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Rabat le, 30/04/2024
203882

Nom et Prénom : GHANNAM MOHAMMED HASSAN

Médecin traitant : DR GUEDIRA

DEVIS :
gk ORFAIT ARTERIOGRAPHIE : 3500.00 DH
ORFAIT DILATATION+STENT . 25000.00 DH
ORFAIT DILATATION 42 STENT : 35000.00 DH
ORFAIT CORONAROGRAPHIE : 6000.00 DH

"“ORFAIT DE DILATATION CORONAIRE AVEC STENT ACTIF : 32 000.00 DH

TOTAL 101 500.00 DH
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i Modéle 8. 2 bis

NOTE CONFIDENTIELLE DU MEDECIN TRAITANT

1) - Date de la constatation de 1'état du malade :

2) - Renseignements cliniques sommaires :

RSV Sy o5 ST YOS AW
%2._\ _ﬁz_ ..... _QJJ_Q—&QJ

S N

3) Traitement envisagé correspondant a la cotation indiquée sur e bulletin d'information
ou 4 la demande d’entente préalable (si possible, nombre des actes en série)
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Wbﬂz@%&//&- .
Y A A

4) Duréc prévisible du traitement :

A W e .’b?{o.q.l.?\m%'.

Signature :
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~&ENTRE DE CARDIOLOGIE ~—

Adultes - Enfants
26/04/2024
Rabat, le . i
ECHOCARDIOGRAPHIE
TRANS-THORACIQUE
Naiu : GHANNAM Date de l'examen : 26/04/2024
Prénom : MOHAMED HASSAN Médecin traitant : Dr LEBBAR
MESURES : (Mode TM et Bid)
DTD VG =45 mm DTS VG =32 mm % Race =135
DTD VD =10 mm DTD PP =09 mm FE =65
DTD SIV =09 mm S de I’OG =15cm FE SIMPSON = 65%

Structure et cinétique valvulaire :
v Valve aortique et mitrale non calcifiée.

v Pas de fusion commissurale.
v La cinétique de la valve mitrale et des sigmoides des aortiques est normale.
Fonction du ventricule gauche :
v Absence d’une dilatation du ventricule droit.
v Le ventricule gauche est de taille et de cinétique normale.
v Absence d’hypertrophie du ventriculaire gauche. IM = GngmI
Doppler couleur
v Pas de fuite mitrale.
v Pas de fuite aortique.
v Pas de fuite tricuspidienne.
Doppler pulsé et continu :
v Vitesse maximale du flux mitrale 1 m/s. SA=1lcm/s. E/Ea=6.
v Vitesse maximale du flux aortique Im/s.
v Vitesse maximale du flux pulmonaire = 0.9m/s.
Péricarde :
v Les feuilles péricardiques d’échostructure normale.
v Pas d’épanchement péricardique.
Conclusion :
Absence de dysfonction ventriculaire gauche. (FE 60%) .
Fonction longitudinale conservée.
Absence de dysfonction diastolique
OG non dilaté
Aorte de taille normale.
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Modéle 8. 2 his

NOTE CONFIDENTIELLE DU MEDECIN TRAITANT

1) - Date de la constatation de ["érat du malade :

2) - Renseignements cliniques son;nni%:
1 I y A AN —
{ﬁ O—L)—L - AOoOTge A A~ x:ﬂ

3) Traitement envisagé correspondant 4 la cotation indiquée sur le bulletin d’information
ou 4 la demande d'entente préalable (si possible, nombre des acles ¢n séric):

4) Durée prévisible du traitement :

A . fdoad ... e 30/.5’(4(0%)&11

Signature :




Clinigue multidisciplinaire

* Raanimtion polyvalents

* Urgences medico-chirurgicales

* Urpences cerdiciogigues

* Chirurgie gandrale - Cosliochirurgio
* Chirurgie cancérologigue

* Chirurgle urologique

¢ Canire de Mhotripsie sxtrescorporeiie
* Ophtaimologie

¢ Chirurgie esthétique of réparairice

* Unité de nutrition of o amineizssemant
* Chirurgie maxilio-faciste

¢ Chirurgle Olo-Ahino-Laryngeiogique

¢ Traumsigiogie-Orthopédie

* Neurochirurgie

* Chirurgie vesculaire
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CLINIQUE DAR ESSALAM
+oCAU®Ot AcO OoloLC

RAPPORT DE CORONAROGRAPHIE

INFORMATIONS PATIENT :

Nom : GHANNAM
Prénom : MOHAMMED HASSAN
Age :25/05/1947

:30/04/2024
: DR. LEBBAR.A

Date de I'’examen
Médecin traitent

TECHNIQUE: :

Désilet 6F

Guide 0.035 CORDIS

Cathéter diagnostic JL4 5SF CORDIS
Cathéter diagnostic JR4 5F CORDIS

o Cart/n Om prom o e

* Consuftations madicaips

CORONAROGRAPHIE :

Tronc commun long normal.

e [VA bien opacifiée de bon calibre athéromateuse sur
tout a son trajet notamment au niveau de son segment
moyen avec une lésion intermédiaire.

e |VA distale trés infiltrée sur tout son trajet.

Réseau circonflexe marginale bien opacifiée de bon
calibre avec une belle 1 marginale athéromateuse sans
lésion significative.

® Coronaire droite bien opacifiée de moyen calibre
présente une lésion courte serrée au niveau de son 25

segment.

» Rterraodogs

Lo s weseTs

» Unité de radigiogie interventionnelie
+ Unite de cardiclogie interventionnalie

CONCLUSION :

® Réseau coronaire athéromateux dans son ensemble avec
atteinte surtout de I’IVA et de la coronaire droite avec
une lésion significative du 2*™ segment de la coronaire
droite.

Dr. Saig sUEDIN

CARDAOLO
INPE 1 6351
53, 4,

TeL 0537 635245 - Fax - 05 37 67 ¢-

53, Rue Jaafar Ibn Abi Taleb, Souissi s Rabat Ll i+ 3ttt i (o p2a> 223,.53
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Moudcic 5 2 v

NOTE CONFIDENTIELLE DU MEDECIN TRAITANT
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CLINIQUE DAR ESSALAM
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INFORMATIONS PATINT |

Nom : GHANNAM

Prénom : MOHAMMED HASSAN
e Age : 25/05/1947
e e Date de I'examen : 30/04/2024
« Cantr ov mnoirpam artrscorparsie ANGIOPLASTIE :
* Ophisimedoge
« Chewrgre esihétigue el réparsince
e ot ¢ e Ponction antérograde de I’artére fémorale
* Chirurgee maxillo-faciaie
+ Cairym Ote-Anne-Larynpompove commune gauche.
Yoz e Lartériographie de contrdle objective: la
* Chrurge rscuters présence de la lésion identifier au niveau de
el s el L’aortographie et I’artériographie a savoir
« A merange occlusion étendue de I’artére fémorale
Sy superficielle de son 1/3 moyen reprise au
B ok niveau de I’artére poplitée.
s e Cathétérisme par un guide 0.035 monter sur
Mowccs une vertébrale.
SRRV e Franchissement de la lésion.
e Tt roues [otevareamate e Mise en place d’un stent 6/60.
A KTt et e Controle  angiographique  montre  une

persistance de la 1ésion sous la partie distale du
stent étendu jusqu’a I’origine de la poplitée sus
articulaire.

e On compléte par un stent 6/40 placer au niveau
de la lésion poste stent.

¢ Inflation, bon contréle angiographique.

» Bonne opacification de la poplitée des axes de
jambe.

Tél.:0537635242/44 -05377596 11 « Fax : 0537 63 52 45
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Modéle 8. 2 bis

NOTE CONFIDENTIELLE DU MEDECIN TRAITANT

1) - Date de la constatation de I’état du malade :

2) - Renseignements cliniques sommaires :

B 7.V WYV muais/ ‘

3) Traitement envisagé correspondant 4 la cotation indiquée sur lc bulletin d° information
ou 4 la demande d’entente préalable (si possible, nombrc des actes cn série):

gfaﬁ[,w____,.r__{;b L{ M\DJV//

5
,~;? ]

A M e 32/a 4. i@gﬂl

Signature : A




Modéle S. 2 bis

NOTE CONFIDENTIELLE DU MEDECIN TRAITANT

1) = Date de la constatation de |'état du malade ;

2) - Renseignements cliniques sommaires :

(1Y, oV\ /P T s Z)P -

<

.:;Z/)(m&k“ ) MAT;A

3) Traitement envisagé correspondant a la cotation indiquée sur le bulletin d’information
ou 4 la demande d’entente préalable (si possible, nombre des actes en séric) :

“'“ijz):‘
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4) Durée prévisible du traitement :
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INFORMATIONS PATIENT

Nom : GHANNAM
Prénom + MOHAMMED HASSAN
Age - 25/05/1947

Date de I'examen : 30/04/2024

ARTERIOGRAPHIE

e Ponction antérograde de [l’artére fémorale
commune droite.

e Mise en place d'un Introducteur SF.

e Artériographie par injection le produit de
contraste par injecteur.

e L’artériographic_objective : une sténose pré
occlusive de l’artére iliaque primitive droite
étendue sur ’origine de I’artere iliaque externe.

e Lésion sténosante au niveau de Iartére
fémorale superficielle droite a son origine.

e Bonne opacification de [I'artére fémorale
commune profonde et de I’artére fémorale
poplitée, ainsi que & I’exception d’une sténose
modérer au niveau de son 1/3 supérieur.

« Bonne opacification des axes de jambe.

¢ Du coté gauche bonne opacification de I’artére
iliaque primitive, iliaque externe et iliaque
interne.

e Bonne opacification du trépied fémoral.

e Opacification de l'artére fémorale superficielle
jusqu’a son 1/3 moyen.

e Occlusion étendue du 1/3 moyen jusqu’au inter
de ’artére fémorale superficielle.

e Bonne reprise au niveau de la poplité intra
articulaire et au niveau des axes de jambe.

¢ Indication d’une angioplastie de ’artére iliaque
primitive droite.

e Indication d’une recanalisation angioplastie de
I’artére fémorale superficielle gauche.
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Nom
Prénom
Age

Date de I'examen

AR NI IR R Ny 3 £ L R s e X ’
INFORMATIONS PATIENT :
: GHANNAM
: MOHAMMED HASSAN
. 25/05/1947

: 30/04/2024

ANGIOPLASTIE .

53, Rue Jaafar Ibn Abi Taleb, Souissi « Rabat

Ponction rétrograde de [I’artére fémorale
commune.

Mise en place d’un introducteur 6F.

Mise en place d’un guide 0.035 qui permet de
franchir monter jusqu’au niveau de I’aorte.
Monter d’un stent sur ballon LD Express
BOSTON 7mm*37mm/75cm marquc
positionnement au niveau de I’artére iliaque au
niveau de la sténose de [I’artére iliaque
commune débordons sur I’externe.

Inflation, bon résultat angiographique.

Tél.: 0537 635242/44-0537 7596 11 - Fax:0537 63 5245
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