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ACCUEIL CLINIQUE 

 

 

Hématurie macroscopique  →   

(urgent/semi-urgent)    

(ordonnance collective E-8-1) 
   

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 
 

 

Réaction à l’iode : 
 
Mineure : rougeur au visage, chaleur, nausées,  
démangeaison, toux, urticaire, œdème localisé 
 
Sévère : difficulté respiratoire ou à avaler, 
œdème généralisé 

 

 

 

 
 

MÉDECIN RÉFÉRANT 

 Remplit une demande pour l’Accueil Clinique 

 Reçoit résumé de l’investigation par l’infirmière de 
l’Accueil Clinique 

 Reçoit consultation du spécialiste 

UROLOGUE 

 Consultation 

 Investigation spécifique selon évaluation  

 Décision, traitement 

IMAGERIE MÉDICALE   

 Vérifier si réaction à l’iode (mineure ou sévère) 

 Calculer clairance de la créatinine 

 

LABORATOIRE 

 Fsc, inr, ptt, créatinine, azote, électrolytes 

 Cytologies urinaires x 2 

Si pas d’antécédent de réaction 
allergique à l’iode et clairance 
de la créatinine ≥ 60 mL / 
minute 

Tomodensitométrie rénale 
4 phases 

(avant cystoscopie) 

Si antécédent de réaction 
allergique sévère à l’iode et/ou 
clairance de la créatinine < 60 
mL/minute 
 

Si antécédent de réaction 
allergique mineure à l’iode et 
clairance de la créatinine 
> 60 mL / minute 
 

 

INFIRMIÈRE  

 Évaluation spécifique 

 Coordonne l’investigation 

 Assure le suivi clinique de l’usager lors 
de l’investigation 

Tomodensitométrie rénale 
4 phases avec préparation pour 
réaction mineure  
à l’iode (avant cystoscopie) 

Écho rénale en remplacement 
du taco et avant la 

cystoscopie 

CYSTOSCOPIE  

Exclusion 
 Dysurie importante 
 Rétention urinaire sur caillots 
 Température > 38.5 º C  

 Trauma 


