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Logiciel Transfusionnel CURSUS®

[

« Mise en place du logiciel
d’hémovigilance en juillet

2014
* Logiciel Transfusionnel : q
Phase de tests dans 2 unités Cu rSUSr %
pilotes: Dermato / maladies T rassonektGeinetnt. |
infectieuses et Réanimation en N |
novembre 2017 Gupotatlolsedintoimatiaue

« Deéploiement sur le CH de la
prescription médicale des PSL
et du dossier transfusionnel
patient début 2018
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Le but du Dossier Transfusionnel Informatiseé :

« Informations accessibles pendant le parcours de soins
du patient

« Sécurité de la prescription dont le versant medico-légal
de la tracabilité des actions

« Optimiser la securité tout en facilitant le travail du
personnel impliqgué de facon conviviale

« Ergonomie de l'outil
« Etudes statistiques, protocoles, commentaires...
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Les risques :

« Pannes intempestives : passer a un mode degradeé avec
le dossier papier

* Lenteur de transmissions ?
« Maintien d’'une coexistence papier :
» pas d’'informatisation de la carte de groupe

= pas de reprise informatique des antériorités
transfusionnelles

« Pérennité du systeme sans perdre des données sur
plusieurs annéees?
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Les avantages :

« Les professionnels accedent avec leurs codes,
immeédiatement et de n‘importe quel poste

« ATCD transfusionnels

e Prescriptions

« Examens IH

* Incidents

* Protocoles

« Courriers

« Tracabilité immeédiate des FDN et renvoi vers 'EFS
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Déploiement

« Volet fonctionnel : paramétrages et interfaces : DSI

* Volet formation et conduite du changement : GW et
Hémovigilance

 Volet communication : Portalil, infos cadres, CME
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Examens IH

Examens Immuno-Hématologiques

termination(s) 3 Détermination(s)
i Groupe ®  Date B * Phénotype Rhésus *  Date ﬁl
As 19/12/2008 |~ D+C+EcreK- -
= 19/12/2008
A+ 03/11/2007 1238508 1 -J
D+C+Ec+e+K-
A+ 02/11/2007 1.2-3.45KEL-1 03/11/2007
e [ =T~ =
La RAI a 226 jour(s) et 5h53m Anticorps
N Rai \*  Dpate *  Heure B * anticorps 9% Date o/
NEGATIF 30/09/2009 09:53 Kpa 26/05/2009 |~
NEGATIF 08/05/2009 14:01
NEGATIF 21/08/2009 10:06
e
M En attente de délivrance * Etablissement@,” Prélévement * ABO-RhQ/* Péremption B
04171 CGR ADUL SAGM DELEUC 5901 2503100 A+ 30/03/2010 =
-2
- Fermer | &y Résumé IH | Episodes Immunisants.



[ossier Transfusionnel

o a - . - a a
“Date Délivrance 3™ Heure @, Service T Code @, ¥ Etab <~

I¥ Type

Prélévement

Homaologue 30/03/2010 1605 |Bloc2 04171 |51 3003102 CGR & =~
Homalogue 30/03/2010 16:03  |Bloc2 04171 |51 3003100 CGR A
Homalogue 19/03/2010 14:43  |Chirurgie 0417 | 1303100 CGR A

Homologue

03,/03/2010

12:26

Chirurgie

0303100

26/02/2010
26/02/2010

Homologue Chirurgie B

Chirurgie

2602104
2602102

Homologue 1022 04171 5101

ﬂ Examens
= ChW -

= Hémalysine -

{3 Péremption

= Le 01/03/20010 & 17h30
=1 R éception

s Le 2740120010 & 10K67




Confirmation transfusion

Ik T ) f" i
t[04171 | Etab.[5999 | pret/iof2012120 | petivrance
20/12/2012 |*:° 16:53
X
idedore fasolmire -
B - ANGIOPLASTIE CORONARIENNE e -
>
® produit|® Prélévement/Lot |° Date délivrance|* Heure |* Groupe : Phénotype ® Début transfusion® Heure | B
¥ UH_FEFCS-R\+ -
04171 1112121 11/12/2012 16:12 (A= 1234 5.KEL1
04171 1112124 11/1272012 16:16 [A+
; Y D+C+E+ce-K+
04171 [1912120 19/12/2012 14:56 A+ e
04171 2012120 20/12/2012 16:53 (A= D+ -




3 Cursusv308.e(07/2016 ) Utilisateur: Bouyssou, Nicole Site: chwm Mode Client/Servesr [ o=
Paramétrage Stock Commande Examens Délivrer Récupération Histaorique: Statistiques Formats Pivots Utilitaires ?

Sans Protocols _/ |
2 produits non confirmés Check-List de transfusion c\";
A
J Ordre Action el
|; N 1 Vérfication de la concordance entre lidentité du patient et la FDN -
r 2 Verfication de la concordance du produit délivré avec la prescription médicale
r 3 Verfication de la date de péremption du produit
i Infarmation Patient r 4 werfication de lintégrité du P5SL et 'aspect du produit
r 5 e respecte le délai de moins de 6h pour commencer & transfuser
ﬁg Action r 6 e verfie la durée de transfusion prescrite par le medecin
r 7 Je m'assure gu'un médecin peut intervenir 3 tout moment
l Aemiaanles ‘ r 8 jinforme le malade de la transfusion
l Saisir une prescription ‘ N g \Je vérifie la date de péremption du dispositif de contréle ultime
r 10 Je reste TOUJOURS au lit du patient lors du contrdle ultime
l Salsislesyionlial ‘ r 11 Je demande TOUJOURS au patient de décliner son identité, je vérfie son bracelet
l Modif. examen ‘ r 12 ie remplis la carte CUPT et je signe
- r 13 ie compare lidentité du receveur et ldentité surla FON
[ lialeptuclesil, I r 14 e compare |identité du receveur et cele des documents de groupage
l Réception service ‘ r 15 Je compare le groupe sanguin des documents de groupage et de la poche
. N 16 Je compare le numéro de la poche et celui surla FDN
[ Delivrer I r 17 e réalise le test de contrdle ultime
l Transfusion ‘ r 18 e vérfie la concordance des réctions entre la poche et le patient
[ Surveillance I r 19 Si les réactions ne sont pas compatibles, je refais le test et j'appelle le médecin
r 20 e contrile les paramétres cliniques: poul, TA, température avant de brancher le P5SL
l Saisie incident ‘ r el Je branche la transfusion et je reste auprés du patient les 15 &res minutes
r 22 Je remplis le dossier transfusionnel et je retranscris les paramétres cliniques -
Memoriser/Fermer la Check-List i »
CIsS
HyPERFILESQL"
E< Courrier C U rs U S




3 DemServ v3.0.9.e (07/2016 ¢}  Utilisateur : Bouyssou, Nicole  Site : chwm  Mode Client/Serveur = || B 3

000093092630 - TESTV VIRGINIE - 30/01/1935 (F) - Epouse FORMATIONY A+ D+C+E-c+e+K- g
1

1,2,-3,4,5,KEL-

[ F ) _/I Sats Protocole
Q Patient bl Surveillance (saisie des constantes) 1 produit non confirmé
X Désélectionner F12 atient: 000093092630 - TESTV VIRGINIE - 30/01/1935 (F) Epouse FORMATIONV
Prescription PRODUIT: 04171 2599 6208396102- Délivrance: 01/11/2017 a 08:00 SERVICE: 3251 HEMATO ONCOLOGIE
Protocoles
[Vorciocoo| @ |
= rescription
Ny P
Gestion PSL Constante S, Avant 5 mn TO T+ G5mn T+ 15mn T=1h
0 Jai des PSL
l@ &l regu l Fréquence
@ R& tion service cardiague()
@ PSL inutiliss Tension arteriele()
Transfusion Temperature()
“.. Début|| Fin
‘M Saturation()
t\/_ Surveillance
Mutres()
l [ Saisie incident
Consultatio|
T '&%Pamnté
oy Hom colonne | | | Ajouter Colonne
ﬁ Dossier transfu.
w Tableau de bord | |
Saisi par: -
Courrier
Fermer I_I Clore la surveillance “ &3 I— —I Enregistrer la saisie
l 25 j Planningl

@ Impr. l:\/ Suivi

CIS
HyPERFILESQL"

Cursus

Wil | P | 2 | . o o ]
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Saisie des incidents

Saisie des incidents
e {® Incident ’ Date [ Heure |B
Douleurs 18/11/2008 15:30 -
Nausées 21/09/2009  [15:00
Nausées 14/10/2011  [12:05
w
S 151 1/2008 3R] Incidents

Se substitue 2 la saisie de lincident ci-dessous

" 'lDouleurs

R I ] ‘Commentaire |essai de commentaire

~ Fermer —-&mim—«] [v—kapmimew [ Modifier Saisir






Aides a lutilisation
« Sur le portail : disponibilité des procédures logiciels

« Formations des reférents hemovigilants de chaque US
par la sociéte GUYOT-WALSER

« Formations proposées au personnel medical

« Accompagnement et suivi par l'unité d’hémovigilance
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