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All’attenzione del medico curante  

 

Reparto : ___________________ 
 
 
 Richiesta in modalità “ URGENTISSIMA “ n° ___________________ 
 
Si comunica che in data è stata/sono state consegnata/e in modalità  
 
“URGENTISSIMA”   N° ____________ unità di GRC di gruppo ________________ 
 
 
La modalità “ URGENTISSIMA “ non prevede l’esecuzione dei test pretrasfusionali. 

Pertanto non si possono escludere gravissime reazioni trasfusionali  

Per tale motivo si raccomanda prima di trasfondere, la valutazione del rischio – 

beneficio   

 

* il documento seguente viene compilato in due copie, una per il reparto, una per il Sit  

da associare alla richiesta di EMC 
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