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Cibles d’apprentissage

• Connaître et respecter les normes de la médecine transfusionnelle en vigueur 

• Connaître et utiliser la documentation reliée à la médecine transfusionnelle

• Connaître le rôle de l’infirmière dans le processus péri-transfusionnel (pré, per et post)

• Respecter les pratiques organisationnelles requises (POR) sur la certification annuelle

• Comprendre et appliquer les politiques et procédures en vigueur dans le CEMTL



Il y a eu 284 erreurs liées à la 
transfusion pour l’année 2019-2020



Selon vous, quelles sont les principales erreurs observées, en lien 
avec la sécurité transfusionnelle? 

Confirmations 

non effectuées

Absence d’un 

consentement

Temps 

d’administration 

trop long

Autre

…?

53,9% 12,3% 

21,1% 12,7%

…?



Types de produits

Qu’est-ce qu’un produit labile ?

Qu’est-ce qu’un produit stable?



Indications 

Quel produit sanguin devrait-on administrer selon les 
situations suivantes?

1. Rétablir le volume sanguin suite à une hémorragie importante 

(chx, accident)

2. Traiter ou prévenir une hémorragie due à une diminution du 

taux des plaquettes

3. Traiter et prévenir les saignements associés à un déficit en 

facteur de coagulation

Culot globulaire

Plaquettes

Plasma



Indications 

4. Traiter les saignements associés à une déficience en 

fibrinogène

5. Traiter d’urgence une choc hypovolémique

6. Traiter les déficits immunitaires acquis ou héréditaires

Cryoprécipités

Albumine

Immunoglobulines
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Faut-il signer un 

consentement pour 

l’administration du 

vaccin Winhro?

Oui
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Transfusion 
de produits 
sanguins

OUI

NON Faire signer un 

consentement

2e détermination PRN, 

selon banque de sang
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Code 50

Faire un code 50

NON 
urgent



Requête de la banque de sang

Ce formulaire peut être complété :

• par l’infirmière, l’inhalothérapeute
ou le médecin

• Pour les analyses seulement :
par les commis et/ou les agentes
administratives

• Pour les secteurs cliniques qui ont
accès à eTrace Line, la demande
doit se faire via le logiciel.



Requête de la banque de sang

Quand utiliser la requête

❑ Demande d’analyse de laboratoire en banque de sang

❑ Demande d’un produit sanguin à transfuser



Demande d’analyse de laboratoire en 
banque de sang



Que devons-nous inscrire

Le préleveur doit inscrire son nom et

signer la requête et inscrire ses

initiales sur le tube de prélèvement.

01-01-2024 9h00

Mayari Linares, inf.

Mayari Linares

En signant le prélèvement, le préleveur engage sa responsabilité professionnelle et 

confirme qu'il s'agit bel et bien du sang du bon patient, dont les informations figurent 

sur l'étiquette du prélèvement. 

Cette rigueur permet de limiter les erreurs de groupes sanguins ABO et vise 

à diminuer le risque d'erreur transfusionnelle grave avec réaction transfusionnelle 

hémolytique immédiate.

Le préleveur doit compléter 

la section prescripteur



Que devons nous inscrire sur 
la requête

x

Indiquer la ou les 

analyse(s) requises



Relever la prescription

❑ Vérification si le code 50 est valide (eTrace Line)
✓ Si non valide, effectuer un prélèvement et compléter la requête de la banque de 

sang

01-01-2024

Mayari Linares
9h00

Mayari Linares inf.
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Demande de produit sanguin



Prescription du produit 
sanguin

Le transfuseur doit indiquer :

❑ Transfusion de routine – urgence
✓ Les renseignements cliniques 
✓ Le produit sanguin à transfuser
✓ L’indication clinique, Re : HB 68

❑ Transfusion sans compatibilité et PTM (voir PID PTM)
✓ Le produit sanguin à transfuser 
✓ L’indication clinique, Re : HB 68
✓ Le médecin résident ou l’IPS peuvent signer la requête en l’associant au médecin

superviseur (patron responsable)



Petit changement 
de pratique pour 

le prescripteur:

En attendant l’arrivée d’un 
prescripteur électronique…



Que devons nous inscrire

Indiquer l’indication 

transfusionnelle ex : HB 

69 et la date prévue de la 

transfusion

x



Que devons nous inscrire

Pour une intervention chirurgicale, 

indiquer la date prévue



Que devons nous inscrire

Indiquer le nombre de 

produit(s) prescrit(s).

Pour les produits en réserve avant une 

intervention chirurgicale, veuillez inscrire 

en réserve à côté de la quantité

2 en réservex



Transmission de la requête

❑ Transfusion en urgence - extrême urgence et PTM
o Appel téléphonique et faire parvenir la requête par télécopieur

✓ HMR : tél 3749 - fax 3830

✓ HSCO : tél 6669 - fax 6289

❑ Transfusion de routine
o Faire parvenir la requête par télécopieur

Si eTrace Line est 

disponible dans le 

secteur clinique, 

commander le produit 

directement via le 

logiciel.



Bon de cueillette

Transport des biens 

devient

Bon de cueillette

Bon de cueillette

Produits sanguins demandés :
Produit labile Quantité Produit Stable Quantité

□ Culot ________ □ Albumine 25% _____
□ Plaquette            ____ □ Albumine 5% 250mL ____   500mL ____

□ Plasma               ____ □ Floseal ______

□ Cryoprécipités ____ □ Immunoglobulines  ______

□ Autres :  _______________________         Quantité :   ______

Signature du transporteur: _________________________
Signature du médecin :       ________________________

F3217-0424                                                                                                                         



Conservation des produits

NON. 

Ne jamais conserver au 
réfrigérateur sur l’unité

Pouvons-nous entreposer 
des produits sanguins au 
réfrigérateur de l’unité?



Attention !

• Si l’administration d’un produit sanguin est retardée et que le 

délai de 4 heures (l’heure du bordereau) ne peut être respecté, le 

produit doit être retourné à la banque de sang en < 30 

minutes depuis son émission

• Ne jamais réfrigérer un produit sanguin à l’unité de soins



Attention !

Ne pas dépasser délai de 4 heures 

• Labile: Émission par le labo et fin de transfusion

• Stable: Perforation fiole jusqu’à  fin d’administration



Transfusion 
de produits 
sanguins

OUI

Transfusion de 
produits sanguins 
ABO compatibles

NON Faire signer un 

consentement
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selon banque de sang
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n
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Consentement

OUI

NON

Code 50

Faire un code 50

Choix des 
produits 

sanguins selon 
RX

Vérification du 
produit à 

transfuser

Transfusion 
d’un produit 
sanguin à la 

fois

Surveillance SV
complets selon 

recommandations 
des normes en 

vigueur

Débit de 
transfusion 

selon 
recommandation 

du Guide 
transfusionnel et 

des fiches 
techniques

NON 
urgent





Obligatoire 

en tout 

temps

Transfusion

1

2

3

4

5

6

Vérification à 2 personnes autorisées

Début d’administration ➔ délai de 30 minutes depuis la sortie de la banque de sang

Remplir le bordereau dans sa totalité et le placer au dossier médical. Retourner le « coupon » 

rempli à la banque de sang.

Installer le produit sanguin sur la tubulure appropriée 

1 type de produit par tubulure droite, jusqu’à 4 produits avec tubulure en Y.

Culots globulaires peuvent être réchauffés sous réchauffe fluide avec prescription

Débit de transfusion selon guide transfusionnel

Transfusion 1 produit sanguin à la fois, avec vérification au chevet du 

produit sanguin, du bracelet et du bordereau

Surveillance SV complets, pré, 15 min post début, à la fin de la transfusion

Surveillance réaction transfusionnelle



Deux personnes autorisées vérifient la 

concordance des données au niveau :
- Du bordereau (AH-238) ;

- Du produit sanguin ;

- De l’ordonnance

- De l’(des) étiquette(s) Trace Line sur le produit.

- La vérification entre le groupe sanguin du receveur et 

du produit sanguin se fait à même le bordereau.

- Si le produit sanguin (culot, plaquettes et 

granulocytes) nécessite des directives applicables au 

produit labile ; 

o Les plasmas, cryoprécipités et surnageants n’ont 

pas de directives applicables

Post vérification ➔ prépare les produits sanguins 

pour la transfusion

Exemple: PRODUITS CMV NÉG

√

04 JUIL 2020

Khaled Bibi inf Adèle Blais inf clin

Doit être débuté dans un délai 

maximal de 30 minutes après 

l’émission du produit

Khaled Bibi inf

04 Juillet 2020 13h30

√
√
√

√
√
√
√

2020-07-04 13h10



Exemple: PRODUITS CMV NÉG

√
√
√
√

√
√
√
√

04 JUIL 2020

Khaled Bibi inf Adèle Blais inf clin

Compléter et envoyer à 

la banque de sang

Khaled Bibi inf Khaled Bibi inf

04 Juillet 2020 13h30 04 Juillet 2020 17h07 275 mL

√

275 mL04 Juillet 2020 13h30 04 Juillet 2020 17h07

√

Khaled Bibi inf

Foster Michel 2546011

32

2020-07-04 13h10



Débuter la transfusion

À quel débit je débuterai mon 

culot globulaire?

Quelle tubulure devrais-je 

utiliser?

Si je dois administrer 2 culots, 

devrais-je prendre une tubulure 

droite, ou en Y?



Au Chevet:

- Identification de l’usager à 2 identificateurs reconnus (nom, prénom et date de naissance)          

Bracelet ou déclinaison verbale  

- Étiquette nominative Trace Line ; 

- Données nominatives du bordereau. 

Le bordereau doit en tout temps accompagner le produit sanguin jusqu’à la fin de la transfusion. Le garder au 

chevet tout au long de la transfusion. 

pré 
transfusion

•Vérification du produit sanguin 2 personnes autorisées

•Vérification au chevet pré transfusion

•Début d’administration ➔ délai de 30 minutes depuis la sortie de la banque de sang

•Remplir les bordereaux ➔ date et heure du début de la transfusion

post 
transfusion

•Remplir les coupons et retourner à la banque de sang

1

Date et heure de fin

Volume1

2
2 Compléter ➔ oui ou  non

3 Chaque coupon doit être complété et envoyé



Réaction transfusionnelle

Est-ce que 

mon patient 

pourra être 

transfusé de 

nouveau?

› Arrêt immédiat de la transfusion

› Garder la veine ouverte avec un soluté compatible

› Prendre les  SV complets

Qu’est ce 

que je dois 

faire?

› Aviser le médecin

› Faire les analyses prévues selon le tableau Réaction transfusionnelle

› Aviser la banque de sang

› Retourner le produit et son dispositif de transfusion à la banque de sang

› Avec l’accord du médecin

› Prémédication au besoin selon réaction antérieure

› 30 min post médication, si l’état du patient s’améliore

› Risques vs bénéfices

Qu’est ce que ça 

implique 

immédiatement?



Réaction transfusionnelle

1 Arrêt immédiat des produits sanguins en cours

2 Analyse à effectuer selon manifestations

3

4

Aviser la banque de sang

Retour des produits sanguins à la banque de sang

Analyse de tous les produits sanguins reçus dans les derniers 24h par la banque de sang 

➔ importance des coupons: 1 coupon = un produit reçu



Transfusion 
de produits 
sanguins

OUI

Transfusion de 
produits sanguins 
ABO compatibles

NON Faire signer un 
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2e détermination PRN, 

selon banque de sang
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Consentement

OUI

NON

Code 50

Faire un code 50

Choix des 
produits 

sanguins selon 
RX

Vérification du 
produit à 

transfuser

Transfusion 
d’un produit 
sanguin à la 

fois

Surveillance SV 
complets selon 

recommandations 
de la banque de 

sang

Débit de 
transfusion 

selon 
recommandation 

du Guide 
transfusionnel et 

des fiches 
techniques

NON 
urgent

Notes au 
dossier

Jeter le sac 
dans le bac 
Biorisque

Surveillances

Coupon du 
bordereau 
rempli à 

envoyer à la 
banque de sang

Étapes post 
transfusion

Conserver la 
«notification de 

la transfusion de 
produits 

sanguins» au 
dossier ad congé



Documentation au dossier

• Consentement signé et valide

• Signes vitaux

• Médication (avant, entre les culots, ou après selon Rx médicale)

• Nom et n° don ou n° lot du produit

• Date et l’heure du début de la transfusion

• Débit de la transfusion

• Date et l’heure de fin de la transfusion

• Quantité administrée

• Manifestations cliniques de réaction transfusionnelle (si applicable)

• Signature de l’infirmière



Documentation au dossier

Si réaction transfusionnelle :

• Manifestations cliniques

• Heure de l’arrêt de la transfusion

• Information transmise au médecin

• Interventions effectuées

• Prélèvements faits

• Heure de la reprise de la transfusion (si applicable)



Politiques et procédures

• POL-050 Politique de notification écrite aux receveurs de produits sanguins

• PRO-030 Procédure de notification écrite aux receveurs de produits sanguins

Disponibles sur l’intranet
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congé
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Infirmières auxiliaires et 
CEPIA

Votre contribution

43

Code 50 ?

Consentement ?

Administration de 
la transfusion ?

Remise de la 
notification de la 

transfusion ? 

Surveillance des 
réactions 

transfusionnelles 
?

Vérification du 
bordereau / 

produit sanguin ?

Prise des SV ?

Surveillances per –
transfusion ?

Installation de 
l’accès 

veineux ?



Formation obligatoire 

• Selon la Norme nationale du Canada CSA-Z902:20 Sang et produits

sanguins labiles - Conseil canadien des normes, chaque

établissement doit posséder un programme de formation documenté

qui doit englober la formation initiale et la formation continue.

• Formation sur l’ENA 11158 (Sécurité transfusionnelle) à chaque

année.



Personne ressource

Kathy Pelletier 

Infirmière clinicienne

Chargée de sécurité transfusionnelle

514-252-3400 #7260
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