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HEMOVIGILANCE CERTIFICATION 

DEPOT  

DELIVRANCE 
PATIENT 

MEDECIN  IDE LBM EFS 

PRISE EN CHARGE OPTIMALE 

DU PATIENT 

SECURITE 

TRANSFUSIONNELLE 
SECURITE DES SOINS 



HEMOVIGILANCE: Elaboration du processus transfusionnel 
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Praticiens <-> Qualiticien 



HEMOVIGILANCE: Cartographie des risques 
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Pilote +  Qualiticien <-> Equipe soignante 

Lexique 

 



HEMOVIGILANCE: Risques prioritaires 
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Dossier 

patient 

Compétences/

Formation du 

personnel 

soignant 

Identitovigilance 

Forte implication des référents« Hémovigilance »  



HEMOVIGILANCE: Risques prioritaires= actions 

d’amélioration 

 Restructuration de la cellule Identitovigilance 

 

 Hémovigilant =Président de la CIV = Identitovigilant des soins 

 

 

 Responsable du bureau des entrées = Identitovigilant administratif 

 

 

 Cadres de santé -> lien interservice 
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Identitovigilance 

Pilote de la thématique 

Garant de l’identité sur tout l’établissement 



Critère: Identitovigilance 
Identification du patient 

Parcours patient 

Qualité-GDR 

PECM 

Identification des risques prioritaires après élaboration 

cartographie des risques  

-Elaboration d’une charte d’identitovigilance 

 

-Mise à jour des dossiers patients en long séjour ou hébergement 

(EHPAD, USLD) 

 

-Mise en place d’une alerte en cas de modification d’identité du 

bureau des entrée à l’archivage 

ex:LBM 
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HEMOVIGILANCE: Risques prioritaires= 

actions d’amélioration 

 Participation des référents « Hémovigilance » dans la mise en 

place des actions d’amélioration 

 2 sessions de formation: 

1 réalisée par l’hémovigilant 

1 réalisée par le Correspondant Hémovigilant Régional: Dr L. 

JONCA 
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Compétences/

Formation du 

personnel 

soignant 



Les compétences à l’échelle établissement 

Formations institutionnelles 

(PECM, identitovigilance, risque 

infectieux, GDR…) 

EI/RMM/REX Audit /EPP EPU 

EVALUATION/AMELIORATION  DES COMPETENCES 

Forte implication/participation de la communauté médicale 
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HEMOVIGILANCE: Risques prioritaires= actions 

d’amélioration 

 Consentement + informations du patient: mise à jour de la 

fiche 

 

 Mise en place d’une check-list de la pose d’un CGR 
 

 Mise en place d’une feuille de surveillance des constantes 

lors de l’acte transfusionnel 
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Forte implication/participation des référents 

« Hémovigilance »  des services 

Dossier 

patient 
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Dossier patient 

Dossier patient 

Parcours patient 

Qualité-GDR 

Identification des risques prioritaires 

 

-Mise en place d’une check-list de sortie 

 

-Recueil du consentement éclairé pour les actes biologiques , 

radiologiques simples 

 

-Amélioration de  la traçabilité dans le dossier patient: 

 -de l’information donnée au patient 

 -du bénéfice/risque 
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Conclusion 

Transfusion 

 Hémovigilance 

 Sécurité transfusionnelle 

 Mise à jour des protocoles 

 Formation du personnel du 

dépôt et des services 

 Communication entre les UF 

 Formation/Compétences des 

soignants (IDE/Médecin) 

 Dossier transfusionnel unique 

 Parcours de soins 

 

Certification 

 Compte Qualité 

 Sécurité des soins 

 Mise à jour des protocoles 

 Formation du personnel 

 Communication entre les UF 

 Formation du personnel: 

nomination des pilotes de 

processus 

 Dossier patient informatisé 

 Détermination des parcours 

de soins 
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Patient hospitalisé Patient transfusé 




