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Brainstorm sessie - Voorjaar 2019

• Gebrek aan bewijsvoering effectiviteit van preventieve anti-bloedingsstrategieën
in poliklinische patienten
• Profylactische trombocyten transfusies
• Tranexaminezuur (TXA)

• RCT
• Haalbaar?
• Bereidheid tot deelname en inclusie?
• Huidige praktijkvoering?

• Start inventarisatie praktijk: survey 

• Toekomst.. 



Methode - Survey  
• Diagnose

• Myelodysplastisch syndroom (MDS)
• Acute leukemie
• Aplastische anemie (AA)

• Behandelingen
• Leukemie and MDS:

• Recente chemo vs hypomethyleerders vs geen actieve behandeling

• Aplastische anemie:
• Patiënten met trombopenie, zonder (toekomstig) allo SCT traject

• Toegepaste anti-bloedingsstrategie

• Klinische condities

• Triggers 

• Verstuurd via Nederlandse Vereniging voor Hematologie
• 73 respondenten (13.1%)



Profylactische anti-bloedingsstragegie per diagnose/behandeling
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Profylactische trombocyten transfusies per diagnose/behandeling
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Profylactische trombocyten transfusies per diagnose/behandeling
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Profylactische trombocyten transfusies per diagnose/behandeling
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TXA per diagnose/behandeling
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TXA per diagnose/behandeling
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%
+/- 80% combination of TXA and transfusion



TXA per diagnose/behandeling
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%
+/- 50% combination of TXA and transfusion



Klinische condities – invloed besluitvorming
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Klinische condities – invloed besluitvorming profylactische
transfusies
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Klinische condities – invloed besluitvorming TXA
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Geschatten patient-aantallen op jaarbasis

• 20 ziekenhuizen
• 779 poliklinische patiënten krijgen jaarlijks profylactische trombo transfusies
• 325 poliklinische patiënten krijgen jaarlijks TXA 
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Conclusies

• In NL wordt meestal gekozen voor profylactische trombocyten 
transfusies
• Klinische condities die belangrijk worden geacht variëren

• Voor patiënten met verschillende klinische condities heterogeniteit in triggers

• Behandelopties van de patiënt zijn belangrijke factor

• TXA wordt vooral gebruikt in geval van bloeding/bloedingsneiging
• Vaak additioneel aan profylactische transfusies

• Er is bereidheid tot deelname vervolgonderzoek 
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Toekomstig onderzoek

• Noodzaak meer onderzoek
• Effectiviteit
• Veiligheid
• Belasting voor patiënten

• RCT trombo tranfusies vs TXA 
• Arm: geen profylaxe? Combi? 
• Logistiek: follow up patiënten, registratie bloedingen
• Pilot 

• Survey visie patiënten 
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Applied platelet count thresholds - diagnosis
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Applied platelet count thresholds – clinical 
conditions  
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Estimated 6-month cumulative incidence of clinically relevant 
bleeding WITH prophylactic platelet transfusions
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Estimated 6-month cumulative incidence of clinically relevant 
bleeding WITHOUT prophylactic platelet transfusions
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