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CENTRE RADIOLOGIE ANFA

Casablanca, le 17/11/2020

IFacture N® 5254

Nom patient © FARID FATIMA-EZZOHRA

LExamen(s) réalisé(s) :
SCANNER THORACIQUE

Montant - mille cing cents (1500 DH)

ARRETEE LA PRESENTE FACTURE A LA SOMME DE :
MILLE CINQ CENTS DH
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* Spécialiste en Radiodiagnostic et Imagerie Médicale

Docteur Jawad EL AOUD
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Ancien Interne en Titre des Hopitaux de Montpellier

D.E.S de Radiologie
Membre de la Société Francaise de Radiologie
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CENTRE RADIOLOGIE ANFA

Casablanca, le 17/11/2020

Patient : FARID FATIMA-EZZOHRA
Prescripteur: DR SIBAI JAMAL

SCANNER THORACIQUE

Mon cher confrere,
Veuillez trouver ci-dessous le compte rendu de l'examen pratiqué dans notre centre.
Examen réalisé sur appareil scanner multibarettes Brightspeed G.E.

Indication :
Controle chez une patiente qui a présenté une PCR positive au Covid-19ily a 14 jours.

Technique :
Acquisitions hélicoidales en coupes millimétriques (Low dose) balayant le thorax sans

injection du produit de contraste.

Résultats :
Au niveau du parenchyme pulmonaire :
- Pas d’hyperdensité parenchymateuse en verre dépoli ni d’opacit¢ suspecte.
- Absence de dystrophie bulleuse emphysémateuse.
- Absence de dilatation des bronches.
Au niveau de la plevre :
- Absence d'épanchement pleural.
" Au niveau du médiastin :
- Absence d'adénomégalies médiastinales.
- Calibre normal de I'aorte des gros vaisseaux pulmonaires et de la veine cave supérieure
et inférieure.
- Cavités cardiaques de morphologie normale.
Au niveau de la cage thoracique :
- Pas de Iésion costale décelable.

Conclusion :
Scanner thoracique normal.
CO-RADS 1.

NB : Pour enregistrer le fichier image sur le disque dur : clic droit sur le nom du patient figurant sur le tableau et exporter JPG
puis enregistrer dans un dossier.
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