Utilisation des
renseignements
personnels

Si vous avez déja donné du sang, certains renseignements
contenus dans votre dossier de donneur, tels que vos résultats
de tests pour les maladies transmissibles, votre groupe sanguin
et, s'il y a lieu, le motif de votre exclusion comme donneur de
sang, seront transcrits a votre dossier de donneur pour la
recherche. Voila pourquoi nous vous demandons I'autorisation
d’accéder a votre dossier de donneur de sang, lors de votre
inscription au Registre de donneurs de sang pour la recherche.

Les renseignements recueillis a votre sujet sont conservés de
maniére confidentielle, selon la loi. Il vous est possible de
consulter votre dossier et, au besoin, de le faire rectifier. Pour ce
faire, veuillez écrire a :
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Responsable de I'acces
aux documents et de la protection
des renseignements personnels

Héma-Québec
4045, boulevard Cote-Vertu
Montréal (Québec) HAR 2W7

..oua:
&,@ info@hema-quebec.qgc.ca

La création du Registre de donneurs de sang pour la recherche a été

approuvée par le Comité d'éthique de la recherche d’Héma-Québec.

@ Pour en savoir plus

Pour information ou pour vous inscrire ou vous désinscrire du
Registre de donneurs de sang pour la recherche, n’hésitez pas
a communiquer avec notre coordonnatrice des prélévements :

@ 418 780-4362 ou 1 800 267-9711, poste 3256

&@ registre.donneurs.recherche@hema-quebec.qc.ca

Pour toute question concernant vos droits en tant que participant
au Registre de donneurs de sang pour la recherche, veuillez
communiquer avec le secrétariat du Comité d’éthique de la
recherche d’'Héma-Québec :

@ 514 832-5000 ou 1 888 666-4362, poste 5357
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HEMA-QUEBEC pour Ia reCher(:he

Une autre fagon d’aider les malades

qui ont besoin de produits sanguins

DONNEZ POUR LA RECHERCHE.
DONNEZ LA VIE.



Ensemble,
sauvons plus
de vies! ‘

Héma-Québec a constamment besoin de volontaires pour
participer a des projets de recherche servant, par exemple, a :

> évaluer des technologies en médecine transfusionnelle;

> optimiser des procédés liés a la préparation des produits
sanguins;

> développer des tests de laboratoire.

Ces recherches sont essentielles pour :

>continuer d’assurer a la population québécoise un
approvisionnement suffisant et sécuritaire en produits
sanguins;

> demeurer a |a fine pointe de la technologie et innover.

» Pourquoi s’inscrire?

En donnant pour |a recherche, vous contribuez aux découvertes
et aux avancées médicales et, du coup, a sauver plus de vies!
» Qui peut s’inscrire?

Pour vous inscrire, vous devez :

étre en bonne santé demeurer dans la région
de Montréal ou de Québec

avoir 18 ans et plus

Nous priorisons les inscriptions des personnes exclues du don
de sang destiné a la transfusion.

» Qu'implique l'inscription au Registre?

En remplissant et en nous retournant le formulaire détachable
ci-joint, vous acceptez :

»>d’8tre inscrit au Registre de donneurs de sang pour la
recherche;

> qu’un représentant d’Héma-Québec communique avec vous
pour vous inviter a participer a un projet;

> que les données recueillies par Héma-Québec pour votre
dossier de donneur de sang, s'il y a lieu, soient intégrées au
Registre de donneurs de sang pour la recherche.

Vous étes libre de refuser de participer a un projet qui vous est
proposé. Si vous acceptez d’y participer, vous recevrez toute
I'information nécessaire et vous devrez signer un formulaire de
consentement au don.

Vous pouvez également vous désinscrire du Registre en tout
temps en communiquant par écrit ou verbalement avec la
coordonnatrice des prélevements. Chaque demande est traitée
confidentiellement.

=_{ Formulaire d’inscription

Remplir |a partie qui suit...

...la détacher et la poster a :
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Coordonnatrice des prélévements

Registre de donneurs de sang pour la recherche
Héma-Québec

1070, avenue des Sciences-de-la-Vie

Québec (Québec) G1V 5C3
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...0u la numériser et I'acheminer a :
&,@ registre.donneurs.recherche@hema-quebec.qc.ca

Nom et prénom

Date de naissance

Adresse

Ville

Code postal

Tél. au domicile :

Tél. portable :

Tél. au travail :

Courriel :

En retournant ce formulaire d'inscription diment rempli, j'accepte d’étre inscrit
au Registre de donneurs de sang pour la recherche et qu'un représentant
d’Héma-Québec communique avec moi pour m’inviter a participer a un projet.
S'il'y a lieu, je consens également a ce que les données recueillies par
Héma-Québec pour mon dossier de donneur de sang soient intégrées au
Registre de donneurs de sang pour la recherche.

Signature Date



