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m ruult g 9 /Date 

1ntfl :unu6JName 
U'i9/Gender 

: 25/08/2025 10:12 

:Hums 
: L~ru 
: Phan Sandeth 
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trua fj l:if;f ntl61P. ID 

H1Ul/Age 

H1 ru rug, S/ Address 

: P002088815 

:70ffi .. 
ijtHf11 ~/Prescripteur 

m tils g tll/Diagnosis : Right mandibular cellulitis + cardiomyopathy 

- --

Echo-Cardio-Vasculaire + ECG 
RESULT: 

OG: 55 mm- 52Cm2 E/A: 
SIV td: 7 mm SIV: mm 
VGtd: 64 mm VG ts: mm 
PPtd: 6 mm PP ts: mm 
FR : % FE: 30-35 % 

Commentaire : Bonne condition 
- Ao ascendante non dilate 

tfif8fjti/Code: EC-58165/25 

UJU'i 9ijlitl6 : Ullfffl fi 
iuJ~/Phone: 0974702696 

- Dilatation bi-auriculaires (SOG=52cm2 et SOD=45cm2), pas de thrombus visible a l'ETT 
- Pas de passage trans--septal 
- VG dilate et non hypertrophie 
- Hypokinesie de fa1yon globale du VG a FEVG estimee: 30-35%. 
- Pression de remplissage elevee 
- IM grade 3/4, pas de RM. Pas de valvulopathie aortique significatif 
- Cavite droites non dilates, bonne fonction systolique du VD 
- IT 2/4 avec PAPs=45mmHg. 
- VCI dilate (D=20mm) 
- Pericarde libre 

CONCLUSION: 

• Cardiopathie dilate a FEVG: 30-35%. 
• IM grade 3/4. Dilatation bi-auriculaires. 
• PRVG elevee. 

ECG :FA a FC=ll 7bpm 
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Comer of St. Kramuon Sar and Preah Norodom Blvd, Sangkat Phsar Thmei I, Khan Daun Penh, Phnom Penh 


