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Bonjour,

Dans le but d’améliorer la prise en charge des usagers pour les examens en radiologie, voici
un rappel des informations pertinentes qui doivent étre présentes sur une requéte
d'examen. Nous vous demandons de transmettre ce rappel a votre personnel.

e Date de la demande
e Données relatives au patient :
-  Nom et prénom
— Numéro de la Régie de I'assurance maladie du Québec
- Numéro de téléphone
- Nom de I'examen ou du traitement
- Renseignements cliniques pertinents nécessaires a la réalisation de
I’examen ou du traitement
e Données relatives au professionnel ayant émis I'ordonnance :
- Nom du professionnel requérant
(Le requérant doit obligatoirement étre un médecin, un dentiste ou un IPS)
- Signature
- Numéro de permis d’exercice.
e Lisibilité de tous les éléments de la demande

Les demandes non conformes ou avec des éléments illisibles nécessitent des validations
supplémentaires avec I'unité ou la clinique ce qui pourrait occasionner des délais.

Merci de votre collaboration.

Sophie Bergeron
Coordonnatrice DSM volet opération
CIUSSS Centre-Sud-de-I'lle-de-Montréal
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