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Arusha, Tanzania 2018

 SCIENTIFIC DEVELOPMENT

Blood represents strength, health, balance, and eternal youth. In this 
presentation we will review the great epochs of transfusion.
Mythological until 1626, Experimental from 1628 with the  transfusion 
of animal to man and from man to man. 
The transfusion has moved to modern times with the discovery of blood 
groups by Karl Landsteiner.
The twentieth century saw the development of transfusion in several 
stages

These different periods will be detailed.

Le sang représente la force, la sante, l’équilibre, et l’éternelle jeunesse. 

de la transfusion.
Mythologique jusqu’à 1626, expérimentale à partie de 1628 avec les 
essais de transfusion d’animal à l’homme et de l’homme à l’homme. 
La transfusion est passée à l’époque moderne  avec la découverte de 
groupes sanguins par Karl Landsteiner.
Le XXème siècle a vu le développement de la transfusion en plusieurs 
étapes 

des pathogènes.  
Ces différentes  périodes seront détaillées.

Boukef MK

Transfusion history                                 

Histoire de la transfusion
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INTRODUCTION

largely inadequate (haemophilia A, von Willebrand disease and loss in 

with substantial potential to change this situation: national blood systems 

solvent-detergent, etc.). In several countries, local preparation of viro-

a safe and effective therapy for patients with bleeding disorders, at a 
very affordable cost.

OBJECTIVES

Several technologies can be used to viral inactivation of plasma and 
cryoprecipitate.

METHODS

® has received the necessary 
authorizations from the competent authorities. This is a blood 
component, prepared from a reduced number of “native” cryoprecipitate 
units, which are pooled, then mixed with the solvent (TnBP, tri-N-buthyl 
phosphate) and detergent (Triton X-45). Since the entire production 

INTRODUCTION

est largement inadéquat (hémophilie A, maladie de Willebrand et 

cette situation: les systèmes de sang nationaux (incluant les centres de 

composants sanguins sont maintenant disponibles et commercialisées 

OBJECTIFS

® a reçu les autorisations nécessaires de la part des 
autorités compétentes. Il s’agit d’un composant sanguin, préparé à partir 
d’un nombre réduit d’unités “natives” de cryoprécipité, qui sont poolées, 
ensuite mélangées avec le solvant (TnBP, tri-N-buthyl phosphate) 
et le détergent (Triton X-45). Etant donné que l’entière production 
repose sur un système clos de poches en plastic interconnectées et 
de tubulures (toutes à usage unique), le processus de préparation 
ressemble fortement aux opérations de routine entreprises dans les CTS. 

Local preparation of viro-
inactivated cryoprecipitate 
(Cryo-VI) in developing countries: 
an update on the global initiative

Preparation locale de cryoprecipite 
viro-inactive (Cryo-VI) dans les 
pays en voie de developpement:                           
une mise a jour sur l’initiative globale 
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is based on a closed system with, interconnected plastic bags and 
tubing (all for single use), the preparation process is very similar to 

is a Comprehensive project, consisting of 6 central interventions, 
accompanied by additional activities. “The local preparation of viro-

in progress (donations from of the coagulant fraction industry through 

safe and effective products to treat patients with diathesis haemorrhagic. 

RESULTS

6 sites on 3 continents has started and results will be published before 
the end of 2018. 

CONCLUSIONS

Taking into account experiences of the past, it is undeniable that supply, 
availability, accessibility and funding of appropriate “antihaemophilic” 

countries. For these reasons, an innovative approach is needed and the 

disastrous situation, existing currently.

consistant en 6 interventions centrales, accompagnées d’activités 
additionnelles. “La préparation locale de cryoprécipité viro-inactivé 

va complémenter les activités d’amélioration déjà en cours (donations 

diathèses hémorragiques. 

RESULTATS

en coopération et coordination étroites avec des organisations 
internationales: l’OMS BSP (Blood Safety Programme) considère 

CONCLUSIONS

En tenant compte des expériences du passé, il est indéniable que le 

traitement “anti-hémophilique” approprié restent des problèmes majeurs 

important pour améliorer la situation désastreuse existant actuellement.
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BACKGROUND

when treating patients with severe haemophilia A or B. Recent studies 

factor concentrates (CFC) and many believe recombinant CFC are 

formed more often in Black populations than in Caucasians and more 
frequently in haemophiliacs being in “immunological storm” (severe 
bleeds, accidents, surgeries, infections, vaccinations) than on controlled 
prophylactic treatment. Adding up the negative factors, possibly 1 in 

by-passing agents or immune tolerance induction (ITI) to act against 

AIMS

“native” cryoprecipitate and to turn it into safe cryo through virus 

if not, through clinical assessment); - switch to CFC, if available and 

CONTEXTE

concentrés de facteur de coagulation (CFC) et beaucoup croient que les 
facteurs recombinants, sont plus susceptibles de déclencher l’apparition 

plus souvent dans les populations noires que chez les Caucasiens et 
plus fréquemment chez les hémophiles en “tempête immunologique”  
saignements, accidents, interventions chirurgicales, infections, 
vaccinations,) que durant un traitement prophylactique contrôlé. En 
additionnant les facteurs négatifs, 1 patient sur 2  peut développer  un 

les agents de dérivation ou d’induction de tolérance immunitaire (ITI) 

abordables. 

OBJECTIFS

devenu possible de traiter le cryoprécipité “natif” et de le transformer 

thérapeutique est proposé et dont le potentiel est de réduire l’Incidence 

Safe cryoprecipitate                     
(Cryo-VI, virus inactivated)                 
and reduction of inhibitors in 
patients with severe hemophilia A 

Cryoprecipite sur                             
(Cryo-VI, viro- inactive) et reduction 
des inhibiteurs chez les patients 
atteints d’hemophilie A severe 
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®” (treated by solvent detergent) or “Cryo-Intercept®” 
(treated by amotosalen with illumination).

®” is used: it is prepared from “native” cryo. 
adding a virus inactivation step at the end of production which has the 
potential to “kill” relevant viruses which cause transfusion transmissible 

are lipid-enveloped and the technology based on solvent-detergent 
(using TnBP – tri-n-butyl-phosphate – and Triton X45) is highly 
effective in inactivating these. The medical devices used in our trial 

RESULTS

®

of safe, virus inactivated cryoprecipitate in developing countries”: 

inhibitors in patients with severe haemophilia A are recognized as the 
most serious threat for them. Also, high incidence of inhibitors is seen 
by some as an unavoidable side effect of haemophilia A treatment, which 
is not the case. Based on historical data and ample empiric witnessing 
from experienced haemophilia treaters, an innovative therapeutic 
approach is proposed and tested: so far, it appears that the use of safe 

®) is a major step forward 

and often life threatening complication in treatment of haemophilia A 

blood products in developing countries.

clinique); - passer à CFC, si disponible, mais souhaitable; sinon, 

approuvés par les autorités compétentes et disponibles pour un usage 
®” (traité par

®” (traité par amotosalène avec 
éclairage). 

METHODES

®” qui est utilisé: il est préparé 
à partir du  cryo “natif”, en ajoutant une étape d’inactivation virale à la 

basé sur solvant-détergent (utilisant  TnBP - tri-n-butyl-phosphate - et 

RESULTATS

Les premiers résultats d’un centre de traitement de l’hémophilie au Caire 

®, jusqu’à maintenant. 

développement”: les résultats du PP seront présentés. 

CONCLUSIONS

Pendant de nombreuses années, les  inhibiteurs chez les patients atteints 
d’hémophilie A grave sont reconnus comme étant une menace la plus 
sérieuse pour ces patients. En outre, une incidence élevée d’inhibiteurs 
est vu par certains comme un effet secondaire inévitable du traitement de 
l’hémophilie A, ce qui n’est pas le cas. Basé sur des données historiques 
et de nombreux témoignages empiriques des traitements expérimentaux 
de l’hémophilie, une approche thérapeutique innovante proposé et testé: 
jusqu’à présent, il semble que l’utilisation de cryoprécipité inactivé 

®

l’incidence des inhibiteurs, la plus importante complication souvent 
mortelle dans le traitement des patients hémophiles A, et aussi améliorer 
considérablement l’approvisionnement local en sang hémostatique 
produits dans les pays en développement.


