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Traitements CORONAROQGRAPHIE
PRESTATIONS Nombre Lettre clé Montant
™ 00
CORONAROGRAPHIE 1 a: g“og %
DILATATION CORONAIRE+3STENTS ACTIFS 1 :
75 500,00
75 500,00

Arrété le présent devis & la somme de :

SOIXANTE-QUINZE MILLE CINQ CENTS DIRHAMS

Total devis
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DAR SALAM

n guide BMW 0.014 HY ,
pi:ox?male. Implantation dl'::.anostacT (StNG} franchit la Iésion et est positionné en aval de I'artére circonflexe
e eiifiation s 18 ATM duren t':!3.‘.‘t|f ULTIMASTER 3 X 28 mm au niveau de I'artére circonflexe proximale
ant 30 sec. Aucune empreinte n'a été notée lors de I'inflation. Apreés controle

angiographique final, l'artére circonflexe i i
\ proximale est indemne de lésion significati -
normal (TIMI 3). Aucun spasme n'a été induit durant la procédure. son Senfiehe e D o

;:;Z’:::rzzz‘:zieﬁs;dlﬂg 6F Ir4.0 Launcher est positionnée au niveau de l'artére coronaire droite proximale

v présente un bon support. Un guide BMW 0.014 HYDRO 3CM (SING) franchit la lésion et

est posrtrc?nné en av.al de l'artére coronaire droite moyenne. Implantation d'un stent actif ULTIMASTER 3 X 24
mm au nwe?u de l'artére coronaire droite moyenne avec une inflation 3 16 ATM durant 30 sec. Aucune
empreinte n'a été notée lors de l'inflation. Aprés contréle angiographique final, l'artére coronaire droite
moyenne est indemne de Iésion significative. Le flux coronaire est normal (TIMI 3). Aucun spasme n'a été induit
durant la procédure.

Succés d'angioplastie de l'artére interventriculaire antérieure proximale. Implantation de 1 stent actif.
Succés d'angioplastie de I'artere circonflexe proximale. Implantation de 1 stent actif.
Succes d'angioplastie de 'artére coronaire droite moyenne. Implantation de 1 stent actif.
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Coronarographie

B s A
oL OUAFI Date de nalssance: 30/06/1945 Sexe: MASCULIN
8/04/2022

MOHAMED SAADAOU!, Dr Amine ELKHADIR
\t: PROFESSEUR AHIMED BENNIS

PRRBIE  STATUTCUMIQUE o sres T
Facteurs de risques : HTA, Diabéte (traitement per 0s).

TEEHNBDET Y

Scopie: 2.7 min Dose rayon x: 7580 cGy.cm?’. Air Kerma 1867 mGy.

\_foi'e d'abord primaire:  Artére radiale droite -5 F - Succes voie d'abord - succes fermeture avec Comp'res;ion

 manuelle.
Contraste: Omnipague. 50 ml

T (CORONAROGRAPHIE

pPominance: Dominance droite.

ArtéreCoronaire Gauche:
e Letronccommun est de longueur normale, sans sténose:
de taille normale. Cotie artere coranaire don

ne 2 branches
présente une sténose tres serrée (70-
L'artere

tras serrée (70-90%). Cette lesion s'étend

e Uartere interventriculaire anterieure est
diagonales. L'artere interventriculaire antérieure proximale
90%). Cette lésion s'étend jusqu'a l'artere interventriculaire antérieure moyenne.
interventriculaire antérieure moyenne présente une sténose
jusqu'a 'artere interventriculaire aptérieure moyenne.

srtére coronaire de taille normale. Cette artdre donne deux branches

rtare circonflexe proximale présente une sténose tres serrée (70-90%) de
premigre ma rginale. Cette \ésion s étend jusqu'a \'artere circonflexe

o Larterecirconflexe est une
marginales significatives, L'a
type 81, englobant V'origine de 13
moyenne.
ArtéreCoronaire Droite: {'artére coronaire droite est de taille
moyenne est le siege d'une sténose intermédiaire d'environ 50%.
Seore Syntax: 17

normale et dominante, L'artére coronaire droite

A

S il Lésions tritronculaires.

«  Sténose significative de l'artere interventriculaire antérieure proximale. Sténose significative de
I'artére interventriculaire antérieure moyenne. . -

»  Sténose significative de l'artere circonflexe proximale, englobant I'origine de la premiere marginale
(lésion de bifurcation).

o Lésion intermédiaire de l'artere coronaire droite moyenne.

Indication a un traitement par angioplastie avec mise en place de trois stents actifs.
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KUIUSS

DAR SALAM

Angioplastie

Sexe: MasCULIN

. Miloud EL OUAFI
patient: Date de naissance: 30/06/1945

pp: 5172
pate Examen: 29{04!2022

opérateur: Dr MOHAMED SAADAQUI, Dr Amine ELKHADIR
correspondant: PROFESSEUR AHMED BENNIS

Indications: Oppression thoracique

“"_1:72-!_.-'.;__ 'i".;-: AT T‘ECHNIQUE '.. = .
Gy.-

ose rayon x: 148 cGy.cm?. Air Kerma 11931 m

Scopie: 14.35 min”
6 French - Succes voie d'abord - Suc

cbs fermeture avec

Voie d’abord primaire:  Artére radiale droite -
Compression manuelle.
Contraste: Omnipaque. 150 ml
Matériel:

e ORSIRO 3.5 X 30 mm (Biotronik).

e  ULTIMASTER 3 X 24 mm (Terumo).
e  ULTIMASTER 3 X 28 mm (Terumo).

R T [« B o
e CONTROLE ANGIOGRAPHIGUE - === e Wl
L'artére interventriculaire antérieure est de taille normale. Cette artére coronaire donne 2 branches
diagonales. L'artére interventriculaire antérieure proximale présente une sténose tres s?rrée {';"0-

lésion s'étend jusqu'a l'artere

90%), englobant l'origine de la premiére diagonale. Cette
interventriculaire antérieure moyenne.

une artére coronaire
are circonflexe proximale
la premiere marginale. Cette

artere donne deux branches
énose trés serrée (70-90%) de
usqu'a l'artere circonflexe

de taille normale. Cette
présente une st
|ésion s'étend |

e L'artere circonflexe est
marginales significatives. L'art
type B1, englobant |'origine de

moyenne.
e et dominante. L'artére coronaire droite moyenne

L'artére coronaire droite est de taille normal
I[ présente une sténose significative (50-70%). Cette lésion s'étend jusqu'a l'artere coronaire droite

|
' moyenne.

3 R R ThEEy s 1 3t _'ANGI_OP._L#S.'_ TIE

5 Launcher est positionnée au niveau
t. Un guide BMW 0.014 HYDRO 3CM (SING) franchit la lésion et est
interventriculaire antérieure proximale. Prédilatation de l'artére

ale avec un ballon ACCUFORCE 3.50 X 20 mm avec une inflation a 12 ATM

durant 10 sec. Persistance d'une empreinte. Implantation d'un stent actif ORSIRO 3.5 X 30 mm au niveau de
I'artére interventriculaire antérieure proximale avec une inflation 3 16 ATM durant 30 sec. Aucune empreinte

n'a été notée lors de l'inflation. Aprés controle angiographique final, l'artere interventriculaire antérieure
proximale est indemne de lésion significative. Le flux coronaire est normal (TIMI 3). Aucun spasme n'a éte

induit durant la procédure.

du tronc commun de maniere

La sonde porteuse Guiding 6F Ebu3.
sélective et présente un bon suppor
positionné en aval de |lartére
interventriculaire antérieure proxim
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oo 1S, greq, Card: 71 BPH
Int PR: 188 mS
. pur.ORS: 71 ms
QT/0Té: 394/417 mS
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