
Mandat modèle d’un Comité hospitalier d’urgence de gestion du sang
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Aperçu
[bookmark: _GoBack]Il faut chaque année environ 900 000 dons de sang faits bénévolement pour fournir les millions de composants et produits sanguins utilisés pour soigner les Canadiens. En Ontario, plus de 160 hôpitaux reçoivent ces produits et les utilisent. Cela équivaut à peu près à la moitié du sang transfusé au Canada, si on exclut le Québec. Dans une province qui utilise un aussi fort pourcentage du sang produit, il faut uniformiser les lignes directrices sur l’utilisation du sang d’un établissement à un autre.

En situation de pénurie critique de sang, chaque hôpital ou établissement devra faire des efforts pour réduire son utilisation de composants ou de produits sanguins afin de limiter le recours aux composants ou produits touchés par la pénurie. Ces pénuries peuvent avoir diverses causes : 
· Événements qui ont des répercussions négatives sur les donneurs (p. ex. pandémie de grippe, faible 
présence de donneurs) 
· Événements qui ont des répercussions négatives sur la capacité de la SCS ou d’un autre fabricant à collecter, analyser, traiter le sang ou le faire parvenir aux hôpitaux (échec de la réglementation ou panne majeure de l’équipement ou des installations, conflit de travail, intempérie) 
· Hausse inattendue de la demande d’un composant ou produit sanguin particulier

Pour que les patients ayant un besoin urgent d’un composant ou produit sanguin en raison de leur état critique puissent l’obtenir, il faudra absolument que les hôpitaux diminuent leur utilisation habituelle de sang pour le réserver à ces patients.

Mandat
Le Comité hospitalier d’urgence de gestion du sang (CHUGS) adoptera une approche de collaboration à l’élaboration d’un plan d’urgence interne de gestion de l’utilisation du sang et des produits sanguins en cas de pénurie grave des stocks.

Le Comité créera des outils à diverses fins :
· ajustement des réserves de l’hôpital;
· procédures et lignes directrices pour faciliter la catégorisation des demandes de sang; 
· report des interventions médicales ou chirurgicales non urgentes dans lesquelles du sang peut être nécessaire;
· uniformisation des procédures de communication dans tout l’hôpital; 
· entente et procédures de partage de sang avec d’autres hôpitaux de la région

La mise en place d’un CHUGS ne vise ni à remplacer, ni à copier des structures existantes, mais plutôt à soutenir et à améliorer la planification, la coordination et l’intégration déjà entreprises dans l’hôpital, quant à la prestation des services transfusionnels.
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Autorité
Le CHUGS est un organisme consultatif responsable de dicter des procédures normalisées d’exploitation.

Ses activités seront harmonisées aux plans provincial et national de gestion des pénuries de sang, mais une certaine souplesse permettra d’adapter ces procédures aux besoins et problèmes locaux. 	

Au cours d’une pénurie de sang (phase rouge), le CHUGS devra étudier les registres de décisions de catégorisation pour faire le suivi des catégorisations trop strictes ou trop laxistes. En outre, le CHUGS servira d’agent de liaison avec le Comité ontarien d’urgence de gestion du sang.

Composition
Le CHUGS regroupera des représentants des domaines suivants de la médecine ou de la chirurgie qui recourent à des transfusions : 
· Chirurgie (notamment cardiaque, thoracique, orthopédique et urologique) 
· Soins intensifs/Traumatologie/Urgence 
· Oncologie 
· Médecine/Hématologie (notamment greffe de cellules souches hématopoïétiques) 
· Pédiatrie/Néonatologie

Le Comité comprendra aussi des représentants du Service de médecine transfusionnelle et du Service des soins infirmiers.

Principaux résultats
Les principaux outils livrés par le CHUGS sont les suivants : 
· Plan d’urgence de gestion du sang (plan interne) et outils de formation 
· Directives transfusionnelles pour éclairer l’évaluation en première ligne des demandes de sang 
· Plan de communication pour transmettre les avis, notamment des modèles de messages pour renseigner toutes les parties concernées en cas de pénurie de sang 
· Registre de documentation où noter les décisions de catégorisation prises
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