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Traitement des hémorragies particulières : CE QU’IL FAUT SAVOIR

À L’ATTENTION DES PERSONNES ATTEINTES D’HÉMOPHILIE

1. Hémorragie intracrânienne
Symptômes :

• Blessure à la tête
• Céphalée
• Somnolence 
• Douleur aiguë au dos

Traitement :

• Injection immédiate de concentrés 
de facteur de coagulation (avant tout 
examen) 

• Hospitalisation immédiate et examen 
médical par un neurologue 

3.  Hémorragie 
gastro-intestinale/
abdominale

Symptômes :

• Hématémèse
• Hématochézie (rectorragie)
• Méléna (selles noires) 

Traitement :

• Injection immédiate de concentrés 
de facteur de coagulation (avant tout 
examen) 

• Hospitalisation immédiate et examen 
médical 

• Anti‑fibrinolytiques 
• Traitement de l’étiologie sous-jacente

4. Hémorragie articulaire
Symptômes :

• Picotements et tension 
au niveau de 
l’articulation

• Gonflement 
• Augmentation de la chaleur de la 

peau
• Augmentation de la douleur
• Perte d’amplitude de mouvement  

Traitement :

• Injection immédiate de concentrés 
de facteur de coagulation

• Analgésiques contre la douleur 
• RICE (repos, glace, compression et 

élévation), PRICE (protection, repos, 
glace, compression et élévation), ou 
POLICE (protection, charge 
optimale, repos, glace, compression 
et élévation) 

• Kinésithérapie et rééducation 

2.  Hémorragie rénale 
(saignement des reins)

Symptômes :

• Douleurs abdominales 
• Gonflement de l’abdomen
• Douleur aux flancs et au dos
• Hématurie

Traitement :

• Injection immédiate de concentrés 
de facteur de coagulation

• Réhydratation 
• Alitement complet
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1. Hémorragie ophtalmique 
(saignement de l’œil)

Causes possibles :

• Traumatisme ou infection  
de l’œil 

Traitement :

• Injection immédiate de concentrés 
de facteur de coagulation (avant tout 
examen) 

• Surveillance toutes les six à 
huit heures, jusqu’à l’arrêt des 
saignements 

3.  Hémorragie buccale 
(saignements dans la bouche)

Causes possibles :

• Extraction dentaire
• Maladie des gencives
• Traumatisme

Traitement :

• Compression directe de 15 à 30 min/
sutures et adrénaline si nécessaire 

• Injection immédiate de concentrés 
de facteur de coagulation

• Consultation d’un dentiste
• Pas de sports intensifs, alimentation 

molle pendant trois à cinq jours 
• Ne pas fumer pendant 24 heures 
• Gouttière dentaire souple si besoin

4. Hemorragias en cuello y 
garganta

Causes possibles :

• Pathologie locale 
• Traumatisme 
• Toux

Traitement :

• Injection immédiate de concentrés 
de facteur de coagulation (avant 
tout examen) 

• Hospitalisation immédiate et 
examen médical par un ORL 

2.  Épistaxis 
(saignements de nez)

Causes possibles :

• Irritation 
• Lésion 

Traitement :

• Surélever la tête 
• Compression 
• Compresse imbibée d’agent 

anti‑fibrinolytique 
• Éviter les mèches nasales 
• Concentrés de facteur de 

coagulation, si justifié
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