)0 cdons du 23 au 29 mars 2020

&
&Qf
<9

S Ciblée sur les zones géographiques de forte mmdeng@

Sélection aléatoire en biotheques NORD et EST (correspondgmt aux dons IDF , HFNO, GEST , BFC,
AURA) &
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METHODOLOGIE (2)

S Echantillons testés en pgﬁ s P4 en méthode TMA Grifols (sur Panther en QBD Nord)
- En cas de positivite: dga?nontage a l'unitaire en methode PCR au CNR-RIT
- Si identification d'yfi" don positif :

<
®Récupération p{@i‘dwts encore en stock + plasma LFB 3
6® &
D
®mise en cy;ﬁ’ure pour évaluer le caractere infectieux Qe?"
<& 2
'
&
QEnqugfe d’hémovigilance receveur (si produits délivrés ) + donneur (Q@Q
@ N
(LQQ/ é\'o(\
6\)
Q&O
K@
@
<9
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. ee’é
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RESULTATS (1)
«@
\\)\'0
&O
% 9672 dons inclus, soit 2418 pools Pé{@éstes
%
KQ)
% 5 pools P4 positifs initiaux &g@
% 1 seul don unitaire confirmé gfesmf en RT-PCR unitaire (charge virale a priori faible )
q“’\(\
r’bo
Pool Procleix SARS- R-GEgE’ Plin-house individual R-GENE PCR1 Plin-house PCR Procleix SARS-CoV-2 NAT 2
CoV-2 NAT 2 PCRR PCR donation (n replicates) (ratio)
(ratio) (m&eplicates) (n replicates)
1 1.85 ANR (x3) NR (x3) 1A NR (x3) NR (x3) NR (x3) 6{&
& 1B NR (x3) NR (x3) NR (x3) &
c?\% 1C NR (x3) NR (x3) NR (x3) 0%\

NR (x3) NR (x3) NR (x3)

C;é;@ 28 NR (x3) NR (x3) NR (xsp
P 2C R(Ct=39)/NR/NR R (Ct=42)/NR/NR R (x®°(3.88 — 4.07 — 4.09)

,\© _ _ 2D NR (x3) NR (x3) R(x3)

3 B79 NR (x3) NR (x3) 3A NR (x3) NR (x3) AR (x3)
3B NR (x3) NR (x3) 60 NR (x3)

3C NR (x3) NR (x3) @Q NR (x3)

3D NR (x3) NR (x3) o NR (x3)

4 3.64 NR (x3) NR (x3) 4A NR (x3) NR (x3) ,\00‘ NR (x3)
4B NR (x3) NR (x3) | NR (x3)

4C NR (x3) NR (X3)é NR (x3)

4D NR (x3) NR (x3° NR (x3)

5 2.24 NR (x3) NR (x3) 5A NR (x3) NR#X3) NR (x3)
5B NR (x3) MR (x3) NR (x3)

5C NR (x3) SNR (x3) NR (x3)

5D NR (x3) O \R (x3) NR (x3)
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RESULTATS (2)

Mise en culture et génotypage <9

% Plasma positif en ARN SA‘F?SCOVZ mis en culture cellulaire :
- Pas d’effet cyto- pathologﬁﬂe
- Surnageants de cultyf% testés négatifs par RT-PCR SARS-CoV-2

<&
66
\"—’e \\

NB : les 19 au(x@s plasmas correspondant au 5 pools initialemement réactifs ont été @‘73 en culture et étaient

&
)

negatifs en (ga%/lture cellulaire) @@Q
@ N
Qo RS
P &
S

, . . . . O

W Génotypage : B.1.128 lineage sans mutations particuliéres &
&O\s@
&
b?@é
.s\@;\
&O
<«
&
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RESULTATS (3)

Enquéte d’hémovigilance <9

2
QQ)

W Plasma positif issus d’ un@donneuse d'IDF asymptomatique au moment du don

\)
- Mais rapportant retrospectwement des symptdémes évocateurs du COVID : fatigue , fievre et maux de

téte dans les 2-3 j Jours gaﬁﬁvant le don ( IPD non faite)

- Pas de prelevemer\bhasopharynge a 'éepogue — donneuse non revenue : pas de serologie disponible

6® &

{b\%

™ Produits J«‘ansfuses &
- CGR d@ﬁ’vre a une patiente immunodéprimée atteinte de LAM f’@@

o Paﬂ'ente négative en RT-PCR nasopharyngée 20 jours avant et 2 et 22 jours aprés tran§m\§|on

® Aucun effet indésirable de la transfusion — sérologie a distance non disponible /\O&Q’@Q

- Don entré dans la fabrication d’'1 MCP délivré a une patiente uﬁmunodeprlmee traitée pour un cancer

°.>
pancreatique &
: : . } . . A > . :
® Patiente n'ayant développé aucun symptdme — sérologie négative 5®rj<?o|s apres la transfusion
efs.sante.fr %,b(\q ETABLISSEMENT FRANCAIS DU SANG — DGV RETRODON- 11/2021 8
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S .
& 9672 donations
o‘j\\oo
BILAN & v
@
\S\'@
<9 2418 pool P4
& |
@90
1 don positif / 9672 soit 1,03 dQﬂ posmf pour 10 000 dons i i
«O
N o poolsP4 2413 pool P4
\) = - .
reactive non reactive
Pas de caractere mfectl\e‘Ux mis en évidence |
Absence de transmlbsklon par transfusion ¢ 4
NN\
6‘2’ & X
& 1 individual L ndadual
donation @
Mise en ewqe'hce d’ARN circulant a une trés faible charge @nfimed postive | < e
virale, chgﬁ une donneuse ayant fait un COVID « léger » = R
&
‘1/ \o°
> S
&
O&Q}
A,
‘iﬁ';ul culture negative
N
ﬁuencing =EB.1.128 ineage
5@m transmiesion by transfusion
&
<«
@
> ;
efs.sante.fr %,b(\ ETABLISSEMENT FRANCAIS DU SANG — DGV RETRODON- 11/2021 9




CONCLUSION

W e SARS CoV-2 présente 2 des 5 g@teres d’'un agent émergent pouvant impacter I'activité transfusionnelle:
- |l se répand rapidement et Iarger@ent dans les populations

- Il y a dans de rares cas, une ia’lble quantité d’acide nucléique détectable dans le sang chez des sujets
asymptomatiques Qqs\“

W ['étude DGVRetg@ﬁon confirme les données bibliographiques disponibles a ce Jour &

- Prévalence vag@%le mais toujours tres faible de TARNémie chez les donneurs de g;%ng
<\\'

@Q

- Pas d’ mfeq,b?osne in vitro - Pas de transmission par transfusion démontrée r
@ 6@
\
(LQQ/ 6\),\\'0
% Pas de mise en ceuvre d'un screening des dons par DGV a 'EFS @@Q*
- Néanmoins des mesures de précautions sont prises depuis le dety,ff de pandémie avec

® un ajournement des donneurs 14 jours aprés un COVID-19 clinique ou un tegt‘zposmf
&O

® |la mise en quarantaine des produits en cas d'IPD donneurs rapportantwtest COVID positif ou des symptdmes évocateurs
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