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COMPTE RENDU D’ECHOGRAPHIE CARDIAQUE
TRANS THORACIQUE

Patient(e) : Mme Victorine BRASSEUR

Date de naissance : 12/03/1958

Adresse : 14 rue des Lilas, 40600 BISCAROSSE
Date de I’examen : 22/04/2025

Prescripteur : Dr Juliette BIRENCHON
MOTIF DE L’EXAMEN :

Géne thoracique a I’effort depuis 2 jours, sans dyspnée associée. Fatigue chronique rapportée
depuis plusieurs semaines.

Antécédents cardiovasculaires et familiaux significatifs.
Antécédents médicaux :
o Hypertension artérielle traitée par Ramipril 2,5 mg
« Hypercholestérolémie traitée par Atorvastatine 20 mg
o Traitement antiagrégant par Kardegic 75 mg

e Antécédents familiaux de maladie coronarienne (pere décédé d’un infarctus du
myocarde a 61 ans).

RESULTATS :
Fonction ventriculaire gauche :

o Fraction d’¢jection du ventricule gauche (FEVG) estimée a 60 % — fonction
systolique conservée.

e Pas d’anomalie segmentaire de la cinétique pariétale.
Cavités cardiaques :
e Oreillettes et ventricules de taille normale.

« Parois non hypertrophiées
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Valvulopathies :
« Valve mitrale : aspect normal, pas de fuite ni de sténose
o \Valve aortique : sclérose modérée sans sténose significative
o Valves tricuspide et pulmonaire : sans anomalie détectée.
Pression artérielle pulmonaire estimée :
e PASP:30 mmHg — normale.
Péricarde :
e Pas d’épanchement péricardique.
e Aspect péricardique normal.
Autres observations :
o Pas de masse intracardiaque
« Pas de thrombus visible

o Flux Doppler intracardiaques normaux.

CONCLUSION :

Echographie cardiaque transthoracique normale. Fonction systolique préservée, pas
d’anomalie valvulaire significative ni de signe d’insuffisance cardiaque. La géne thoracique
décrite par la patiente ne semble pas liée a une dysfonction myocardique évidente, mais une
coronarographie est envisagée.
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