
Trajectoires de l’usager hospitalisé nécessitant un changement 
d’unité de soins.
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Usager hospitalisé nécessitant un changement d’unité de soins.

Appel au 3456 par l’AIC de l’unité de soins de 
départ pour aviser du transfert

Disponibilité d’un lit d’hospitalisation

Selon le tour de rôle entre les 2 cardiologues 
(si 4e centre)

Le MD de l’unité d’origine doit contacter le patron de 
l’unité de destination afin de faire accepter l’usager 

Lit NON-disponible

- 4e Centre : Prodigue des soins aux usager présentant des 
problèmes cardio-vasculaires. Les diagnostics sont multiples.

- 4e Est : Offre des soins intensifs et intermédiaires à des usagers 
présentant des problèmes cardiologiques non coronariens et des 
troubles du ryhtme.

- UC : Offre des soins intensifs et intermédiaires à des usagers 
souffrant d’un syndrome coronarien aigu.
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Évaluation des besoins cliniques de l’usager par l’équipe interdisciplinaires

Choix de la destination de l’usager selon l’évaluation

Effectue des démarches pour libérer un lit 
sur l’unité de destination choisie

 Lit disponible 

AIC inscrit dans MED-Soins le transfert

AIC accepte le transfert dans MED-Soins 

Contacte l’Infirmière qui prendra en charge l’usager à l’unité de destination pour un rapport 
SBAR (Ou l’AIC si non disponible)

Transfert de l’usager vers l’unité de soins par un/des membre (s) de l’équipe soignante.

Avise l’AIC que le patron de 
l’unité accepte le patient sur 

l’unité de destination

Numéro de téléphones :
3e Est : 3385
3e Centre : 3322-2195
4e Est : 3465-3468
4e Centre : 3422-2177
Unité Coro : 3565-3568
Urgence : 3000-4490

- 3e Centre : Offre des soins pré et 
post-opératoires aux usagers ayant 

subi une chirurgie cardiaque

-3e Est : Offre des soins intensifs, 
intermédiaires et post-opératoires 

aux usagers ayant subi une chirurgie 
cardiaque.
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