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Compte-rendu de l’échographie cardiaque de

Madame MERCEZ LUCETTE.


Patiente en arythmie.


Ventricule gauche non dilaté, de bonne cinétique pariétale et fonction systolique normale avec fraction d’éjection à 84%.


Les pressions de remplissage ne semblent pas dilatées.


Dilatation des cavités droites avec un DT-DVD = 51mm et une surface OD à 27cm2.


Dilatation de l’oreillette gauche à une surface de 31cm2.


Insuffisance mitrale modérée.


Insuffisance tricuspide avec HTAP à 55mmHg.


Veine cave inférieure  dilatée et non compliante.


Péricarde sec.


AU TOTAL :


Bonne fonction ventriculaire gauche en arythmie.


Dilatation de l’oreillette gauche.


Dilatation des cavités droites avec HTAP à 55mmHg.


IM modérée.


Cette patiente qui est sous CORDARONE présente des syncopes et des cris, une brady-arythmie avec des pauses : intérêt d’arrêter la CORDARONE et surveiller par télémétrie au  holter à la recherche d’une brady-arythmie importante.



Docteur BRAMIR.


