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ORDONNANCE PERMANENTE 

 
  Traitement d'un usager hémodialysé présentant une douleur rétro-sternale (DRS). 

 
 
 

  Pour tous les usagers présentant une douleur thoracique région rétro-sternale, 
toujours suspecter une douleur coronarienne. 
 
 
 

  Hypotension : traiter l’hypotension artérielle de l’usager selon l’ordonnance 
permanente 
hypotension pendant un traitement d’hémodialyse 
Signes de surcharge (dyspnée, oedème périphérique...) voir ordonnance 
permanente : Appliquer les interventions propres à la prévention de 
décompensation pulmonaire chez la clientèle dialysée. 
 

  Tous les infirmiers et infirmières oeuvrant au service de suppléance rénale. 
 
 
 

 
 

 1. Si DRS présente à l’arrivée : 
a) Aviser le néphrologue avant de débuter le traitement 
b) Contrôler T.A. 
c) O2 par Ventimask à 28% 
d) Administrer Nitrolingual 0.4 mg une vaporisation S.L. aux 5 minutes ad 3 

doses maximum 
e) Si douleur persiste après 3 doses de nitroglycérine, faire ECG, faire CK, 

CK-MB, troponine et réaviser le néphrologue 
 

1. Si DRS per dialyse 
a) Installer moniteur cardiaque et imprimer une bande du tracé du rythme 

cardiaque 
b) O2 par Ventimask à 28% 
c) Fermer l’ultrafiltration (UF) 
d) Réduire le débit de la pompe à 150 mL/min. jusqu’à résolution de la DRS 
e) Vérifier la T.A., le pouls et en noter la régularité avant d’administrer la 

nitroglycérine 
f) Administrer Nitrolingual 0.4 mg une vaporisation S.L. aux 5 minutes ad 

3 doses maximum 
g) Si douleur persiste après 3 doses de nitroglycérine, faire ECG, faire CK, 

CK-MB, troponine 
h) Aviser le néphrologue 
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