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Aphéreses et transplantation d’organe

Disease name TA Modality Indication Category Grade
Renal transplantation, ABO compatible TPE/IA Antibody mediated rejection | IB
TPE/IA Desensitization, LD I 1B
TPE/IA Desensitization, DD I 2C
Renal transplantation, ABO incompatible TPE/IA Desensitization, LD I 1B
TPE/IA Antibody medicated rejection Il 1B
TPE/IA A,/A;B into B, DD v 1B
Lung transplantation ECP Bronchiolitis obliterans syndrome Il 1C
TPE Antibody mediated rejection 11 2C
TPE Desensitization 11 2C
Cardiac transplantation ECP Cellular/recurrent rejection Il 1B
ECP Rejection prophylaxis [l 2A
TPE Desensitization 11 1C
TPE Antibody mediated rejection I11 2C
Liver transplantation TPE Desensitization, ABO1 LD I IC
TPE Desensitization, ABO1 DD 111 2C
TPE Antibody mediated rejection 111 2

(ABOi & HLA)

Schwartz et al. Journal of Clinical Apheresis 2016
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Rationnel d’utilisation
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amélioration du pronostic
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Les aphéreses :
principes techniques

Replacement fluid
(albumin, plasma)
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Tyden et al. Transplantation 2007
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VS Adsorption semi-
spécifique du plasma sélective des IgG
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Choix du protocole d’aphérese
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Patients et Méthodes >

Résultats

2 )

Discussion
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Choix du protocole d’aphérese
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Pinelli et al. AJT 2018
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88"

Yamada et al. Transfusion 2015

Nombre de séances ?
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IAvs EP?

Efficacité du protocole
d’aphérese

Tolérance du protocole
d’aphérese

Colt du protocole
d’aphérese

Taux des anticorps
anti-HLA

Spécificité des
anticorps anti-HLA

Nombre de séance
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Schéma de I'étude

Traitement par Patients greffés d’organe Rejet humoral /
aphérese : 2010-2018 ou inscrit sur liste Désimmunisation

Séances d’aphéréses (IA ou EP)
Intervalle de 24h a 72h entre les séances

S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8
I N N | | | |
- —>

JO J8
Dans les 40 jours . ) . . . 24-72h aprés
orécédant S1 Sérums testés en Single Antigen Luminex S8 (+/-1)
1A EP
100ml/Kg/séance 60ml/Kg/séance

Colonnes semi-sélectives Séparation par filtration
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Criteres de jugement

Mesure de la MFI par Single Antigen Luminex®

Avant traitement Apres 8 +/-1 séances

Aprées 4 +/-1 séances
(si disponible)

Pourcentage de réduction Pourcentage de billes avec
de la MFI une MFI < 2000
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Caractéristiques cliniques

43 patients

EP

29 patients

Rejet humoral Désimmunisation
97% 3%

Transplantation rénale : 86%

1A

14 patients

Rejet humoral Désimmunisation
79% 21%

Transplantation rénale : 86%
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Caractéristiques immunologiques

1416 billes

/ (MEI > 1000) \

EP IA

804 billes 612 billes
MFI médiane : 5059 (1925-11659) MFI médiane : 5421 (2452-10683)
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Impact de la spécificité

Pourcentage de réduction de la MFI

Classe | Classe Il
79% 77%
(47%-100%) (35%-100%)

p =0,43



2 2 2

> Résultats > >

Impact de la spécificité
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Impact de la spécificité
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% de réduction de la
MFI apres 8 séances

IA versus EP
Pourcentage de réduction de la MFI Pourcentage de billes avec une MFI < 2000
100% F Apres 8 séances d’aphéreses
86,7%
80% I 72,8%
” EP 1A

60% |

40% - 38% 59%

20% ! p < 0,001

0% |- —_— PO T—
EP A p<o001

IA > EP en terme
d’efficacité de I'épuration
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Quelle place pour les EP ?
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Quelle place pour les EP ?
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Sensibilité

2 2 2

2

Résultats

2

Intérét de la MFI apres 4 séances ?

Prédiction d’'une

MPFI < 2000 apres 8 séances

IA EP
: AUC=0.92 AUC =0.95
) o S T P T B of P B B B
100 - Spécificité 100 - Spécificité
VPN =97% VPN =99%
Seuil a 4835 Seuil a 3654
VPP =67% VPP = 45%

VPP : valeur prédictive positive
VPN : valeur prédictive négative
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Evaluation de la tolérance
1A EP
n=161 n=286 P
Durée d’une séance en minutes* 210 (175 ; 240) 160 (130 ; 190) <0,001
Arrét prématuré de séance [n(%)] 10 (6) 20(7) ns
Mauvaise tolérance clinique (n) 0 3
Hypotension (n) 0 1
Douleurs lombaires (n) 0 2
Dysfonctionnement technique (n) 10 17
Interruption temporaire de séance [n(%)] 9(6) 33 (12) 0,06
Mauvaise tolérance clinique (n) 0 15
Hypotension (n) 0 11
Douleurs lombaires (n) 0 4
Dysfonctionnement technique (n) 9 18
Tolérance hémodynamique
Variation PAM en mmHg* 0,5(-4;5) -4 (-10; 1) <0,001
Variation PAS en mmHg* -2(-8;5) -7 (-16;0) <0,001
Survenue d’un épisode d’hypotension
10 (6 29 (10
(PAM < 65mmHg) [n(%)] (6) (10) ns
Prise de poids en Kg 0,8(0,3;1,3) 0,3(0:0,6) <0,001
Tolérance hématologique
Variation fibrinogéne (%)* -21(-29; -15) -76 (-79 ; -74) <0,001
Nombre de patients ayant présenté une
. P , y. P 0(0) 3(8) ns
complication hémorragique [n(%)]
Réactions d’hypersensibilité [n(%)] 0 (0) 5(2) ns

PAM = pression artérielle moyenne ; PAS : pression artérielle systolique ; PFC : plasma frais congelé

* . médiane (quartiles)
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Comparaison des colits matériels

Kit d’aphérese : 198€ Kit Art-Universal : 210€

PFC (200ml) : 85€

EP 1A
Kit Adasorb : 414€

Albumine 4% (500ml) : 45€ Colonnes Globaffin (x2) : 3240€

1 séance : 634€ 1 séance : 3864€

4 séances : 2537€ VS 4 séances : 5736€

8 séances : 5074€ 8 séances : 8232€
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Efficacité de I’épuration des anticorps anti-HLA par les aphéreses

MFI initiale

MFI obtenue apres 4 séances
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Efficacité de I’épuration des anticorps anti-HLA par les aphéreses

MFI initiale MFI JO faible MFI JO forte
IA = EP 1A
Sp té
4 séances = 8 séances 8 séances

MFI obtenue apres 4 séances

Tolérance des aphéreses

Excellente

Tolérance
A hémodynamique des EP
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Efficacité de I’épuration des anticorps anti-HLA par les aphéreses

MFI initiale MFI JO faible MFI JO forte
|A=EP A
Sp té
4 séances = 8 séances 8 séances
MFI obtenue apres 4 séances
Tolérance des aphéreses Colit des aphéreses
Excellente Elevé

e Tolérance A Surcoiit des IA
hémodynamique des EP Hrees
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Anticorps anti-HLA cible

Mesure de la MFI par

/Single Antigen Luminex® \

Controle de la MFI

/\

i i

Switch TA 4 EP
ou supplémentaires
Autre traitement ou arrét si MFI cible
atteinte

)

41A

l

Controle de 1a MFI

/\

I

1A 4 1A
supplémentaires supplémentaires
(nombre ?) ou ou arrét si MFI
Autre traitement cible atteinte
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