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Plan

A Metabolisme du fer
A Fer et prodults sanguins

A Surcharge en fer
A Complications

A Surcharge en fer
A Traltements



Sources de fer

A Sources animales
A Fer hémique
A Viandes, poissons et volailles
A Absorption 4acile»

A Sources vegetales

A Fer nonrhémique
AHari cots cuits, pois cuilts, | €
A Moins bien absorbé

A «Produits sanguins (globules rougé&ginsfusions
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Tf, transferrin.

Transport du fer

Autres
cellules
et tissus
~ 400
m

Moelle 9
~ 300

mg/jr
Globules rouge
~ 1,800 mg Perte
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~ 600 mg
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Duodénum
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Roles du fero essentiel a la vie

AComposante de | 0oh®mogl ol
A Heme = fer
A Globine
AEssenti el pour | e transpor

A Composante de la myoglobine
A Oxygene dans les muscles

A Impliqué dans plusieurs réactions enzymatiques du
Corps



Globules rouges

Globules rouges normaux Globules rouges ferriprives
Manque de fer



Globules rouges transfusion
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Culots globulaires

ATraltement du d®ficit de t
| 0an®mi e
A Do étre objectivable
Hypoxie, tachycardie, dyspnee, ischémie tissulaire, atteinte neurologic
i nsuffisance placentairee
ANe pas seul ement se firer ° |
A Aigu ou chronique
A Contenu:

A Globules rouges (hématocrite finale environ 80%)
A Petite quantité de plasma (environ 20 ml)

A Anticoagulant et solution nutritive pour entreposage

A ACD/CPD/CPDA-1 (environ 130 ml)
A Adénine, citrate de sodium,/acide citrique, dextrose, phosphate
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Indications 0 guidelines niveau
doh®mogl obi r

Hémoalobine < 70 a/L et natient svmntomatique
Hémoglobine < 80 g/L et chirurgie a venir
Hémoglobine < 80 g/L et anémie chroniguegénérative

Hémoglobine < 9Q00 g/L et ischémie ou défaillance
cardiaque active

Saignement actif majeur, trauma (choc hemorragique)
|l nd®pendant du niveau doh®

Support chronique pour enfant avec anémie falciforme ou
thalassémie

Anémie falciforme et complication aigue ou chronique
débilitante ou dangereuse pour la vie




