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GROUPE RADIOLOGIQUE DE CASABLANCA
SCANNER - IRM

- SENOLOGIE
- STEREOTAXIE MAMMAIRE
- RADIODIAGNOSTIC

- ECHOGRAPHIE
- DOPPLER - DOPPLER ENERGIE
- RADIOLOGIE DENTAIRE

Centre d’imagerie médicale

Dr. K. Belyamani
Dr. H. Bengelloun
Dr. Z. Tazi chaoui

REFERENCE : 231027006 DATE : 27/10/2023
PATIENT EL FAROKI MALIKA
MEDECIN TRAITANT ELL KAMAR ABDENBI

EXAMENS REALISES IRM LOMBAIRE

COMPTE RENDU
TECHNIQUE
Coupes sagittales T1 T2.
Coupes axiales T2.
Myélo IRM.
RESULTATS

e canal lombaire est étroit, mesurant 10mm en L3, 10mm en L4 et 9mm en 1.5,
Nombreuses saillies disco ostéophytiques étagées en L2-L3, L3-L4 et L4-L5.

Petites hernies intra spongieuses au niveau du plateau inférieur de L2 et au

niveau du plateau inférieur de L4.
Pas d’anomalie de signal des vertébres et des disques.

La myélo IRM confirme le canal lombaire étroit avec de nombreuses
strangulations du fourreau dural.
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Laboratoire d'Electrophysiologie
Médecine Physique/Dr BENKIRANE
Casablanca
TéL:0522907809
... Malika EL FAROQI
.. 4233 i 157
Fémin. Né(e) e wovverrnnnrinnnns 01/01/57
66 Date Rapport .............. 30/10/23
Pr EL KAMAR Date Examen ............. 30/10/23
Dr BENKIRANE No Examen............... 00004233

Cher Professeur,

Je vous remercie de m'avoir adressé Madame Malika EL FAROQI pour un ENMG des M1
dont voici les résultats:

En sensitif:

- Suraux: latence, amplitude, VC normales bilatéralement
- Musculo-cutané gauche: latence, amplitude, VC normales bilatéralement
- Radial gauche: latence, amplitude, VC normales

En moteur:

- SPE: latence, amplitude, VC normales, F rares bilatéralement
- SPI: latence, amplitude, VC normales, F rares bilatéralement
- Cruraux: non étudéi a cause d'une mycose au pli de I'aine

- Réflexe H en S1: absent i gauche, diminué a droite

Détection a I'aiguille:

- Tracé normal dans les vastes externes, les jambiers antérieurs bilatéralement
- Tracé pauvre dans le pédieux gauche, normal a droite

En conclusion:

La conduction sensitive est tout i fait normale ce qui peut exclure une polyneuropathie
métabolique, la conduction motrice met en évidence une F rare des SPE et SPI, un réflexe H
diminué en S1 et la détection a I'aiguille un tracé pauvre du pédieux gauche , ceci oriente vers
une souffrance radiculaire L4L5 et L5S1 bilatérale qui reste modérée vu I'absence de perte
axonale motrice.
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