16 Hémorragie
(autre qu’épistaxis)

Appliquer les mesures de protection (AES)

DEMARCHE AIDE SOIGNANTE

Laisser un soignant prés du résident et aller
chercher le chariot d’urgence.

o LE RESIDENT EVACUE DU SANG ROUGE PAR
LA BOUCHE :

Mettre le patient en position demi assise au lit

ou en décubitus latéral.

o LE RESIDENT EVACUE DU SANG ROUGE PAR
VOIE BASSE (anus, vagin, méat urinaire)

Allonger le résident et mettre une protection

seche.

eFAIRE UN POINT DE COMPRESSION POUR
TOUT SAIGNEMENT Externe visible

o SURELEVER LES JAMBES.

Appeler I'IDE, le médecin traitant, le 15
ou Médigarde.

DEMARCHE IDE

Evaluer I'état général du résident.

Vérifier la provenance du sang.

Vérifier la prise d’anticoagulant ou antiagrégant
et les ATCD du résident.

1. LE RESIDENT EVACUE DU SANG ROUGE PAR
LA BOUCHE par toux, vomissement ou les
deux

2. LE RESIDENT EVACUE DU SANG ROUGE PAR
L’ANUS

3. LE RESIDENT EVACUE DU SANG ROUGE PAR
LE MEAT URINAIRE

4. LE RESIDENT EVACUE DU SANG ROUGE PAR
LE VAGIN

Dans chaque situation (1 ou2 ou 3 ou 4):

Episode unique de faible abondance : signaler
au médecin traitant.

Episode Récidivant ou de grande abondance ou
continu : Appeler d’emblée le 15




