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Introduction: Matériels et méthodes
» L'embolie pulmonaire survient souvent sur une pathologie pulmonaire sous = Etude rétrospective.
jacente; ce qui rend la prise en charge plus difficile. = 35 cas colligés au service des maladies

- L'objectif de notre travail était d’étudier le profil épidémiologique; clinique; respiratoires du CHU Ibn Rochd de Casablanca.
in -I. - |'*| o alt ¢ crucier ie profii epl 1010g1que; cliniqu = Période : entre 2016 et 2022.

Résultats

¢ Iraitement:
= Prédominance féminine :54%. = Anticoagulant HBPM a dose curative chez
= Moyenne d'age : 62 ans. tous les patients.
= Extrémes d’age: 40 - 89 ans. * Traitement de la pathologie adjacente:
+ Antécédent

= Poumon « Traitement de la BPCO: 54%.
Antécédent

z e Traitement antibacillaire: 14%.
emphysem e Chimiothérapie: 9%.

ateux

BPCO 19 54

¢ EVOLUTION :

tabagisme 15 61
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= Aggravation aigue H’'une dyspneg chronique:88%o. y “ o 26/)
ardpiifeur thoraciqud : 37%. 20 A
= Hémoptysie : 31%
DEbBUX : 100%. 9 o

Délaim trelle début d 6

[
= Dix jours( 4 a 15 jours ).

Conclusion

La gravité de I'embolie pulmonaire est étroitement liée aux comorbidités associées notamment pulmonaires, d’ou l'intérét d'une
prise en charge paralléle des deux pathologies.




