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Nous avons le plaisir de vous adresser ce rapport du service de régulation et d’appui de 'Agence de
la biomédecine pour I'année 2006. C’est le 13°™ depuis la création de I'Etablissement francais des
Greffes et le 1*" qui correspond a une année pleine d’activité de I'Agence de la biomédecine qui,
depuis sa création en mai 2005, a investi I'ensemble de ses nouveaux champs de compétence
(assistance médicale a la procréation, diagnostic prénatal et génétique, recherche sur I'embryon).

Les résultats de I'année 2006, pour les activités de prélevement et de greffe s'inscrivent dans le
prolongement des années précédentes, avec une augmentation continue depuis 2003. 1 441
donneurs ont été prélevés en 2006 contre 1 371 en 2005, soit une augmentation de 5,1 % qui permet
de dépasser le taux de 23 prélevements par million d’habitants.

4 426 greffes ont été réalisées en 2006 et 'activité de greffe a augmenté de 38 % depuis I'année
2000.

Cette remarquable progression est le résultat des efforts conjugués des équipes de prélevement et
de greffe et des personnels de I'’Agence. Il convient que chacun d’entre nous reste trés vigilant a
maintenir cet effort et a garder cette attention permanente aupres des familles de donneurs a qui
nous adressons ici a nouveau toute notre reconnaissance. N'oublions pas que plus de 12 000
personnes ont eu besoin d’'une greffe d'organe en 2006 et que plus de 7 000 personnes restaient en
attente au 31 décembre.

2006 a vu naitre des chantiers importants, parmi lesquels il faut souligner la montée en charge de la
greffe a partir de donneurs vivants (246 reins, soit 9 % des greffes de rein, et 36 lobes de foie). Le
réle des comités donneurs vivants mis en place en 2005 et dont ’Agence assure I'organisation est de
s’assurer aupres des donneurs potentiels de leur réelle compréhension des enjeux du don qu'ils
envisagent ; ils délivrent ou non l'autorisation de prélévement. Cette procédure est lourde mais son
organisation s’est trés sensiblement améliorée cette année.

Le nouveau dispositif ouvert par le décret du 6 ao(t 2005 et qui permet le prélevement a coeur arrété
commence a se mettre en place, 4 conventions sont signées a titre expérimental entre une équipe et
'Agence de la biomédecine 2 prélévements ont été effectués en 2006 et 3 reins greffés. La
dynamique est donc enclenchée.

La formation « TPM » (transplant procurement management), inspirée des formations espagnoles, a
été mise en place pour la premiére fois en France et va contribuer a renforcer la compétence et le
professionnalisme des équipes hospitalieres.

Pour ce qui concerne l'information des jeunes de 16 a 25 ans, population sensible a la problématique
du don dorganes, la loi de bioéthique a permis a I'Agence de mener une campagne de
communication spécifique et d’impliquer les médecins généralistes.

Enfin, 2006 est une année de réflexion collective importante, dans chaque région administrative et
dans chaque interrégion, pour élaborer les schémas interrégionaux d’organisation sanitaire (les
SIOS) de I'activité de greffe.

La direction de I'hospitalisation et de I'organisation des soins (DHOS) a initié cette démarche prévue
par I'ordonnance du 4 septembre 2003 ; la circulaire du 14 février 2006 précise a présent le champ et
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la méthodologie des SIOS greffe, en y incluant le prélevement. Deux décrets sont en préparation, ils
sont le fruit d’'une étroite collaboration entre la DHOS, I'Agence de la biomédecine et les
professionnels. Leur mise en ceuvre et les enjeux régionaux font I'objet de travaux concrets dans
chaque interrégion.

Ceci a logiguement conduit I'Agence a réfléchir a son organisation territoriale et c’est I'un de nos
importants chantiers 2007.

Que chacun d’entre vous soit remercié pour sa collaboration active a I'ensemble de ces actions au
bénéfice des malades.

Carine CAMBY Docteur Didier NOURY
Directrice générale Chef du service de régulation et d’appui
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Ce rapport d’activité présente en avant premiere les chiffres de I'année 2006.
C’est donc celui du service de régulation et d’appui de I'interrégion OUEST
de Agence de la biomédecine.

Il est principalement destiné aux équipes hospitaliéres.

Ces chiffres sont actuellement en cours de validation au plan national et sont donc susceptibles

de petites modifications ultérieures.

Tous les personnels du service de régulation et d’appui de l'interrégion OUEST tiennent a

exprimer leurs plus sincéres remerciements a tous ceux qui ont participé a cette activite.

Extraction des données le 10 février 2006
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I-1 - Organisation de I’Agence de la biomédecine dans le cadre du
prélevement et de la greffe d’organes et de tissus

L'Agence de la biomédecine fonctionne 24 heures sur 24 en liaison étroite avec les établissements de

santé, au niveau régional et national.

Pour assurer un lien de proximité adapté
et efficace, I'Agence de la biomédecine
s'appuie sur un découpage territorial en
six interrégions.

Cette structure permet d'établir une
relation étroite avec les équipes médico-
chirurgicales, d'assurer la répartition et
l'attribution des greffons au niveau de
l'interrégion, de favoriser la mise en
place de réseaux solides pour associer
tous les établissements de santé
impligués dans le prélevement et la
greffe et de développer linformation
auprés des personnels de santé et du

public.
Par des contacts permanents et
personnalisés, I’Agence de la

biomédecine, organisme  fortement
déconcentré, tisse un véritable maillage
entre les différents acteurs de la greffe
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Pour assurer l'attribution et la répartition des greffons a I'échelle nationale et internationale, I'Agence
de la biomédecine s'appuie sur un service de régulation et d'appui national, qui est également
responsable de la gestion de la liste nationale des patients en attente de greffe et du fonctionnement
du registre national des refus aux prélévements d'organes et de tissus.

pour soutenir leur action sur le terrain le
plus efficacement possible.

Les SRA sont localisés dans 6 sites en interrégion et le SRAN au sein du siege national de I'’Agence
de la biomédecine a Saint-Denis.

Placé sous la responsabilité d’'un médecin chef de service, I'équipe du SRA comprend trois
catégories de professionnels : des médecins adjoints, des cadres infirmiers — animateurs de réseau,
des secrétaires assistantes. Les personnes assurant la régulation H24 sont des médecins et des
infirmiers qui, soit font partie du personnel de I'’Agence, a temps plein ou a temps partiel, soit
apportent leur concours uniquement pour assurer les gardes de régulation.

I-2 - Missions des services de régulation et d’appui (SRA)

Les SRA représentent I'’Agence pour toutes les missions concernant le prélévement et la greffe sur
une zone géographique couvrant plusieurs régions administratives ou parties de région.
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Le SRA est une véritable courroie de transmission entre le siége national et les acteurs de terrain
(équipes médico-chirurgicales de greffe et de prélévement, services de réanimation, d’'urgence et de
soins intensifs, SAMU-SMUR, coordinations hospitalieres de préléevement, administrations
hospitaliéres, établissements de transfusion sanguine, banques de tissus, équipes médico-techniques
de laboratoire, caisses d’'assurance maladie, associations) et est en relation étroite avec les services
déconcentrés de I'Etat (DRASS, DDASS) et les ARH.

Les missions des SRA, dans l'interrégion dont ils ont la responsabilité, s’organisent autour de deux
grands axes, I'appui aux acteurs de santé, la régulation et la répartition des greffons.

o Animation et I'appui des acteurs de santé

Dans ce cadre, le SRA met en place et anime le maillage territorial devant permettre l'identification, le
recensement des donneurs potentiels et le prélevement d’organes et de tissus. Il apporte son aide a
la mise en place de réseaux hospitaliers regroupant tous les établissements de santé publics ou
privés participant au recensement et au prélevement (article L 1233-1 du CSP). Il anime la vie
régionale et organise les réunions pluriannuelles avec les acteurs du prélevement et de la greffe.

Il contribue a I'élaboration des schémas régionaux ou interrégionaux d'organisation sanitaire,
notamment le SIOS greffe, il émet un avis sur les demandes d’autorisation d’établissements de santé
et participe a différentes études.

Il assure l'organisation des comités chargés d'autoriser les préléevements d’'organes ou de moelle
osseuse sur donneurs vivants, dont il assure le secrétariat, les médecins du SRA étant par ailleurs
membres de ces comités.

Il coordonne I'organisation des formations des personnels de santé, des coordinations hospitalieres et
des formateurs en région, dans le cadre de la politique définie par I’Agence.

Il est le relais de I’Agence pour les campagnes de communication
e Régulation et répartition des greffons

Le SRA organise la régulation des prélevements d’organes et de tissus ainsi que la répartition et
I'attribution des greffons. Chaque service de régulation et d’appui s’est doté d’'une cellule de
régulation de Il'activité de prélévement 24H/24, 365 jours par an, en relation constante avec les
coordinations hospitalieres de préléevement et le service de régulation national, en charge des
échanges entre les interrégions et I'étranger.

Tout sujet en état de mort encéphalique (SME) est signalé au régulateur régional. Dés ce
contact pris, celui-ci remplit le dossier donneur de I’Agence, rassemblant les différents
éléments cliniques, biologiques et paracliniques et les contre-indications ou non au
prélevement. Le recueil de ces données permet d’évaluer les différents organes aptes a étre
prélevés.

Aprés consultation de la liste nationale d’attente, le régulateur contacte les différentes
équipes médico-chirurgicales de greffe dans le respect des régles de répartition et
d’attribution des différents greffons en vue de I'organisation du prélévement chirurgical. Ceci
n'est possible qu’aprés I'’enregistrement du SME dans le systéme informatique Cristal qui
géneére automatiguement un numéro donneur. Ce numéro suivra les greffons tout au long de
la procédure du prélévement d’organes. Ce systéme permet de respecter a la fois les régles
d’anonymat et de tracabilité.

Le SRA compleéte et valide dans Cristal les informations concernant les donneurs, fournies
par les coordinations hospitaliéres, les propositions des greffons aux équipes de greffe et
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utilise les informations pour les rapports périodiques a diffuser aux acteurs régionaux du
prélévement et de la greffe, ainsi qu’aux instances régionales.

La régulation d’un prélévement multiple d’organes et de tissus dure en moyenne 24 heures,
de I'appel par la coordination hospitaliéere de I'établissement de santé préleveur a
I'implantation des greffons chez les différents receveurs.

e Missions institutionnelles

Dans le cadre de la définition de la stratégie et des orientations de I’Agence, les SRA participent aux

groupes de travail qu’elle organise et contribuent a son expertise dans le domaine du prélevement et
de la greffe.
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lI-1 — Présentation de I'interrégion

Régions administratives

|:| Basse-Normandie
I:l Bretagne
|:| Pays de Loire
I:l Centre

|:| Poitou Charente

Limousin

Chef de Service

Didier NOURY
Médecins adjoints Cadres Infirmiers Secrétaires
Armelle BOULVARD 1 ETP Eric AUGER 1 ETP Marie-Hélene LE COZ
Jean-Paul JACOB 0,5 ETP Elisabeth FAVIERE 0,5 ETP Katell BLAIN
Christian LAMOTTE 0,5 ETP Jean-Noél LE SANT 1 ETP Christine DIANE
Martine THIERRY-FORESTIER 0.2 ETP Corinne GALLET
Andrée CITAREL
Personnels de Régulation :
Eric AUGER Armelle BOULVARD
Elisabeth FAVIERE Jean-Paul JACOB
Sylvie JOURDAIN Christian LAMOTTE
Catherine LENORMAND Didier NOURY
Jean-Noél LE SANT
Martine THIERRY-FORESTIER
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[1-2 — Année

2006 en un mot

e Population : 11 550 000

e Nombre de régions administratives : 6
e Nombre de départements : 23

Q

e Nombre de personnes recensées en état de
mort encéphalique: 631
e Nombre de donneurs préleves : 306
e Nombre de sites autorisés a prélever :
= en prélevement d’'organes et de tissus : 32
= en prélevement de tissus seuls : 7

e Nombre d’équipes de greffes : 18

e Nombre de malades en attente au 01-01-2006 :

e Nombre de greffes d’'organes : 804

1055

e Nombre de cornées prélevées :
= au cours de PMO : 230
= entissus seuls: 844

e Nombre de Banques de tissus : 7
e Nombre d’équipes de greffes CSH : 8
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lI-3 Ressources humaines dédiées au prélevement et au suivi des patients
greffés au 31 décembre 2006

Régions Départements Etablissement Médecin Infirmier TEC TAA
administratives (ETPY (ETP%) (ETPY)
Caen 0,5 1,5 0,5 A’
Dépt 14 CH Vire 0 0,5 / D
Clin. Notre Dame Vire 0 0 / D
Clin. de la Baie 0 0 / D
Avranches
CH 0,10 0,15 0 C
Région Basse d’Avranches/Granville
Normandie Dépt 50 Cherbourg 0,5 0,5 / C
St Lo 0,5 0,5 / C
CH Villedieu 0 0 / D
Clin Providence 0 0 / D
Villedieu
Alencon 0 0,5 / C
Dépt 61 Argentan 0 0 / C
Flers 0,5 0,5 / C
Dépt 22 St-Brieuc 0,5 0,5 / B
Brest 1 1,6 0,5 A’
Dépt 29 Morlaix 0 0 / C
Quimper 0 0,5 / C
- Lorient 0 0,5 / C
Région Bretagne Pontivy ) ) ] C
Dépt 56 Ploermel 0 0 / C
Vannes 1 0,5 / B
Astreinte
. Rennes 1 1,5 1 A’
Dept 35 St Malo 0 05 / C
Dépt 18 Bourges 0,5 0,5 / C
Région Centre Dépt 36 Chateauroux 0,10 0,5 / C
Dépt 37 _ Tou_rs 0,5 2 1 A’
Clin St Gatien Tours / / / D
Région Limousin Dép 87 Limoges / 3 0,5 A
Région Pays de Loire . Nantes 1 1,75 2 A’
Dépt 44 St-Nazaire 05 0,8 / B
Cholet 0 0,5 / C
Dépt 49 Astreinte
Angers 0,5 1,8 0,5 A
Dépt 53 Laval 0 0,5 / C
Dépt 72 Le Mans 0,5 1,3 / B
Dépt 85 La Roche/Yon 1 1 / B
Région Poitou Dépt 16 Angouléme 0 1 / C
Charentes Dépt 17 La Rochelle 0,5 0,5 / C
Saintes 0 0 / C
Dépt 79 Niort 0 0,8 / C
Dépt 86 Poitiers 0,5 2 0,5 A’
Légende TAA: A’ :443 731 €
A: 316 754 €
B: 212698 €
C: 128352 €
D: 28421€
*ETP : Equivalent Temps Plein
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-4 —

rands axes de lI'interrégion pour 'année 2006

Ce chapitre traite des points forts en terme d’actions menées pour pérenniser I'activité de prélevement

d’organes et de tissus dans l'interrégion Ouest et des principaux résultats de I'année 2006.

| — Bilan d’activité

A —

1.

2.

Prélévements d’organes et de tissus

Augmentation de l'activité de recensement (624 versus 576 en 2005) mais diminution de l'activité de
prélevement (306 versus 315 en 2005). Le taux de donneurs prélevés (26,4 versus 27,3 en 2005) reste
supérieur a I'objectif initialement prévu des 25 donneurs prélevés par million d’habitants.

Augmentation du taux des refus de PMO (31 % versus 25.5 % en 2005).

3. Légere diminution du nombre de donneurs prélevés d'age supérieur a 60 ans (87 versus 102 en 2005). La

4.

moyenne d'age des donneurs prélevés en interrégion Ouest est de 49.2 en 2006 versus 52.8 en 2005.

Basse Normandie : augmentation du recensement et du prélévement et ce malgré une forte augmentation
du pourcentage de refus. Activité stable au CHU de Caen, augmentation aux CH de St L6, Avranches
Granville et Flers. Absence d’activité de prélevement au CH de Cherbourg malgré une activité de
recensement satisfaisante.

Bretagne : légeére augmentation du recensement mais stagnation de l'activité de préléevement. Activité
stable pour 'ensemble des centres préleveurs. A noter le redémarrage du CH de Quimper.

Centre : augmentation de I'activité de recensement et de prélevement et démarrage de I'activité au CH de
Chéateauroux.

Limousin : diminution forte de I'activité de recensement et de prélevement malgré une bonne organisation
régionale de recensement des donneurs potentiels avec les autres CH du limousin.

Pays de la Loire: stabilisation du recensement et légere augmentation du prélevement liée a une
diminution du taux d'opposition. Nette amélioration a la fois du recensement et du prélevement aux
CHU de Nantes et d’Angers. Finalisation du projet cceur arrété au CHU d’Angers et démarrage de cette
activité au premier trimestre 2007.

Poitou-Charentes : stabilisation du recensement, mais forte diminution de I'activité de prélevement centrée
sur le CHU de Poitiers et le CH de la Rochelle. Chute compensée par une activité au CH de Saintes et
le démarrage du CH de NIORT (1% PMO le 24/12/2006).

5 . Malgré une diminution du nombre de donneurs prélevés, on note une augmentation du nombre d’organes

B —

1.

prélevés et greffés notamment pour les cceurs, poumons et pancréas.

6.Diminution du nombre de cornées prélevées (1 102 versus 1 248 en 2005) en partie liée a une sélection

médicale beaucoup plus drastique des donneurs, de méme qu’a une désorganisation de 'activité en Basse
Normandie secondaire a la suppression de la banque de tissus EFS de Caen obligeant a une
restructuration des prélevements de cornées dans cette région. Cependant cette baisse d'activité a été
compensée par le démarrage des prélevements de cornées au CH de Niort, une forte activité aux CH de La
Roche sur Yon et Quimper.

Greffe d’organes et de tissus

Augmentation de I'activité globale de greffes d'organes (804 versus 790 en 2005). Cependant légére
diminution de I'activité de greffes rénales (536 versus 546 en 2005) et [égére augmentation de I'activité de
greffes pulmonaires (22 versus 16 en 2005).

Légére diminution de I'activité de greffes de cornées ( 576 versus 638 en 2005).
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Il — Actions spécifiques menées en 2006

A — Auprés de nos partenaires institutionnels

1. L'établissement de Chateauroux a obtenu en 2006 son autorisation de préléevement d'organes et de tissus
et I'établissement d’Angouléme a recu son extension de prélevement de tissus en chambre mortuaire. Le
SRA a engagé des démarches auprés des ARH pour accompagner les CH de Brive, Lannion, Blois dans
leurs demandes d’'autorisation normalement prévues en 2007.

B — Au sein de l'interrégion

1. Action de formation et d’information

a)

b)

Organisation de trois séminaires de formation des personnels hospitaliers impliqués dans les activités
de prélevement et de greffe (séminaire EDHEP) dont les objectifs sont de les aider a bien appréhender
I'approche des familles lors d’'un deuil brutal, de les informer sur les aspects médicaux, légaux et
éthiques du prélevement et de la greffe et d'intégrer cette activité dans une démarche de santé
publique.

Poursuite de la campagne régionale d’'information « Un réflexe pour la greffe » en collaboration avec la
direction de la communication de I'’Agence de la biomédecine et 'agence Troisieme Péle. Celle-ci, d’'une
durée de 18 mois, débutée en 2004 s’est poursuivie en 2006 en régions Centre et Limousin. Depuis le
lancement de la campagne, un certain nombre d'établissements de santé ont contacté le service de
régulation et d’appui pour recenser des donneurs potentiels, avis médicaux (établissements de santé de
Cognac, Rochefort, Dinan, Redon...). De plus, a la suite de chaque opération dans un Etablissement de
santé, une formation sur site était proposée pour I'ensemble des personnels. Depuis 2005, 16 formations
sur site ont été réalisées.

Finalisation du programme Donor Action dans les centres hospitaliers de Rennes, Brest et St Malo en
2006. Démarrage fin 2006 du programme dans les centres hospitaliers d’Alencon, Flers et Nantes.
Prévision de début de mise en place de DA en 2007 pour les CH de St Brieuc, Chateauroux et Blois.

2. Dynamisation de la vie régionale

a)

b)

<)
d)

Organisation de réunions avec :
a. les médecins et infirmiers de coordination
b. lesresponsables de banques de tissus
c. les directeurs de soins infirmiers
d. les transplanteurs rénaux, les laboratoires HLA, les chirurgiens préleveurs et greffeurs pour la
finalisation des nouvelles régles d’attribution des greffons rénaux (score REIN) validées par le
CMS et le Conseil d’Orientation de I'Agence de la biomédecine
e. les directeurs financiers des CHU et CH préleveurs et transplanteurs sur I'application de la T2A
dans leurs établissements respectifs
Participation a :
a. l'organisation du 18eme congrés Ouest Transplant
b. larédaction de la lettre scientifique bi-annuelle « Prélevement — Coordination — Transplantation ».
Participation a I'étude régionale CARPO et présentation aux journées de la Pitié
Participation a I'élaboration des réseaux de prélévements : réseaux Centre (signature des conventions
charte et reglement intérieur début 2007), Poitou-Charentes, Vendéen et Finistérien.

3. Expertise scientifique

- Participation aux différents groupes de travail de ’Agence de la biomédecine.

- Finalisation de I'étude multicentrique sur le recensement et le devenir des patients en coma grave par
accident vasculaire cérébral dans l'interrégion Ouest.

- Mise en place du ler mai au 31 décembre d'une étude sur le refus et I'abord des proches par la
coordination hospitaliere. Rendu de celle ci courant 2007.

Il — Objectifs 2007

18

1.

2.
3.

Stabiliser I'activité de prélevement a 25 donneurs prélevés par million d’habitants et intensifier les efforts
aupres des établissements de santé ou I'activité est insuffisante.

Finaliser les conventions inter-établissements en régions Centre et Poitou-Charentes.

Création des centres de prélévement de Brive, de Morlaix et de Lannion avec élaboration des procédures
de prélevement d'organes et de tissus avec les personnels de coordination.

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
Rapport annuel 2006
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I I I — B ILAN DES ACTIVITES DE
PRELEVEMENT

D’ORGANES

[1I-1 — Organisation de l'activité de prélevement d’organes

l1I-2 - Activité de prélevement d’organes

[11-3- Activité de régulation en 2006

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
Rapport annuel 2006
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lll-1 — Organisation de I'activité de prélevement d’organes

Sites autorisés au préelevement d’organes et de tissus
sur les sujets en état de mort encéphalique au 31 décembre 2006

Basse-Normandie

Bretagne

Pays de Loire

Centre

Poitou Charente

+ tissus chambre mortuaire i
+ organes/tissus sur PMO
+ organes/tissus sur PMO + tissus Chambre mortuaire

22 Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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llI-2 - Activité de prélevement d’organes

Evolution de l'activité de recensement et de prélévement

des sujets en état de mort encéphalique (SME)

700 -
531
600 - 576
543
500+ 485 478 476
400 1
315 306
J 258

300 245 235 245

200 -

100 1

0 T T T
2001 2002 2003 2004 2005 2006
MNb SME recensés
b SME préleves
2001 2002 2003 2004 2005 2006

Population 11395 6031 11 435612 11 474 789 11 513 056] 11 550 414 11 586 841
Nb SME recensés 485 478 476 543 576 631
Taux de recensement / Mhab 42 6 41.8 41,5 472 499 545
Nb SME prélevés 248 238 245 298 315 306
Taux de préléevement / Mhab 21,8 20,8 21,4 259 27,3 26,4
Nb SME NON prélevés 237 240 231 245 261 325

{ Mhab = par million d'habitants
SME = sujets en &tat de mort encéphalique

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnostic
clinique de mort encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Activité de recensement et de prélévement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
par région administrative en 2006

NoEr'r?'lS:‘asl?die Bretagne Centre Limausin Paf;?: Ia Chztlj'gtr}#es Inter:aégion National
Population 1444161 2995006 1435455  703467| 3339820| 1668932) 11586 841| 62041 561
Nb SME recensés 88 149 95 28 185 86 631 3068
Ifhfbde recensement / 60,9 497 66,2 39,8 554 515 545 495
Nb SME prélevés 38 76 45 18 99 30| 306 1441
A de prelevement 263 254 31,3 25,6 296 18,0 26,4 232
E;%g';‘zgf(ﬁf'e"és 432%|  510%| 474%| 6423%| s53s5%| 3499%| ass5w|  470%

! Mhab : par million d'habitants
SME = sujets en état de mort encéphalique

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic
clinique de mort encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinigue

Region Centre : departements Cher (18), Indre (36), Indre et Loire (37) et Loir et Cher (41)

24 Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution de I'activité de recensement et de prélévement

des sujets en état de mort encéphalique (SME)
dans la région : Basse Normandie

2001

2002

2003

2004

2005

2006

Population

1428 954

1432 342

1435 549

1438 582

1441 444

1444 161

Nb SME recenses
Taux de recensement / Mhab
Nb SME prélevés

Taux de prélévement / Mhab

44
30,8
20

14,0

56
39,1
23

16.1

52
36,2
24

16,7

50
348
23

16,0

70
48 6
35

243

88
60,9
38

26,3

/____—_—-B_

—

15._‘_______d—

2001

! Mhab : par million d'habitants

2002

SME = sujets en etat de mort encéphalique

2003

2004

2005

Taux recensement / Mhab == Taux prélévement / Mhab

2006

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnostic
clinique de mort encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution de I'activité de recensement et de prélévement par site de décés

des sujets en état de mort encéphalique (SME)

dans la région : Basse Normandie

Site de décés des SME 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl

ALENCON - CHIC ALENCON MAMERS 0 0 3 2 1 1 3 0 7 4 9 2
ARGENTAN - CH 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0
AVRANCHES - CH D'AVRANCHES 0 0 0 0 0 0 0 0 3 1 5 4
GRANVILLE

CAEN - CHU COTE DE NACRE 31 1 44 17 41 17 39 18 51 26 50 23
CHERBOURG - CH LOUIS PASTEUR 4 3 0 0 4 2 1 1 o] 1 6 0
FLERS - CH JACQUES MONOD 8 5 4 0 G 4 3 3 1 1 a 3
LISIEUX - CH 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0
SAINT LO - CH MEMORIAL 1 1 4 4 0 0 3 1 2 2 9 6
Total 44 20 56 23 52 24 50 23 70 35 838 38

Rec : Nombre de SME recensés
Prl : Mombre de SME prélevés

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution de l'activité de recensement et de prélévement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)

dans la région : Bretagne

2001 2002 2003 2004 2005 2006
Population 2932 658 2945 633 2958 358 29708201 2983043 2995006
MNb SME recensés 123 128 121 1286 128 149
Taux de recensement / Mhab 419 435 409 431 42 9 497
Nb SME prélevés 77 78 69 80 75 76
Taux de prélévement / Mhab 26,3 26,5 23,3 269 251 254
50
45
40
35
30
20
15
10
5
0
2001 2002 2003 2004 2005 2008

{ Mhab : par million d'habitants

SME = sujets en état de mort encéphaligue

Taux recensement / Mhab == Taux prélévement / Mhab

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic
clinique de mort encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinigue

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution de l'activité de recensement et de prélévement par site de décés

des sujets en état de mort encéphalique (SME)

dans la région : Bretagne

Site de décés des SME 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl

BREST - CHRU MORVAN 0 0 0 0 0 0 2 1 1 1 0 0
BREST - HIA CLERMONT TONNERRE 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
ELR,EI\?EI—-II?HRU HOPITAL CAVALE 431 23] 47| 24| 44| 23| 39 19| 46| 27| 61 28
LORIENT - CH BRETAGNE SUD 1 1 5 El 3 1 6 6 7 5 5 4
MORLAIX - CH 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 2 0
PLOERMEL - CH 0 0 2 1 0 0 1 0 1 0 1 0
PONTIVY - CH 2 1 0 0 2 0 2 1 1 1 0 0
QUIMPER - CHIC 5 4 3 1 2 2 2 0 0 0 5 3
RENNES - CHRU PONTCHAILLOU 38 251 M 31 a7l 200 42 30 38| 201 46) 27
SAINT BRIEUC - CH 15 12 15 8 13 11 11 8 8 6 8 3
SAINT MALO - CH 2 0 1 0 4 1 5 4 B 1 2 1
VANMES - CH CHUBERT 17 11 13 9 18 11 18 11 18 14 18 10
DINAN - CTRE HOSPITALIER DINAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
REDON - CENTRE HOSPITALIER DE 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
REDON

Total 123| 77| 128] 78| 121 69| 128| 80| 128 75| 149 76

Rec : Nombre de SME recensés
Prl : Mombre de SME prélevés
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Evolution de I'activité de recensement et de prélévement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
dans la région : Centre

Departements - Cher (18), Indre (36), Indre et Loire (37) et Loir et Cher (41)

2001

2002

2003

2004

2005

2006

Population

1420622

1423 824

1426 924

1429 902

1432740

1435455

Nb SME recenses
Taux de recensement / Mhab
Nb SME prélevés

Taux de prélévement / Mhab

a8
40,8
33

23,2

40
28,1
15

10,5

71
49,8
34

23,8

89
62,2
43

30,1

84
58,6
41

28,6

a5
66,2
45

31,3

70

65

60
55

50

45

40

35

30
25

20

15

10

2001

{ Mhab : par million d'habitants

2002

SME = sujets en etat de mort encéphalique

2003

2004

2005

Taux recensement / Mhab spgm Taux prélévement / Mhab

2006

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnostic
clinique de mort encephalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution de I'activité de recensement et de prélevement par site de déces
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
dans la région : Centre

Départements : Cher (18}, Indre (36), Indre et Loire (37) et Loir et Cher (41}

Site de décés des SME 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Rec | Prl | Rec | Prl [ Rec | Prl | Rec | Pl | Rec | Prl | Rec | Prl

BLOIS - CH 0 0 1 1] 1 0 0 0 0 1] 0 0
BOURGES - CH JACQUES CLUR & 3 4 0 1] 0 2 2 0 1] 2 1
TOURS - CHRELU TROUSSEAU il 3 15 8 10 3 17 a 15 T 14 11
TOURS - CHREL BRETOMMNEAL 45 25 19 T 52 M 64 | 68 34 63 28
TOURS - CHRL CLOCHEVILLE 3 2 1 1] 2 0 6 2 1 1] 6 4
CHATEAURDOUX - CENTRE of o O of of o 0 o 0O o0 6 1
HOSPITALIER DE CHATEAUROUX
Total 58] 33 400 15 71| 34| B89 43| 84| 41 95 45
Rec - Mombre de SME rgcen_sés
Pri - Mombre de SME preleves

30 Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de l'interrégion Ouest
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Evolution de I'activité de recensement et de prélevement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)

dans la région : Limousin

2001

2002

2003

2004

2005

2008

Population

708 082

707 B39

706 208

705711

704 G602

703 467

Mb SME recensés
Taux d= recensement / Mhab

Nb SME préleves

Taux de prélévement [/ Mhab

31
437
22

31,0

45
63.6
25

353

31
439

22

I

43
69,4
30

42,5

30
426
22

3,2

28
39.8
18

25,6

70

65
&0

55

50

45

40
35

A
N

30

a—/d‘\we/f

25

e—

20

15
10

2001

! Mhab : par million d'habitants

2002

SME = sujets en tat de mort encéphalique

2003

2004

2005

Taux recensement / Mhaliep Taux prélévement ! Mhal

2006

Depuis janvier 20058, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnostic
clinigue de mort encephalique avec ou sans confirmation par un examen para clinigue
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Evolution de I'activité de recensement et de prélévement par site de déces
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
dans la région : Limousin

Site de décés des SME 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Rec | Prl Rec | Prl | Rec | Prl Rec | Prl | Rec | Prl Rec | Prl

LIMOGES - CH U DUPUYTREN 31 22 45 25 31 22 49 30 30 22 28 18

Total 31 22 45 25 31 22 49 30 30 22 28 18

Rec : Nombre de SME recensés
Prl : Nombre de SME préleves

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution de I'activité de recensement et de prélévement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)

dans la région : Pays de la Loire

2001

2002

2003

2004

2005

2006

Population

3255344

3272648

3289759

3306 668

3323 356

3339820

Mb SME recensés
Taux de recensement / Mhab
Nb SME prélevés

Taux de prélévement / Mhab

157
48,2
69

21,2

135
413
69

21,1

150
45 6

72

21,9

149
45 1
88

26,6

176
53,0
93

28,0

185
55 4

99

29,6

60

55

50

45

40

35
30

25

15

10

2001

{ Mhab : par million d'habitants

2002

SME = sujets en état de mort encéphalique

2003

2004

2005

Taux recensement / Mhab wm Taux prélévement / Mhab

2006

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recenses comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnostic
clinique de mort encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution de I'activité de recensement et de prélévement par site de décés
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
dans la région : Pays de la Loire

Site de décés des SME 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl

ANGERS - CHU 550 28| 39| 21| 45 22| 49| 33| 56 25| 55 31
CHATEAU GONTIER - CH HAUT ANJOU 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
CHOLET - CH 3 2 2 2 3 3 5 5 5 4 5 4
LAVAL - CH HAUT ROCHER 0 0 0 0 0 0 0 0 7 4 7 6
LE MANS - CH 14 4 g 3| 12 gl 10 7| 16 9 17 5
NANTES - CHU. NANTES 60| 24| 52| 24| 52| 22| 421 20| 39 20| 42| 27
ROCHE SUR YON - CH LES OUDAIRIES g 4 7 3l 15 4] 18] 10 21 121 21 6
SABLES D'OLOMNE - CH 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
NANTES - CHU G. R. LAENNEC g 4] 17 9] 14 10 19| 10] 16 9| 261 13
SAINT MAZAIRE - CH 7 5| 12 7 9 3 G 3l 14 40| 12 7
Total 167| 69| 135| 69| 150 72| 149 88| 176 93| 185] 99

34

Rec : Nombre de SME recensés
Prl : Nombre de SME prélevés
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Evolution de I'activité de recensement et de prélévement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)

dans la région : Poitou-Charentes

2001

2002

2003

2004

2005

2006

Population

1649043

1653 276

1657 391

1661373

1665229

1668 932

Nb SME recenses
Taux de recensement / Mhab

Nb SME prélevés

Taux de prélévement/ Mhab

72
43,7

27

16,4

74
44 8
28

16,9

51
30,8
24

14,5

78
46,9
34

20,5

88
52 8
49

29,4

86
51,5
30

18,0

55

50

45

40
35

30

25

~N

20
15

10

a———-~——=__,//

2001

[ Mhab : par million d'habitants

2002

SME = sujets en etat de mort encéphalique

2003

2004

2005

Taux recensement / Mhab op#e Taux prélévement / Mhab

2006

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic
clinique de mort encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique
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Evolution de 'activité de recensement et de prélévement par site de décés
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
dans la région : Poitou-Charentes

Site de déceés des SME 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Rec | Prl | Rec| Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl | Rec | Prl

SAINT MICHEL - CH 4 2 5 1 4 2l M 5 14 7| 16 7
MNIORT - CH. GEORGES RENON 0 0 0 0 0 0 0 0 g 0 4 1
POITIERS - CHU. LA MILETRIE 66| 25| 65 26| 45 21| 55 28| 60 35 501 19
LA ROCHELLE -CH 2 0 4 1 2 1 11 3 8 7 g 0
SAINTES - CH SAINT LOWIS 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 9 3
COGNAC - CENTRE HOSPITALIER DE 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
COGMNAC

Total 72| 27| 74| 28| 51| 24| 78] 34| 88 49 86 30

36

Rec : Nombre de SME recensés
Prl : Mombre de SME prélavés
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Profil des sujets en état de mort encéphalique (SME)

prélevés ou non prélevés en 2006

SME prélevés SME Non prélevés

Tranche d'age (décés) Nombre % Nombre Yo

0-1 ans 4 1,3% 5 1,5 %
02-10 ans 3 1,0 % 5 1,5 %
11-15 ans 1 36% 11 34 %
16-29 ans a7 12,1 % 29 8.9 %
3045 ans 56 18,3 % 57 17,5 %
46-55 ans 67 21,9 % 77 23,7 %
56-60 ans 41 13,4 % 28 8,6 %
61-65 ans 27 88% 34 10,5 %
66 et + 60 19,6 % 79 243 %
Sexe

F 119 38,9 % 129 397 %
M 187 61,1 % 196 60,3 %

Evolution de la moyenne d'age sur 6 années consécutives
52+

50+

48

46

44

42

40

2001

2002 2003 2004 2005
=4~ Age moyen des SME prélevés en France

=s=Age moyen des SME non prélevés en France

wle= Age moyen des SME prélevés dans 'R

== Age moyen des SME non prélevés dans I'IR
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Evolution du nombre de sujets en état de mort encéphalique (SME),
prélevés ou non prélevés, agés de plus de 60 ans*

120+
113

100

102
88 a7
B0~ fil
71
G0 55
S0 48
40 o 3940
32 32
23
20 17 17
LI I
D'—II T II T T T T T T T T |

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

. Mk SME de plus de 60 ans prélavés
Mk SME de plus de 60 ans non préleves

* SME dont I'Age exprimé en année pleine est strictament supérieur 3 60 ans.
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Causes de déces des sujets en état de mort encéphalique (SME)

recenseés en 2006

Causes du décés SME- §ME- SM,E e
recenses | prélevés | préleveés
Traumatique AV P. Tl 45 31
Traumatique Non AV P. a1 47 44
Vasculaire 359 180 179
Intoxication 5 3 2
Anoxie 60 17 43
Tumeur 10 3 7
Meningite 9 o
Autre 17 5 12
Mon renseignée 3 0
Total 631 306 325

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant
fait l'objet d'un diagnostic clinigue de mort encéphalique avec ou sans confirmation par
un examen para clinigue

Répartition des causes de déces
des sujets en état de mort encéphalique préleves

Traumatique NMon AV.P. (154 %) )
_ Traumatique AV.P. (150 %)

H"\

Autres (52 %)

Anoxie (5,6 % )

Vasculaire (58,8% )

Répartition des causes de déces
des sujets en état de mort encéphalique non prélevés

Traumatique Non AV P. (135% )
Traumatique ANV P. (95%)

b,

Autres (86% )

Vasculaire { 55,1 % ) Anoxie (132% )

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution des principales causes de déceées
chez les sujets en état de mort encéphalique prélevés

350

300

250

200

150

100

50

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

. Vasculaire

[ Traumatique Non AV P.
|| Traumatique AV.P.

. Anoxie et autres

Evolution des principales causes de décés
chez les sujets en état de mort encéphalique non prélevés

350
300
250
200
150
100

50

1997 1968 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

. Vasculaire

. Traumatique Non AW P.
|:| Traumatique AV .P.

. Anoxie et autres
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Devenir des sujets en état de mort encéphalique (SME) recensés en 2006

Opposition au prélévement (320% ) o

r

e

Autres (1,3%)

Antécedents médicaux (8.4 %)

Obstacle médical (9.8 % }

SME préleves (485 %)

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnostic cliniqgue de mort

encephalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Evolution des causes de non prélévement
des sujets en état de mort encéphalique (SME) en 2006

2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006

Opposition au prélévement J05% [326% [30,7% | 258% | 255 % | 320 %
Obstacle médical 7T0% | 36% | 71% | 52% | 83% | 98%
Antécédents médicaux 103% |119% | 92% |118% [102% | 84 %
Autres 10% | 21% | 15% | 24% [ 12% | 13%
Total : v 489 % | 502% |485% | 45,1% | 45,3 % | 51,5%
{(Pourcentage de SME non prélevés) ’ ’ ! ’ ’ ’
Nombre de SME recensés 485 478 476 543 576 631

Les pourcentages des causes de non prélévement sont exprimés en fonction du nombre de personnes recensées.
Regroupement des causes de non prélévement :

- Opposition au prélévement : refus défunt / famille, opposition du procureur, interdiction administrative

- Obstacle médical : problémes de maintien du sujet, essentiellement hémodynamiques

- Antécadents médicaux : ge, sérologies, infections, antécédents pathologiques. ..

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recenséas comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic
clinique de mort encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinigue

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
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Evolution des oppositions au prélévement

Detail des motifs d'oppositions au prélévement

2001 2002 2003

2004 2005 2006

Interdiction admin. hosp_:Mon conformité  la réglementation
Opposition du procureur de la république

Recusil auprés des proches, du refus du défunt

Refus du défunt (Refus &crit ou Registre Mational des Refus)

Refus Proches/Représentant |&gal (mineur,majeur sffutells)

Total

0% 0% 0%
20%| 38% 0%
0%l 282%| 308%
14% 19%| 07%
T16%| e80%| B85%

100,0%| 100,0%| 1000 %

=
==
=1
==

05%
43 % 34 % 05%
243%| 3\1%| 38/E%

=
==
=
]

2

0%
M4% 578% B24%
100,0%| 1000 %] 102,0%

Hombre de SME dans le groupe opposition au
prélévement

148 156 146

140 147 202

Les pourcentages supéneurs a 100 signifient que plusisurs motifs de non prélévement ont &té saisis pour definir l'opposition.

Repartition des oppositions au prelevement par region administrative en 2006

Nbre d'opposition au
prélévement

% d'opposition au
prélévement

Basse Normandie
Bretagne

Centre

Limousin

Pays de la Loire

Poitou-Charantes

38
39
39
10
47
29

432 %
262 %
41,1 %
35,1 %
254 %
330 %

Les pourcentages d'opposition au prélévement sont exprimés en fonction du nombre de personnas recenséss.
Opposition au prélévement ; refus défunt / famille, opposition du procureur, inferdiction administrative
Region Cenire ; départements Cher (18), Indre (38), Indre et Loire {37) et Loir et Cher (41)
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Evolution des causes de non prélevement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
par région administrative

g::'f::lj: non pré evement 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006
Basse Normandie
Opposition au prélévement 47 7% 411%| 365%] 260%| 300%| 432%
Obstacle médical 0% 0% 3.8% 8,0 % 8,6 % 91 %
Antécédents médicaux 45%| 16,1%| 11,5%| 180%| 10,0% 45 %
Autres 23% 1.8 % 1,9 % 2.0% 1,4 % 0%
Total : (Pourcentage de SME non prélevés) 54,5%| 58,9°%| 53.8%| 54,0°%| 50,0%|] 56.8%
Nombre de SME recensés 44 56 52 50 70 88
Bretagne
Opposition au prélévement 21 1% 250%]| 273%] 195%| 258%| 262%
Obstacle médical 8,1% 3.1% 7.4 % 6,3 % 8,6%| 121%
Antécédents médicaux 6,5 % 9.4 % 6,6 % 94 % 55% 8,1%
Autres 1,6 % 1,6 % 1,7 % 23 % 1,6 % 27 %
Total : (Pourcentage de SME non prélevés) 37.4%| 391°%| 43,0%| 37.5°%| 41.4%] 49.0%
Nombre de SME recensés 123 128 121 128 128 149
Centre (Dept : 18, 36, 37, 41)
Opposition au prélévement 31.0%| 425%| 338%| 326%| 274%| 411%
Obstacle médical 34 % 25% 8.5 % 34 % 6.0 % 42 %
Antécédents médicaux B8.6%| 150% 85%| 146%| 155% 6,3 %
Autres 0% 25% 1,4 % 1,1 % 24 % 1,1 %
Total : (Pourcentage de SME non prélevés) 431%| 625%| 521%| 51,7%| 51.,2%| 52.6%
Nombre de SME recensés &8 40 71 89 84 95
Limousin
Opposition au prélévement 226%| 444%| 290%| 327%| 133%| 357 %
Obstacle médical 0% 0% 0% 0% 3,3% 0%
Antécédents médicaux 6,5 % 0% 0% 6,1% 6.7 % 0%
Autres 0% 0% 0% 0% 3,3 % 0%
Total : (Pourcentage de SME non prélevés) 200%| 444°%| 29.,0%| 38,8°%| 26,7%| 357%
Nombre de SME recensés 31 45 31 49 30 28
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Evolution des causes de non prélevement
des sujets en état de mort encéphalique (SME)
par région administrative

Causes de non prélévement 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006
par région administrative

Pays de la Loire

Opposition au prélévement 325%| 26,7%| 287%| 221%| 26/1%| 254%
Obstacle médical 83%| 44%| 100%| 67% B5%| 76%
Antécédents médicaux 146%| 16,3%| 12,7 % B7%| 119%| 119%
Autres 06 % 15%| 07% 34%| 06% 1,6 %

Total : (Pourcentage de SME non prélevés) 56,1%| 48,9°%| 520%| 409%| 472%| 465%

Nombre de SME recensés 157 135 150 149 176 185

Poitou-Charentes

Opposition au prélévement 34 7%| 378%| 353%| 308% 227%| 337%
Obstacle médical 125%] 81% 39%| 38% 114%| 209%
Antécédents médicaux 139%| 108%| 98%| 179%| 102%| 105%
Autres 14%| 54%| 39% 38% 0 % 0 %

Total : (Pourcentage de SME non prélevés) 62,5%| 62,2%| 529%| 564% 443%| 651%

Nombre de SME recensés 72 T4 51 78 a8 86

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recenses comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnostic clinique de mort
encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinigue
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Marqueurs sériques d'infection

chez les sujets en état de mort encéphalique en 2006

Négatif | Positif dis::c?:ihle
Personnes en etat de mort
encéphalique prélevées N = 306
Antigéne p24 06 0 0
Anticorps anti VIHT / VIHZ 06 0 0
Anticorps anti-HTLY 306 0 0
Antigéne HB=s 306 0 0
Anticorps anti-HBc 296 10 0
Anticorps anti-HBs B2 34 210
Anticorps anti-WHC 305 1 0
Anticorps anti-CMY 189 7 0
Anticorps anti-syphilis 304 2 0
Anticorps anti-toxoplasme 106 200 0
Anticorps anti-EBV 25 281 0
Personnes en etat de mort
encephalique non prelevées N =325
Antigéne p24 48 0 2iT
Anticorps anti VIH1 / VIH2 50 1 274
Anticorps anti-HTLY 48 1 276
Antigéne HBs 46 2 27T
Anticorps anti-HBc 43 A 27T
Anticorps anti-HBs 13 7 305
Anticorps anti-WHC A7 2 276
Anticorps anti-CMV 23 23 279
Anticorps anti-syphilis 39 0 286
Anticorps anti-toxoplasme 5 12 308
Anticorps anti-EBY 2 44 279

Mon disponible = indéterming ou nan renseigné

Anticorps anti-syphilis : le test VDLR n'est pas pris en compte
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Activité de recensement et de prélevement par site de décés
des sujets en état de mort encéphalique (SME) en 2006

Site de décés des SME

Nb SME
recensés

Nb SME
prélevés

Basse Normandie

ALENCON - CHIC ALENCON MAMERS 9 2
ARGENTAN - CH 1
AVRANCHES - CH D'AVRANCHES GRANVILLE 5 4
CAEN - CHU COTE DE NACRE 50 23
CHERBOURG - CH LOUIS PASTEUR 8 0
FLERS - CH JACQUES MONOD B 3
SAINT LO - CH MEMORIAL 9 ]
Total région 88 38
Bretagne
BREST - CHRU HOFITAL CAVALE BLANCHE 61 28
LORIENT - CH BRETAGNE SUD 5 4
MORLAIX - CH 2 0
PLOERMEL - CH 1 0
QUIMPER - CHIC 5 3
RENNES - CHRU PONTCHAILLOU 46 27
SAINT BRIEUC - CH 8 3
SAINT MALO - CH 2 1
VANNES - CH CHUBERT 18 10
DINAN - CTRE HOSPITALIER DINAN 1 0
Total région 149 76
Centre
BOURGES - CH JACQUES C;UR 2 1
TOURS - CHRU TROUSSEAU 18 11
TOURS - CHRU BRETONNEAU 63 28
TOURS - CHRU CLOCHEVILLE i 4
CHATEAUROUX - CENTRE HOSPITALIER DE CHATEAUROUX 6 1
Total région 95 45
Limousin
LIMOGES - C H U DUPUYTREN 28 18
Total région 28 18
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Activité de recensement et de prélévement par site de déces
des sujets en état de mort encéphalique (SME) en 2006

Site de décés des SME Nb SME Nb SME
recenses préleves
Pays de la Loire
ANGERS - CHU 55 Ky
CHOLET -CH 5 4
LAVAL - CH HAUT ROCHER 7 6
LE MANS - CH 17 5
NANTES - CHU. NANTES 42 27
ROCHE SUR YON - CH LES CUDAIRIES 21 6
NANTES - CHU G. R. LAENNEC 26 13
SAINT NAZAIRE - CH 12 T
Total région 185 99
Poitou-Charentes
SAINT MICHEL - CH 16 T
NICRT - CH. GEORGES RENCN 4 1
POITIERS - CHU. LA MILETRIE 50 19
LA ROCHELLE -CH G 0
SAINTES - CH SAINT LOUIS g 3
COGNAC - CENTRE HOSFITALIER DE COGNAC 1 0
Total réegion 86 30

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les persannes ayant fait I'objet d'un diagnostic clinique de mort

encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Il s’agit dans ce tableau des donneurs recensés et prélevés sur le site.
Sont exclus de ce tableau, les donneurs transférés sur un autre site qu’ils soient prélevés ou non.
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Devenir des sujets en état de mort encéphalique clinique en 2006

Région de prélevement ou déceés : Basse Normandie

Site d'identification de la mort encéphalique

Sujets identifiés
en état de mort

encéphalique

Sujets non transférés

Sujets transférés

clinique_tdans le Prélevés Mon prélevés Prélevés Non prélevés
site

ALENCON - CHIC ALENCON MAMERS 9 2 T 0 0
ARGENTAN - CH 1 0 1 0 0
AVRANCHES - CH D'AVYRANCHES 4 4 0 0 0
GRANVILLE

CAEN - CHU COTE DE NACRE 45 22 23 0 0
CHERBOURG - CH LOUIS PASTEUR 0 T 0 2
FLERS - CH JACQUES MONOD 0 0
SAINT LO - CH MEMORIAL 11 1 1
VIRE - CENTRE HOSPITALIER DE VIRE 1 1 0 0
Total région de prélévement ou décés 88 37 47 1 3

Sujets transférés : sujets dont le décés est déclaré dans un autre établissement que celui dans lequel le diagnostic a &té réalisé.
Site didentification : site de diagnostic de la mort encéphalique (code | Cristal)
Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnestic clinique de mort
encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Région de prélevement ou déces : Bretagne

Site d'identification de la mort encéphalique  |Syjets identifies Sujets non transférés Sujets transférés
en état de mort
encéphalique
cliniqu::'“gans le Prélevés Non préleves Prélevés Non préleves

BREST - HIA CLERMONT TONNERRE 1 0 0 1 a
EEEI‘?EHI?HRU HOPITAL CAVALE 55 75 30 0 0
LORIENT - CH BRETAGNE SUD 4 3 1 0 a
LORIENT - CH CALMETTE 2 0 1 1 a
MORLAIX - CH 5 0 2 1 2
PLOERMEL - CH 1 0 1 0 a
PONTIVY - CH 1 0 0 1 a
QUIMPER - CHIC 4 3 1 0 a
RENNES - CHRU PONTCHAILLOU 44 25 19 0 a
SAINT BRIEUC - CH 8 3 5 0 a
SAINT MALO - CH 2 1 1 0 a
VANMNES - CH CHUBERT 19 10 8 1 a
DINAN - CTRE HOSPITALIER DINAN 1 1 0 a
PONT L'ABBE - HOTEL DIEU DE PONT ] 0 0 1 0
L'ABBE

*CONCARNEAU 1 0 0 0 1
Total region de prélévement ou décés 149 70 70 B 3

Sujets transférés : sujets dont le décés est declaré dans un autre établissement que celui dans lequel le diagnostic a été réalisé.
Site d'identification : site de diagnostic de la mort encéphalique (code | Cristal)
Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les parsonnes ayant fait 'objet d'un diagnostic clinique de mort
encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

48

Rapport annuel 2006

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest




Région de prélevement ou déces : Centre
Départements : Cher (18), Indre (36), Indre et Loire (37) et Loir et Cher (41)

Site d'identification de la mort encéphalique

Sujets identifiés
en état de mort

Sujets non transféres

Sujets transférés

encéphalique
clinigue dans le Prélevés Mon prélevés Prélevées Non prélevés
site

BOURGES - CH JACQUES C;UR 4 1 1 2 a
TOURS - CHRU TROUSSEAU 17 10 7 0 a
TOURS - CHRU BRETONNEAL 58 25 33 0 a
TOURS - CHRU CLOCHEVILLE B 4 2 0 a
CHATEAUROUX - CENTRE HOSPITALIER g i 5 1 2
DE CHATEAUROUX

SAUMUR - CENTRE HOSPITALIER DE 1 0 0 1 0
SAUMUR

Total region de prélévement ou décés 95 41 48 4 2

Sujets transférés : sujets dont le décés est déclaré dans un autre établissement que celui dans lequel le diagnostic a eté réalisé.
Site d'identification : site de diagnostic de la mort encéphalique (code | Cristal)
Depuis janvier 2005, le nombre de sujsts recensés comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic clinigue de mort
encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Région de prélevement ou décés : Limousin

Site d'identification de la mort encéphalique

Sujets identifiés
en état de mort

Sujets non transférés

encéphalique

clinique dans le Préleves Mon prélevés
site
LIMOGES - CH U DUPUYTREN 28 18 10
Total région de prélevement ou decés 28 18 10

Sujets transféres : sujets dont le decés est declaré dans un autre etablissement que celui dans lequel le diagnostic a éte realise.

Site d'identification : site de diagnostic de la mort encéphalique (code | Cristal)

Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait I'objet d'un diagnestic clinigue de mort
encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique
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Région de prélevement ou déces : Pays de la Loire

Site d'identification de la mort encéphalique

Sujets identifigs
en &tat de mort

Sujets non transférés

Sujets transférés

encéphalique
cliniquslit{éans le Prélevés Non prélevés Prélevés Mon prélevés

ANGERS - CHU 52 29 23 0 0
CHATEAU GONTIER - CH HAUT ANJOU 1 0 0 1 0
CHOLET - CH 5 4 1 0 0
LAVAL - CH HAUT ROCHER 7 1 0 0
LE MANS - CH 17 5 12 0 0
MNANTES - CHU. NANTES 54 27 14 [ 6
ROCHE SUR YON - CH LES QUDAIRIES 18 6 11 1 0
SABLES D'OLOMNE - CH 4 0 0 0 4
NANTES - CHU G. R. LAENNEC 1 5 6 0 0
SAINT NAZAIRE - CH 11 G 0 0
CHALLANS - CTRE HOSPITALIER 1 0 0 0 1
CHALLANS

MAYENNE - CENTRE HOSPITALIER NORD 1 0 0 0 1
MAYENNE

SAUMUR - CENTRE HOSPITALIER DE 1 0 0 1 0
SAUMUR

LORIENT - CH BRETAGNE SUD 1 0 1 0
*CLINIQUE ST CHARLES 1 0 0 1
Total région de prélévement ou décés 185 88 13 11 13

Sujets transférés : sujets dont le décés est declaré dans un aufre établissement que celui dans lequel le diagnostic a éte réalisé.
Site d'identification : site de diagnostic de la mort encéphaligue (code | Cristal)
Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic clinique de mort
encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique

Région de prélevement ou déceés : Poitou-Charentes

Site d'identification de la mort encéphalique

Sujets identifies
en état de mort

Sujets non transférés

Sujets transféres

encephalique
clinique dans le Prélevés MNon prélevés Préleves Non prélevés
site

SAINT MICHEL - CH 16 [ 0 a
NIORT - CH. GEORGES RENCN 4 1 0 a
POITIERS - CHU. LA MILETRIE 50 19 31 0 a
LA ROCHELLE -CH 4 4 0 a
SAINTES - CH SAINT LOUIS 5 0 1
COGNAC - CENTRE HOSPITALIER DE 2 0 1 0 1
COGNAC

LUCON - CENTRE HOSPITALIER DE 1 0 0 0 1
LUCON

Total region de prélévement ou décés 86 30 53 0 3

Sujets fransferés - sujets dont le décés est déclaré dans un aufre établissement que celui dans lequel le diagnostic a &ta réalisé.
Site d'identification : site de diagnostic de la mort encéphalique (cade | Cristal)
Depuis janvier 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic clinique de mort
encéphalique avec ou sans confirmation par un examen para clinique
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Activité de prélevement d'organes
sur des sujets en état de mort encéphalique (SME)
par site d'une région en 2006

Organe entier au sens anatomigue du terme, prélevé chez un seul donneur (de type SME) quel que soit

son devenir (greffé ou non) et son mode d'utilisation, entier, réduit, partagé, utilisé en bloc.

Site de prélévement Nb SME Coeur | Poumons Foie Rein Pancréas | Intestin Total
prélevés organes
Basse Normandie
ALENCON - CHIC ALENCON 2 0 0 1 4 0 0 5
MAMERS
AVRANCHES - CH 4 0 0 0 8 0 0 g
D'AVRANCHES GRANVILLE
CAEN - CHU COTE DE 23 9 14 19 41 6| 0 89
NACRE
FLERS - CH JACQUES 3 0 0 2 6 0 0 8
MONOD
SAINT LO - CH MEMORIAL 6| 1 0 5 10 0 0 16
Total région 38 10 14 27 63 6 0 126
Bretagne
BREST - CHRU HOPITAL 28 8 14 16 b6 3 0 a7
CAVALE BLANCHE
LORIENT - CH BRETAGNE 4 1 0 2 8 1 0 12
sSuD
QUIMPER - CHIC 3 0 0 0 6 0 0 6
RENNES - CHRU 27| 16 10 20 b4 6 0 106
PONTCHAILLOU
SAINT BRIEUC - CH 3 1 2 3 6 0 0 12
SAINT MALO - CH 1 0 1 1 2 0 0 4
YVANMNES - CH CHUBERT 10 4 4 6 20 0 0 34
Total région 76, 30 A 48 152 10 0 271
Centre
BOURGES - CH JACQUES 1 1 0 0 2 0 0 3
CiUR
TOURS - CHRU TROUSSEAU il 5 2 6 22 2 0 £
TOURS - CHRU 28 12 10 19 b6 1 0 98
BRETONNEAU
TOURS - CHRU 4 4 2 2 4 0 0 12
CLOCHEVILLE
CHATEAUROUX - CENTRE 1 1 0 0 2 0 0 3
HOSPITALIER DE
CHATEAUROQUX
Total région 45 23 14 27 86 3 0 153
Limousin
LIMOGES-CHU 18 6 g 1 36 0 0 62
DUPUYTREN
Total région 18 ] 9 " 36 0 0 62
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Activité de prélévement d'organes
sur des sujets en état de mort encéphalique (SME)
par site d'une région en 2006

Organe entier au sens anatomique du terme, préleve chez un seul donneur (de type SME) quel que soit

son devenir (greffé ou non) et son made d'utilisation, entier, réduit, partagé, utilisé en bloc.

Site de prélévement Nb SME Coeur | Poumons Foie Rein Pancréas | Intestin Total
prélevés organes
Pays de la Loire
ANGERS - CHU 31 9 13 26 52 5 ] 115
CHOLET - CH 4 a 0 1 8 0 0 9
LAVAL - CH HAUT ROCHER 6 1 2 5 12 0 0 20
LE MANS - CH 5 2 2 2 10 0 0 16
NANTES - CHU. NANTES 27| 13 8 17 52 4 a 94
ROCHE SUR YON - CH LES 6 1 0 4 12 0 0 17
OUDAIRIES
NANTES - CHU G.R. 13 i 10 10 26 2 ] 53
LAEMNNEC
SAINT NAZAIRE - CH 7 1 1 & 14 1 0 23
Total région 99 32 36 [ 196 12 0 347
Poitou-Charentes
SAINT MICHEL - CH 7 1 0 5 11 0 0 17
NIORT - CH. GEORGES 1 a 0 ] 2 0 a 2
RENON
POITIERS - CHU. LA 19 g 7 16 38 4 ] 73
MILETRIE
SAINTES - CH SAINT LOUIS 3 0 0 2 6 0 0 3
Total région 30 9 7 23 57 4 0 100
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[Il — 3 Activité de Régulation en 2006

Régulation Nationale

715 propositions 725 propositions

Régulation régionale du SRA 6

3955 propositions™

Equipes de greffe de l'interrégion

Deétail des propositions aux équipes”

pour des sujets recenseés hors de l'interregion 581
pour des sujets recensés dans l'interrégion 3274
dont modalité de proposition "Local” 2247

* Une proposition correspond ici a un appel effectif de I'equipe
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ILAN DES ACTIVITES DE

GREFFE D’ORGANES

IV-1 — Implantation des équipes médico-chirurgicales

autorisées a effectuer des greffes d’organes page 57

IV-2 - Activité de greffe d’'organes page 59

Greffes multiples
Greffe thoracique
Greffe hépatique
Greffe rénale
Greffe pancréatique

Flux des greffons
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page 67|
page 69
page 72
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IV-1 -Equipes meédico-chirurgicales autorisees a effectuer des greffes
d’organes au 31 décembre 2006
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Organe

Etablissement

Equipe

Equipe médicale

chirurgicale
CHU La Cavale Blanche Pr Fournier Pr Bourbigot
Brest
CHU Cote de Nacre - Caen Pr Bensadoun Pr Hurault de Ligny
CHU Dupuytren - Limoges Pr Laskar Pr Aldigier
Rein Pr Le Meur
CHU Hétel Dieu — Nantes Pr Bouchot Pr Soulillou
Pr Karam
CHU Pontchaillou - Rennes Pr Guillé Pr Le Pogamp
CHU Bretonneau - Tours Pr Haillot Pr Lebranchu
Pr Nivet
CHU Dupuytren - Limoges Pr Laskar Dr Rollé
Ceeur Hépital Nord — Laénnec Pr Duveau Dr Treilhaud
Nantes Pr Despins Dr Haloun
Hépital Trousseau - Tours Pr Aupart Dr Meurisse
C/Poumons Hépital Nord — Laénnec Pr Duveau Dr Treilhaud
Nantes Pr Despins Dr Haloun
PoUMons Hépital Nord — Laénnec Pr Duveau Dr Treilhaud
Nantes Pr Despins Dr Haloun
. CHU Hébtel Dieu — Nantes Pr Bouchot Pr Soulillou
Pancréas
Dr Karam
Foie CHU Dupuytren - Limoges Pr Pillegand

Pr Descottes

Dr Debette-Gratien

CHU Pontchaillou - Rennes

Pr Boudjema

Dr Messner

Agence de la biomédecine - Service de régulation et d’appui de I'interrégion Ouest
Rapport annuel 2006

57



IV - 2 - Activité de greffe d’organes

Evolution de I'activité de greffe

2001 2002 2003 2004 2005 2006
Coeur 64 67 57 53 58 59
Coeur Poumons 6 2 3 3 1 5
Poumon 6 6 (o) 12 16 22
Foie 112 133 123 150 141 155
Rein 451 459 446 532 546 536
Pancreas 18 19 26 31 28 27
Total 657 686 660 781 790 804
Pancréas : greffes de pancréas total uniquement. Les greffes d'ildts ne sont pas comptées
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Evolution du nombre de greffes multiples

2001 2002 2003 2004 2005 2006
Coeur/Poumons-Foie 0 0 0 0 0 1
Coeur-Rein 0 0 2 1 0 1
Foie-Pancréas 0 0 0 0 2 0
Foie-Rein 1 1 6 3 5 8
Pancréas-Rein 13 15 24 27 22 23
Total 14 16 32 31 29 33
Devenir des candidats a la greffe de coeur

Liste d'attente 2001 2002 2003 2004 2005 20086
Nombre d'inscrits au 01 janvier 32 26 31 25 25 17
Nouveaux inscrits 82 91 66 61 63 76
Total des candidats : 114 "7 ar 86 88 93
Devenir des patients

Greffes 64 67 57 53 58 59
Decédés en attente 15 10 9 5 a8 12
Retirés de liste pour aggravation 0 3 0 1 2 0
Retirés de liste pour amélioration g 5 ] 2 3 3
Retirés de liste pour autre cause 1 1 0 0 0 0
Total des sorties de liste d'attente : 88 86 72 61 71 74

MNombre d'inscrits au ler janvier : inscriptions médicales antérieures au ler janvier et sorties de liste aprés le ler janvier

(date de greffe, de décés ou d'une autre cause de sortie saisie dans le dossier).
Nouveaux inscrits - inscriplions médicales dans 'année considérée.
Les malades encore en pré-inscription medicale au moment de l'extraction des données ne sont pas pris en compte.
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Activité de greffe de coeur par equipe en 2006

. . Donneur
Région Dept. |Equipe de greffe Décédeé
Basse Normandie | 14 |Caen (A) 3
Bretagne 35 |Rennes (A) 1
Centre 37 |Tours Trousseau (A+F) 1"
Limousin 87 |Limoges (A) 8
FPays de la Loire 44  |Mantes (A+P) 23
Total 59

Evolution de I'activité de greffe de coeur par équipe

Equipes de greffe 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Caen (A) 12 7 10 5 7 s}
Limoges (A) 5 9 B 3 10 a8
Nantes (A+P) 26" 24 24 24 22 23
Rennes (A) 14 19 8 12 13 11
Tours Trousseau (A+P) 7 8 9 9 6 11
Total 64 67 57 53 58 59

* au moins une de ces greffes a été réalisées a partir d'un donneur vivant
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Origine des greffons cardiaques greffés dans l'interrégion
par équipe de greffe en 2006

Equipes de greffe Local Régional Autre Total
hors local IR1 IR 2 IR 3 IR9

Caen (A) 2 3 1 0 0 0 6
Limoges (A) 0 5 0 1 1 1 8
MNantes (A+P) 1 17 1 0 1 3 23
Rennes (A) 2 6 1 1 0 1 11
Tours Trousseau (A+P) 3 7 0 0 1] 1 11
Total 8 38 3 2 2 6 59

On entend par "Local”, la modalité d'attribution des greffons selon les régles de répartition, et non la répartition géographique des

équipes de greffe et sites de prélévement.

Régional hors local : autres modalités d'attnibution des greffons

Origine des greffons cardiaques greffés dans l'interrégion
en super-urgence ou urgence, par équipe de greffe en 2006

Equipes de greffe Priorité | Région IR1 IR 2 IR3 IR9
Limoges (A) SU1 1 0 0 1
su2 0 1 0 0
URG 2 0 0 0
Mantes (A+F) 10 2 0 0 0
su2 1 0 1 0
URG T 0 0 0
Rennes (A) Su1 1 0 0 0
URG 3 0 0 1
Tours Trousseau (A+P) s 3 0 0 1
Total 20 1 1 3
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Devenir des candidats a la greffe de coeur-poumons @

Liste d'attente 2001 2002 2003 | 2004 2005 2006
Mombre d'inscrits au 01 janvier 3] 3 4] 6 1 3
Nouveaux inscrits ] i) 3 1 i 9
Total des candidats : 12 9 9 7 7 12
Devenir des patients

Greffes 6 2 3 3 1 5
Décedés en attente 1 1 0 3 2 1
Retirés de liste pour aggravation 0 0 0 0 0 0
Retirés de liste pour amélioration 2 0 0 0 1 0
Refirés de liste pour autre cause 0 0 0 0 0 0
Total des sorties de liste d'attente : 9 3 3 i) 4 &

MNombre d'inscrits au ler janvier : inscrnptions médicales antérieures au ler janvier et sorties de liste aprés le Ter janvier
(date de greffe, de décés ou d'une autre cause de sortie saisie dans le dossier).
Nouveaux inscrits : inscriptions médicales dans ['année considérée.
Les malades enceore en pré-inscription medicale au moment de I'extraction des données ne sont pas pris en compte.

Activité de greffe de coeur-poumons par équipe en 2006

.. . Nb greffes
Région Dept. |[Equipe de greffe (donneur SME)
Pays de la Loire 44 |Nantes (A+F) 5
Total 5
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Evolution de I'activité de greffe de coeur-poumons par équipe

Equipes de greffe 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Nantes (A+P) 6 2 3 3 1 5
Total 6 2 3 3 1 5

Origine des greffons cardio-pulmonaires greffés dans l'interrégion
par équipe de greffe en 2006

Equipes de greffe Local | Regional Total
hors local

Mantes (A+P) 0 5 5

Total 5 5

On entend par "Local”, la modalité d'attribution des greffons selon les régles de répartition, et non la répartition
géographique des équipes de greffe et sites de prélévement.
Régional hors local : autres modalités d'attribution des greffons
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Devenir des candidats a la greffe de poumon

&

Liste d'attente 2001 2002 2003 | 2004 | 2005 | 2006
Mombre d'inscrits au 01 janvier 10 11 16 19 16 16
Nouveaux inscrits 11 13 12 12 18 32
Total des candidats : 21 24 28 31 34 43
Devenir des patients

Greffés 6 6 5 12 16 22
Decédes en attente 3 1 4 3 2 3
Retirés de liste pour aggravation 1 0 0 0 0 1
Retirés de liste pour amélioration 0 1 0 0 0 1
Retirés de liste pour autre cause 0 0 0 0 0 1
Total des sorties de liste d'attente : 10 & g9 15 18 28

MNombre d'inscrits au ‘ler janvier : inscriptions medicales anténeures au ler janvier et sorties de liste aprés le ler janvier
(date de greffe, de décés ou d'une autre cause de sortie saisie dans le dossier).
Mouveaux inscrits © inscriptions médicales dans 'année considérée.
Les malades encore en pré-inscription médicale au moment de I'extraction des données ne sont pas pris en compte.

Activité de greffe de poumon par équipe en 2006

Mono Bi
Région Dept. |Equipe de greffe Egﬂ:‘n:ur: FBQ;,T,I:E? Total
Décédé | Décédé
FPays de |la Loire 44  |Mantes (A+P) 5 17 22
Total 5 17 22
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Evolution de I'activité de greffe de poumon par équipe

Equipes de greffe 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Nantes (A+P) B 6 5 12 16 22
Total 6 6 5 12 16 22

* une de ces greffes a été réalisées a partir d'un donneur vivant

Origine des greffons pulmonaires greffés dans l'interrégion
par équipe de greffe en 2006

Equipes de greffe Local | Régional Autre Total
hors local IR 1 IR3 IR7 RS

Mantes (A+P) 3 15 1 1 1 1 22

Total 3 15 1 1 1 1 22

On entend par "Local”, la modalité d'attnbution des greffons selon les regles de répartition, et non la répartition géographique des
équipes de greffe et sites de prélévement.
Régional hors local - autres modalités d'attribution des greffons
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Devenir des candidats a la greffe de foie

O

Liste d'attente 2001 2002 2003 | 2004 | 2005 | 2006
Mombre d'inscrits au 01 janvier 17 25 21 33 20 45
Nouveaux inscrits 131 139 154 166 184 187
Total des candidats : 148 164 175 199 204 232
Devenir des patients

Greffés 112 133 123 150 141 155
Décédés en attente 7 5 12 14 7 22
Retirés de liste pour aggravation 2 2 0 5 § 2
Retirés de liste pour amélioration 1 3 4 7 5 11
Retirés de liste pour autre cause 1 0 3 3 0 1
Total des sorties de liste d'attente : 123 143 142 179 129 197

Moembre dinscrits au ler janvier : inscriptions meadicales antérieures au Ter janvier et sorties de liste aprés le ler janvier
(date de greffe, de décés ou d'une autre cause de sortie saisie dans |le dossier).
Mouveaux inscrits © inscriptions médicales dans 'année considérée.
Les malades encore en pré-inscription médicale au moment de I'extraction des données ne sont pas pris en compte.

Activité de greffe de foie par équipe en 2006

.. . Donneur
Region Dept. |Equipe de greffe Décédé Total
Basse Normandie 14 |Caen (A) 41 41
Bretagne 35 |Rennes (A+P) 107 107
Limousin 87 |Limoges (A) 7 7
Total 155 155
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Evolution de I'activité de greffe de foie par équipe

Equipes de greffe Jgﬁﬁgfr 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Caen (A) Décédé 25 38 34 43 43 41
Limoges (A) Décede 5 5 5 3 2 7
Rennes (A+P) Décéde az 80 84 104 06 107
Total 112 133 123 150 141 155
Origine des greffons hépatiques greffés dans l'interrégion
par équipe de greffe en 2006
Equipes de greffe Local |Regional Autre Total
hors lacal| IR 1 IR2 IR 3 R7 IR9
Caen (A) 7 30 1 1 1 0 1 41
Limoges (A) 0 L5 1 0 1 0 0 7
Rennes [A+P) 13 a2 4 1 1 1 3] 107
Total 20 117 6 2 3 1 6 155

On entend par "Local”, la modalité d'attribution des greffons selon les régles de répartition, et non la répartition géographique des
équipes de greffe et sites de prélévement.
Régional hors local : autres modalités d'attribution des greffons

Origine des greffons hépatiques greffés dans l'interrégion
en super-urgence ou urgence, par équipe de greffe en 2006

Equipes de greffe Priorité | Région IR 1 IR2 IR3 IRT IR9 Total
Caen (A) su 0 0] 0 1 0 0 1
su 3 2 1 0 1 1 8
Rennes (A+P)
URG 4 1 0 0 0 0 5
Total T 3 1 1 1 1 14
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Devenir des candidats a la greffe de rein

9

Liste d'attente 2001 2002 2003 2004 2005 2008
Nombre d'inscrits au 01 janvier 700 731 764 833 899 935
MNouveaux inscrits 521 544 570 659 543 631
Total des candidats : 1221 1275 1334 1492 1542 1566
Devenir des patients

Greffés 451 459 446 532 546 536
Décédés en attente 23 22 24 20 28 27
Retirés de liste pour aggravation T 22 19 21 21 a4
Retirés de liste pour amélioration 0 2 3 0 0 1
Retirés de liste pour autre cause g 6 9 20 12 12
Total des sorties de liste d'attente : 4490 511 201 293 507 610

MNembre dinscrits au 1er janvier : inscriptions médicales antérieures au ler janvier et sorties de liste aprés le 1er janvier
(date de greffe, de décés ou d'une autre cause de sortie saisie dans le dossier).
Mouveaux inscrits : inscriptions médicales dans I'année considérée.
Les malades encore en pré-inscription médicale au moment de I'extraction des données ne sont pas pris en compte.

Activité de greffe de rein par équipe en 2006

Region Dept. |Equipe de greffe Elg‘;:.:r;z:r Dﬁ:gﬁ:‘r Total
Basse Mormandie 14 |Caen (A) 49 3 52
Bretagne 28 |Brest (A) 49 1 50
35 |Rennes (A+P) &1 1 62
Centre 37 |Tours Bretonneau (A) 79 2 81
37 |Tours Clocheville (P) 2 0 2
Limousin 87 |Limoges (A) 42 3 45
Pays de la Loire 44 |Mantes (A+P) 145 14 159
49  |Angers (A) 44 0 44
Poitou - Charentes | 86 |Poitiers (A) 39 2 41
Total 510 26 536
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Evolution de ['activité de greffe de reins par équipe

Equipes de greffe Donneur 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Décede 34 21 34 35 40 44
Angers (A)

Vivant 0 0 0 3 0 0

Decede 39 47 36 45 42 49
Brest (A)

Vivant 0 0 1 1 0 1

Decede 40 49 48 37 49 49
Caen (A)

Vivant 0 1 0 4 7 3

Decede 36 38 34 52 45 42
Limoges (A)

Vivant 0 0 0 0 2 3

Décede 138 151 134 154 153 145
Nantes (A+P)

Vivant 13 14 " 13 12 14

Décede 37 43 34 51 56 39
Poitiers (A)

Vivant 1 0 1 2 2 2

Decede 48 44 47 b4 43 61
Rennes (A+P)

Vivant 0 0 1 0 0 1

Décede B4 43 67 74 85 79
Tours Bretonneau (A)

Vivant 0 1 2 2 2 2

Decede 1 2 1 4 3 2
Tours Clocheville (F)

Vivant 0 0 0 1 0 0
Total 451 459 446 532 546 536
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Origine des greffons rénaux greffés dans l'interrégion
par équipe de greffe en 2006

Equipes de greffe Local | Regional Autre Total
hors lacal IR 1 IR2 IR3 IR7 IR9

Angers (A) 27 16 1 0 0 0 0 44
Brest (A) 26 20 1 0 0 2 0 49
Caen (A) 30 18 1 0 1] 0 0 49
Limoges (A) 14 25 2 0 1 0 0 42
MNantes (4+P) 40 91 2 3 1 4 4 145
Poitiers (4) 19 17 0 0 3 0 0 39
Rennes (A+P) 34 25 0 1 0 0 1 61
Tours Bretonneau (A) 41 a3 1 1 1 0 2 79
Tours Clocheville (P) 0 2 0 0 1] 0 0 2
Total 231 247 8 5 6 6 7 510

On entend par "Local”, les modalités d'attribution des greffons selon les régles de répartition, et non la répartition géographique des
equipes de greffe et sites de prélévement. Pour le rein, ces modalités sont : local, rein + pancréas, score local, meilleure adéquation 3
'age, meilleur appariement HLA, risque greffon/receveur acceptable, urgence médicale relative.

Régional hors local : autres modalités d'attribution des greffons

Evolution des propositions prioritaires de reins

Propositions proritaires de reins 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Nb |NbOk] Nb |NMbOk| Nb |NbOk| Mb |MbOk| Nb |NbOk|[ Nb |MNbOk
Bi-greffe 0 0 5 5 14 2 12 2 4 3 4 0
Full Match 11 7 3 17 35 17 20 9 0 a0 0 0
Hyper-immunise (h3) 31 12 114 34 109 28 a7 22 76 & 32 6
Hyper-immunisés Avec Antigénes a 0 0 0 0 0 0 0 64 13 64 12
Permis
Hyperimmunisés Full Match a 0 0 0 0 0 0 0 1 10 3
Immunise Groupe Rare 160 4 58 T 30 4 18 4 0 0 0
Immunisés Full Match 0 0 0 0 0 g 2 20 11 14 8
Immunisés Priorité Mationale 0 0 0 0 2 0 T 1 B| 0
Immunisés Priorité Régionale 0 0 0 0 13 1 43 6 34 6|
Rein + Pancreas 14 13 15 13 19 " 9 7 b & 10 4
Super Urgence 0 0 0 0 0 0 8 1 15 2 7| 2
Total 216 36 223 76| 207 62| 175 48] 241 53] 1M 41

Nb : nombre de propositions faites aux &quipes de greffe
Nb Ok : nombre de greffes (greffons proposés, acceptés et greffés)
On compte les propositions faites par les services de régulation et d'appui aux équipes de greffe
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Devenir des candidats a la greffe de pancréas

Liste d'attente 2001 2002 2003 | 2004 | 2005 | 2006
Mombre d'inscrits au 01 janvier 60 54 a2 92 100 a1
Nouveaux inscrits 30 41 47 a0 41 45
Total des candidats : a0 105 129 142 141 126
Devenir des patients

Greffes 18 19 26 31 28 27
Décédés en attente 6 3 7 5 10 5
Retirés de liste pour aggravation 0 0 1 4 8 1"
Retirés de liste pour amélioration 1 0 0 0 1 0
Retirés de liste pour autre cause 1 1 3 2 13 5
Total des sorties de liste d'attente : 26 23 37 42 G0 48

Nombre dinscrits au 1er janvier : inscriptions médicales antérieures au ler janvier et sorties de liste aprés le ler janvier
(date de greffe, de décés ou d'une autre cause de sortie saisie dans le dossier).
MNouveaux inscrits : inscriptions médicales dans I'année considérée.
Les malades encore en pré-inscription médicale au moment de ['extraction des données ne sont pas pris en compte.

Activité de greffe pancréas par équipe en 2006

Greffes Greffes
Région Dept. | Equipe de greffe combinées | pancréas Total
PA-R isolé
Fays de la Loire 44 |Mantes (A+P) 23 4 a7
Total 23 4 27
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Evolution de I'activité de greffe de pancréas par équipe

Equipes de greffe Donneur 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Greffe combinés 13 16 24 27 22 23
PA-R
Nantes (A+P) Greffe pancréas 5 4 2 4 6 4
isolé
Total 18 19 26 31 28 27

Origine des greffons pancréatiques greffés dans l'interrégion
par équipe de greffe en 2006

Equipes de greffe Local |Régional Autre Total
hars local IR2 R7 IRS

Mantes (A+P) 0 23 1 1 p 27

Total 23 1 1 2 27

On entend par "Local”, la modalité d'attribution des greffons selon les régles de répartition, et non la répartition
géographique des équipes de greffe et sites de prélévement.

Régional hors local : autres modalités d'attnibution des greffons

Pancréas fotal associé ou non a un rein. Les iléts ne sont pas comptabilises.
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Flux de greffons au cours de I'année 2006

Greffon Exportation Importation Intra-régional Local
(Hors local)

Coeur 39 13 88 8
Coeur Poumans 3 0 3 0
Pournon 34 4 ) 3
Foie 74 18 208 20
Rein 7a 33 354 230
Pancreas 6 4 33 0
Intestin a 0 0 0
Total 236 72 445 261
Destination deg greffons Coeur Coeur Poumon Foie Rein Pancreas Intestin Total

exportés Poumaons
IR 0 - National ,
International L 0 1 1 : 0 0 6
IR 1-Nord A 0 0 4 5 0 0 14
IR 2 - Est 1 0 3 7 8 1 0 20
IR'?.—.Centre Est-La 5 0 4 5 8 0 0 2
Réunion
IR 7 - lle de France - ]
Centre - Les Antilles 20 3 5 48 38 5 0 139
IR 9 - Sud G 0 5 7 15 0 0 33
Suisse 0 0 0 2 0 0 0 2
Total 39 3 38 74 76 6 0 236

Origine des greffons Coeur . - )

importas Coeur Poumons Poumon Foie Rein Pancreas Intestin Total
IRO- N_ational 0 0 0 0 0 0 0 0
International
IR 1-Nord 3 0 1 6 8 0 0 18
IR 2 - Est 2 0 0 2 5 1 0 10
Q'S-_Centre Est-La 2 0 1 3 7 0 0 13

&union

IR 7 - lle de France - }
Centre - Les Antilles 0 0 1 1 6 L 0 9
IR 9 - Sud G 0 1 6 7 2 0 22
Total 13 0 4 18 33 4 0 72

Seuls les greffons prélevés et greffés sont comptabilisés.
Expartation = greffes daclarees hars de l'interrégion + greffons expartés vers l'international
Importation = greffes déclarées dans l'interrégion effectuées a partir de donneurs prélevés dans une autre interrégion
Intra-régional (hors local) = greffes déclaréas dans l'interrégion effectuées & partir de donneurs prélevés dans linterrégion "moins” les
greffons prélevés et greffés en local (modalité d'attribution)

Local = greffons prélevés et greffés en local (modalité d'attribution)
Pancréas : les il6ts ne sont pas comptés
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ILAN DES ACTIVITES DE
o PRELEVEMENT ET

GREFFES DE TISSUS

V-1 — Bilan des activités de prélévement de tissus
V-2 — Bilan de I'activité de prélévement de cornées

V-3- Bilan de l'activité de greffe de cornées
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V-1 Activité de prélévement de tissus sur donneurs en état de mort encéphalique en
2006

Nombre de greffons tissus prélevés sur donneurs
en état de mort encéphalique {SME)

Site de déceés Mombre | Mombre | Mombre Mombre de prélévements
de de de
e SME
re;&n cis prélevés | Comées 05 Peau Vaisseaux | Valves
de tissus

Reégion : Basse Normandie
CAENM - CHU COTE DE NACRE a0 10 18 0 i] 0
FLERS - CH JACQUES MONCD a 2 4 0 i] 0 ]
ALEMCON - CHIC ALENCON MAMERS =] 0 i 0 i] 0 ]
ARGEMNTAN - CH 1 0 i 0 i] 0 ]
AVRANCHES - CH D'AVRANCHES ] 0 a 0 1] 0 ]
GRANVILLE
CHERBOURG - CH LOUIS PASTEUR =] 0 il 0 1] 0 ]
SAINT LD - CH MEMORIAL g 0 il 0 i] 0

Total Basse Normandie 48 12 22 0 0 0

Region : Bretagne
EREST - CHRU HOPITAL CAVALE 61 17 34 0 1] 1
BLANCHE
LORIEMT - CH BRETAGNE SUD 5 2 4 0 i] 0 1]
QUIMPER - CHIC 5 1 2 0 i] 0 1]
REMMES - CHRU PONTCHAILLOU 4G 14 26 2 i] 1 1]
SAINT BRIEUC - CH =] 1 2 0 i] 0 1]
SAINT MALO - CH 2 2 4 0 i] 0 1]
VAMMES - CH CHUBERT 18 4 ] 0 i] 0 1]
DIMNAN - CTRE HOSPITALIER DINAM 1 0 i 0 i] 0 1]
MORLALX - CH 2 0 i 0 i] 0 1]
PLOERMEL - CH 1 0 i 0 i] 0 1]

Total Bretagne 149 41 B0 2 0 2 4

Reégion : Centre
BOURGES - CH JACQUES C;UR 2 1 2 0 i] 0
TOURS - CHRU BRETOMMNEAL 63 g 14 0 i] 0
CHATEAUROUX - CENTRE HOSPITALIER 5] 0 i 0 i] 0
DE CHATEAUROUX,
TOWURS - CHRU CLOCHEVILLE G 0 a 0 1] 0
TOURS - CHRU TROUSSEALU 18 0 a 0 1] 0

Total Centre 95 9 16 0 0 0

Region : Limousin
LIMOGES - CH U DUPUYTREN 28 B 2 1 1] 1

Total Limousin 28 B 2 1 0 1
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Activité de prélévement de tissus sur donneurs
en état de mort encéphalique en 2006

Site de prélévement MNombre de | Nombre de Nombre de prélévement
SME . .
recensés Cornées Os Peau Vaisseaux Valves
Pays de la Loire
ANGERS - CHU 55 40 0 0 9 0
CHOLET - CH 5 0 0 0 0 0
LAVAL - CH HAUT ROCHER 7 0 0 0 0 0
LE MANS - CH 17 G 0 0 0 0
MAMTES - CHU. NANTES 42 24 2 0 0 4
ROCHE SUR YON - CH LES 21 10 0 0 0 0
OUDAIRIES
MAMTES - CHU G. R. LAENNEC 26 15 0 0 0 5
SAINT NAZAIRE - CH 12 2 0 0 0 0
Total region Pays de la Loire 185 98 2 0 9 9
Poitou-Charentes
SAINT MICHEL - CH 16 0 0 0 0 0
MIORT - CH. GEORGES RENON 4 0 0 0 0 0
POITIERS - CHU. LA MILETRIE 50 12 0 0 4 0
LA ROCHELLE -CH & 0 0 0 0 0
SAINTES - CH SAINT LOUIS 9 0 0 0 0 0
COGNAC - CENTRE HOSPITALIER 1 0 0 0 0 0
DE COGNAC
Total région Poitou-Charentes 86 12 0 0 4 0
Total interrégion 631 228 5 0 16 18
“alves : coeurs prélevés pour valves (ne sont pas comptées les valves issues de coeur prélevés en vue d'une greffe)
Os = os entier
“aisseaux = artéres et veines
En 2005, le nombre de sujets recensés comptabilise les personnes ayant fait 'objet d'un diagnostic clinigue de mort encéphalique
avec ou sans confirmation par un examen para clinigue
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Activité de préléevement de tissus sur donneurs

en état de mort encéphaliaque en 2006

Coeurs prélevés et non transplantés dont le devenir est valve

Région administrative

Sites de prélévement

Mb coeurs utilisés
comme valves

Basse Normandie

SAINT LO - CH MEMORIAL

BREST - CHRU HOPITAL CAVALE BLANCHE 2
Bretagne REMNMNES - CHRU PONTCHAILLOU 3
WAMNMNES - CH CHUBERT 1
BOURGES - CH JACQUES CiUR 1
Centre
TOURS - CHRU BRETOMNNEAU 3
Limousin LIMOGES - C H U DUPUYTREN 1
ANGERS - CHU 1
Pays de la Loire
NAMTES - CHU. NANTES 4
17

Total interrégion
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V-2 Evolution des cornées prélevées sur PMO et a coeur arrété

Site de prélévement 2002 2003 2004 2005 2006
Région Basse Normandie
Alencon 0 0 0 0 0
Argentan 0 0 0 0 0
Clin. Bocage Avranches 0 0 0 0 0
Caen 88 66 60 24 34
Cherbourg 0 0 0 0 0
Flers 2 6 4 2 14
St-L6 12 10 4 0 0
Villedieu 0 0 0 0 0
Clin. Providence Villedieu 0 0 0 0 0
Vire 0 2 2 0 0
Clin. Notre Dame Vire 0 0 0 0 0
Total 102 84 70 26 48
Région Bretagne
Brest 113 154 154 127 92
Lorient 0 0 0 4 4
Morlaix 0 0 0 0 0
Ploermel 0 0 0 0 0
Pontivy 0 0 0 0 0
Quimper 20 34 10 6 20
Rennes 154 113 173 131 108
St-Brieuc 4 18 16 8 0
St-Malo 0 0 10 19 14
Vannes 32 24 36 26 8
Total 323 343 399 321 246
Région Centre
Bourges 8 12 6 8 7
Chateauroux 8 11 8 27 26
Tours 81 108 86 65 46
Clinique St Gatien Tours 0 0 0 6 0
Total 97 131 100 106 79
Région Limousin

Limoges 132 86 186 245 182
Total 132 86 186 245 182
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Site de prélévement 2002 | 2003 ‘ 2004 2005 2006
Région Poitou Charentes
Angouléme 0 0 0 0 8
La Rochelle 0 18 41 36 28
Niort 0 0 0 0 14
Poitiers 26 32 46 78 35
Saintes NA NA NA 0 0
Total 26 50 87 114 85
Région Pays de la Loire

Angers 69 99 92 76 79
Cholet 0 0 0 0 0
Laval NA NA 0 0 0
La Roche/Yon 28 58 46 41 78
Le Mans 63 75 68 58 39
Nantes 216 254 216 195 182
St Nazaire 40 44 49 66 56
Total 416 530 471 436 434
[Total | 1008 | 1224 | 1313 | 1248 | 1074
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V-3 — Evolution de I'activité de greffe de cornées

Site de greffe 2002 2003 2004 2005 2006
Région Basse Normandie
Caen 28 9 9 6 5
Lisieux 0 0 0 0 0
Clin. Providence Villedieu 7 5 7 5 3
Clin. Notre Dame Vire 9 9 7 7 7
Total 44 23 23 18 15
Région Bretagne
Brest 52 70 68 60 46
Clin. Lanroze Brest 13 11 18 10 7
Morlaix 0 0 0 0 0
Pont-I'Abbé 0 0 0 0 0
Quimper 0 0 0 0 0
Rennes 17 19 9 11 18
Polyclin St Laurent Rennes 10 7 5 3 6
Polyclin Sévigné Rennes 14 8 14 9 8
St-Brieuc 1 0 1 0 0
Clin. Emeraude St-Malo 4 1 3 3 0
Vannes 0 0 1 1 0
Clinigue Océane Vannes 6 7 24 20 4
Total 117 119 143 117 89
Région Centre
Bourges 15 17 24 16 12
Clin. St Francois 3 13 4 7 5
Chateauroux
Tours 52 45 47 38 34
Clin. St Gatien Tours 18 20 9 13 4
Total 93 95 84 74 55
Région Limousin
Clinique Chenieux Limoges 16 8 11 21 12
Limoges 61 58 47 64 51
Total 77 66 58 85 63
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Site de greffe 2002 2003 2004 2005 2006
Région Pays de Loire
Angers 37 28 27 33 17
Clin. de Bagneux Saumur 0 0 0 0 0
La Roche Sur Yon 0 0 0 0 0
Le Mans 2 13 5 13 10
Nantes 88 100 91 92 112
Polyclin. Atlantique Nantes 26 18 19 29 21
Clin. Sourdille Nantes 225 166 170 129 144
Total 378 325 312 296 304
Région Poitou-Charentes
La Rochelle 0 1 0 0 0
CMC La Rochelle 21 17 17 9 13
Poitiers 20 19 35 39 37
Total 41 37 52 48 50
Total 750 669 672 638 576
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VI B ILAN DE L'ACTIVITE
DES COMITES D’ EXPERTS
AUTORISANT LE PRELEVEMEN

SUR LA PERSONNE
D'UN DONNEUR VIVANT

Bilan de l'activité des comités d’experts
autorisant le préléevement sur la personne d’un donneur vivant page 87
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Comité d’experts autorisant le préléevement sur la personne d’un donneur
vivant au niveau national

La loi relative a la bioéthique n° 2004-800 du 6 ao(t 2004 étendu la possibilité de don sur la personne d'un
donneur vivant a un cercle de proches élargi, mais a également prévu l'information des donneurs par un comité
d’experts, sur les risques et les conséquences qu'ils encourent.

De plus, si le donneur n’est ni le pére ni la meére, le comité doit notifier par écrit sa décision d’autorisation ou de
refus au donneur et au médecin du service en charge du prélévement. La décision du comité n’est pas motivée
(art L. 1231-3 du code de la santé publique).

Ces comités siegent en formation de cing membres désignés pour trois ans par arrété du ministre chargé de la
santé.

Huit comités (6 en métropole et 2 dans les DOM) ont été mis en place par le décret du 10 mai 2005 et siegent
au sein de chaque interrégion. Le secrétariat est assuré par le service de régulation et d’appui de I'Agence de la
biomédecine.

Comités « donneurs mineurs de moelle osseuse » dans I'interrégion Ouest
De janvier a décembre 2006, le comité d’experts s’est réuni a 10 reprises. Les 11 entretiens ont donné lieu a la
délivrance de 10 autorisations de prélevement et a 1 refus en premiére intention.

Tranche d'age 2002 2003 2004 2005 2006
0asans 3 Nombre de
6allans 4 donneurs 11 12 17 21 11
11 a17 ans 14

Comités autorisant le prélevement d’organe sur la personne d’'un donneur vivant

dans I'interrégion Ouest
De janvier a décembre 2006, le comité d’experts s’est réuni a 23 reprises.
Les 33 entretiens ont donné lieu a la délivrance de 32 autorisations de prélevement et a 1 refus d’autorisation.

Nombre de personnes regues par organes

Péere/Mére Frerl?r/Soe Fils /Fille | Conjoint | Vie commune | Autres cas

Rein total
Bicétre 1
Bordeaux 1
Caen 2 1
Limoges 1 1
Nantes 2 6 3 1 1 (tante)
Necker 1 2
Poitiers 1
Rennes 1
Tours 3 1 1
Foie
Cochin 2
Paul 1
Brousse
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VII-1 - Méthodologie et origine des données :

L’Agence de la biomédecine utilise un logiciel nommé « CRISTAL » pour le recueil des données concernant
I'activité de recensement et de prélevement des personnes en état de mort encéphalique ainsi que pour le suivi
de la liste nationale d’attente et de I'activité de transplantation d’organes. Un outil de traitement de ces données,
nommeé « Infoservice », permet d’obtenir depuis cette base de données commune des tableaux et des chiffres
pour 'ensemble des services et départements de I'établissement.

Les chiffres présentés dans ce rapport ont été extraits le 7 février 2006 pour I'ensemble des services de
régulation et d’appui. La base de données n’étant pas « figée » quelques différences pourront éventuellement
apparaitre soit avec des chiffres publiés dans les précédents rapports soit avec les chiffres qui pourront paraitre
dans des publications postérieures au 7 février 2006.

Les chiffres dénombrant les prélévements de tissus sur donneurs décédés en état de mort encéphalique sont
aussi extraits de la base de donnée « Cristal ».

Par contre les nombres de cornées prélevées sur donneurs décédés a cceur arrété ont été recueillis au sein de
chaque service de régulation et d’appui en fonction des fiches de déclaration envoyées par les coordinations
hospitalieres de prélevement.

Les chiffres de population utilisés pour les calculs de certains taux :

- Pour les départements métropolitains : projections démographiques régionales standard 2000-2030
réalisées par 'INSEE a partir des données du recensement général de population de mars 1999
pour la France métropolitaine (publication novembre 2001) ;

- Pour les DOM : estimation a partir du taux de croissance de la population observé dans chacun des
départements entre les recensements de 1990 et 1999.

Source : recensement de la population 1999, exploitation principale (publication janvier 2001) ;

Tableaux du «devenir des sujets en état de mort encéphalique clinique»
Ces tableaux indiquent dans la premiére colonne le nom du site d'identification d’'un sujet en état de mort
encéphalique clinique, et dans la deuxieme colonne le nombre de ces sujets. Les colonnes suivantes indiquent
le devenir de ces sujets :
- Sujets non transférés : prélevement ou non-prélevement au sein du site pour les sites autorisés a
cette activité. Pour les sites non autorisés la colonne « prélevés » est non pertinente et la colonne
«non prélevés » indique le nombre de sujets déclarés recensés en état de mort encéphalique mais
décédés sur place.
- Sujets transférés : la colonne « prélevés » indique le nombre de sujets transférés sur un site  autorisé
et qui ont été prélevés, et la derniére colonne « non prélevés », le nombre de sujets transférés pour
lesquels le prélevement n'a pas abouti.

La colonne «sujets identifiés dans le site » indique donc de facon plus nette la réelle activité
d’identification de donneurs potentiels au sein des établissements d'un réseau. Pour les établissements
autorisés au prélevement il ne s’agit donc pas du total des sujets « recensés » mais bien des sujets dont le
diagnostic clinique a été établi sur place et non pas dans un site ayant « identifié » un donneur potentiel puis
ayant organisé le transfert.
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Evolution de I"activité de recensement des donneurs décedés en France

Activite de recensement (Nombre de SME] Bctivite de recensement par milion d'habitant
7 |Ragean 200 0032 2003 2p04 00 2008 :;r:,__'_‘:af,; 2004 2003 2003 3004 2005 2006
1 |Faul= Momand= 40 ET] as =0 6 28 571 % 223 P 7.2 Pl ELE] FEY
Morc-Fas de Caals 124 147 149 132 191 12 14,0 % 3.0 36,8 5,8 45 477 53,0
Ficandle =5 43 1 7 79 7 -10,1 % 3.5 26,1 37,4 5 44,7 374
TSl IR 1 224 236 228 EH 528 aT 13,8 % 26,1 20,8 29,8 537 42,3 £E
z |Asace TS 51 Y] az 114 108 5.3 % FET 459 47,3 532 £3.5 5o s
Champagre-Ardenne &7 g5 70 73 B8 &3 T % 50,0 481 52,3 547 51,0 47,3
Franche-Combs =1 50 a3 43 72 &3 -12.5 % 455 44 5 35,3 38,3 4,1 55,0
Lomaine 101 108 106 az 137 14 2,5 % 458 45,1 45,1 a3, 55,8 §1.7
Tosal IR 2 284 2BE ans 10 T a7s &1 % B 45,4 48,4 a7 58,8 ET.2
3 | Aueergre 34 T a7 =2 £3 £2 1.5 % 2E5.0 237 25,4 252 40,7 400
Biourgogne 48 5g B4 P 73 &7 15,2 % 28,8 ] 38,7 £5.5 45,2 535
La Réunion 48 29 = 43 B4 = 0,0 % &5.7 55,2 - B4 5 g2.2 50,5
Fhéne-Alpas 200 2 ] 187 20 245 38 % 35,3 3,5 32,3 358 44,7 403
Tl IR 3 233 B3E 238 a4 &35 A4 1,4 % IE.4 26,8 25,8 BE.3 45,5 LES
5 |Bazss Momande FF] 56 E2 =0 70 28 257 % 30,5 ECE] 36,2 .5 48,5 0.5
Erelagns 123 128 12 125 128 145 16,4 % 41,5 43,5 40,5 &3, 42,9 487
Cenire =8 40 7 £S B =5 13,1 % 408 28,1 45,8 2.2 58,5 56,2
Limousr 3 45 E 45 =0 8 5.7 % 437 E3,5 43,5 B34 42,5 F9.8
Fays d= Ia Lore 157 135 =] 145 176 188 51 % 453 a1,3 45,6 a5 53,0 554
Faotou-Charsnses 2 74 5 TE BB £ 23 % 437 as.| 30,8 559 £2.8 51,5
Tl IR E 425 4TE 478 E43 6TH gt 8,5 % &8 41,8 41,5 a7z 48,8 ELE
T | Amiles - Guyans 40 27 E 43 1 a2 2.4 % 0.7 27,2 35,8 223 35,9 404
Centre 28 35 50 =0 E2 £5 45 % 25,5 T 7.4 51,8 58,0 4 g
lie ci= France 365 £15 283 Fry e 226 16,6 % 33,0 7 34,3 21,1 43,9 51,5
Tiosal IR T 433 4TE 470 BEZ EBT ea7 16,1 % 51 28,4 2£,8 &2.0 44,7 E1.2
5 |Agqutaine 104 105 58 101 109 138 239 % 354 368 325 338 ETE g
Corse 4 5 13 = 7 g 14,3 % 152 15,0 45,1 225 26,2 285
Langusdoc Rouzsiion 113 1z T8 3| 112 126 12,5 % 453 7.2 32,5 ITE 4E.8 505
FAk-Eyrindes £ 8E 74 02 B2 =5 0,7 % 33,3 33,8 3,3 345 2o I3TA
Proverce-Alpes-Cdbe DAz 184 157 182 150 167 185 16,8 % 35,5 2.7 35,2 &35 355 444
Tl IR 3 47 511 445 FET &77 £ 18,0 % 7 28,8 24,5 570 28,5 &7
Franca ansien 738 255 2282 2E14 2B0z et 8,5 % B8 ae.3 2.8 a0 45,3 e

L tur ce crolssance =ot caloul® sur ms deue demisres anndss analysdes (mnine 2005 = 2005,
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Evolution de I'activité de prélévement des donneurs décédés en France

Activité de prélevement (Nombre de SME)

Activité de prélévement par milion d’habitant

" |Ragion 2004 002 2003 2004 00s 2005 :;r:_“::af"’:e 2001 00T ooz 004 2005 2006
1 |Faul= Homande 16 15 FT = ER] FE] 5.5 30,0 13,5 T E.5 231
Feorc-Fas de Caalz 2 73 £ 7 BT =5 152 18,3 15,3 132 21,7 237
Ficandie 7 5 a3 3 &5 30 144 13,9 17,5 18,0 23,8 15,8
Tl 1: 1 106 T 118 137 182 187 137 16,3 15,5 1TE 29,0 .8
z |Msace a2 a0 4 45 2 &1 13,0 % 235 22,7 =5 Pl 30,1 I3
Champagre-Ardenme 32 zz a0 &9 7 3 14,8 % 235 15,4 Iz.4 o Je 20,2 233
Franzhe-Combs 5 zz 18 =0 EE] 3 30 % T £3,5 15,0 67 5,4 28,5
Lomains 48 P 57 45 & =2 BT 20 30,4 4,8 214 23,5 227
Tomal 1R 2 153 164 151 153 188 178 4.8 % BEE 23,8 3,1 ZE® 25,7 28,8
3 | Aaemrgre 17 15 17 = 20 a3 00 % 130 33,8 13,0 15,3 23,0 254
Bourgogne 6 35 as = 35 37 2.8% 151 7 1,7 223 22,3 725
La R&umion 17 zz 14 = 18 0 A% 233 29,6 15,6 7.8 23,1 25,3
Rhéne-Alpes 103 128 15 122 122 124 5% 15,0 1.8 0,4 213 20,8 21,0
Tiosal 18 3 133 201 184 180 208 14 9,8 % 174 21,8 19,4 20,0 21,5 a3
5 |Bazss Momandes 0 FE] 24 = 35 38 B.E % 140 36,1 15,7 150 24,3 26,3
Bretagns ™ 78 £S5 &0 75 7 3% 25,3 26,5 23,3 253 25,1 254
Cenire 33 15 33 43 &1 45 5,8 % 233 0,5 3B .1 28,6 31,3
Limcus T 2 25 22 =0 22 18 HEI W 3,0 35,3 2,1 £25 31,2 255
Fays d= la Lors 5 &5 72 = 53 =5 E.5 % 2.3 1 1,5 26,5 28,0 235
Foibou-Charsnses 7 z5 24 | &3 30 E=Ew 154 16,9 14,5 205 25,4 18,0
Tomal 1R 248 238 245 a8 316 204 28 % 21,8 20,8 1,4 268 27,8 284
T |Aniles - Guyans 11 T B 7 11 13 18,2 % 112 B 157 T 125
Cenire 15 z D 35 30 HET % 144 20,0 =4 M5 337 7.5
ll= g France 168 210 182 223 223 265 15,7 %% 15.2 18,9 18,3 EE] 20,4 235
Tomal 18T 184 o4z 241 228 o7R 208 11,8 % 148 18,4 18,7 20,0 20,7 250
5 |Agutaime a5 =0 a8 0 E1 £E 5.2 % 158 T 1E, 1 1TA 7.0 1.8
Corse z 4 5 3 z 3 E0,0 % T £,z 15,5 11,3 7.5 11,2
Langusdos Roussiion 43 53 33 49 &8 =3 0. % 18,3 1.8 14,2 153 15,5 1.4
Rk -SyrEnses 45 5g 33 43 53 38 I 13,0 22,7 13,0 15,3 20,0 143
Frovercs-Alpes-Cobe d8our &2 B 7B = 50 110 222 % 136 7.5 15,8 a7 15,1 233
Toml IR 03 248 188 =11 zag 70 10,7 % 16,8 8,2 15,4 1TE 18,7 05
Francae andlsns 1085 1188 1148 1281 1871 1441 5,1 % 17,8 18,8 12,3 21,0 22,2 232
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Evolution de I'activité de greffe en France

IR |Eé&glon oo Cosur Pourmons Pourmeon: Soe mEn Fanoeas rbesin Tois
S 2006 DS 2006 Z00E 2005 Z0os 2005 2005 200 2005 Z00E 2035 Z00E S 2006
1 |Hauts Formancis ET1 12 J [i [ bl [ bl 48 = [i [ h] 2 =] 7E
Mond-Fas de Calals 5 1€ a i (e b 43 ] 114 134 i o | (e 154 50
Ficardie b [ J 0 [ b & b 7E &2 0 & I [ TE E2
Tital i5 1 2% 28 a i (e b 43 ] Z3g 250 i o | (e i b 328
Z  |Misace 15 ] 2 [i 14 5 100 [H 50 ] 2 1 h] [ FE] 15E
Champagne-Anderne b [ a i (e b o b 53 4 i o | (e 53 40
Franchs-Comis b [ a i (e b 30 1] 3g 4 i o | (e 55 B
Lomalne 2 17 J 0 [ b & b g7 35 4 & I [ 112 103
Tital 15 2 35 25 r i 14 5 130 105 ZEE 253 E 1 | (e L35 400
3 |Aweergne 1 J [i [ bl 15 13 45 52 [i [ h] [ 55 B
Sourgogre B 3 a i (e b o b 43 | i o | (e 43 g4
La Rdurion b [ a i (e b o b 27 2 i o | (e v 28
Rhane-Alpes L 42 3 1 0 17 7 125 7T Za2 1 3 I [ 53z 503
Tital 15 3 57 EE 3 0 17 153 147 353 423 | 3 | (e BLE EEE
& |Sasse Mormarcls T E J [i [ bl 43 ] EE 52 [i [ h] [ 105 EL]
Sreingre 12 11 a i (e b o 107 50 112 i o | (e 133 230
Cenire B a i (e b o b 50 B3 i o | (e a5 54
Limousdn 13 ] a i (e b z 7 47 45 i o | (e ] ED
Fays g |y Loire ] 23 1 £ 15 22 o b 205 03 | .y | (e IFz 280
Follgu-Charentes b [ J 0 [ b & b £g8 41 0 & I [ 55 4
Tilal IS & -t} Eg 1 £ 15 22 144 155 =4E 535 | .y | (e 7a0 804
7 |Antles - Supane b [ J [i [ bl [ bl 23 F- [i [ h] [ z3 20
& de Frarce 117 134 14 12 e g7 IEE £33 EET 725 33 = B = 1301 1422
Total 5 7 17 134 14 12 £ g7 IEE S k] E50 T4E 33 = B = 1324 1442
3 |Aguitaine 11 T il 3 17 21 I3 2 SE 110 o o o I 151 165
Languedoc Rowssilion 5 12 a i (e b Z0 r 10+ 113 4 3 | (e 181
WP Tirases £ T a i (e b 4 = 115 108 i o | (e 171 fES
FrowenoeAlpes-Ce SAzur 2 3 1 1 1 15 £Z &1 123 153 0 & I [ 25 277
Tital IR S ] ZE 1 4 3 r 157 180 438 535 4 3 | (e 714 '-'EEl
Total Franos sniisrs 338 357 1 22 124 182 1024 1 07 2ET3 2 7D az 63 ] ] & ZE8 4 -ual
Oin comple kKl foubes ks gretes dedanses: par les Souipes et pour =squelies = greffon & &85 déciars prédeys af grefé par |es sendoss de neguladon =% &aopul.
Oin prend =n compis =g gretes queigue ol Mdat Do conneur (décéds vhvant ou domino).
=g grefTes d1ids de pancréas n= sont pas compabliisess.
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