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OUVERTURE ET INSCRIPTIONS

SALLE CARTHAGE :

SALLE CARTHAGE1 :

SALLE CARTHAGE2 :

SALLE ALHAMBRA :

EPOSTERI:

EPOSTERI :

SALLE NEFERTITI:

SALLE NEFERTITI:

FORMATION STMU : ECHOGRAPHIE
R.BOUKEF, M.BELASSOUED, C.JEBALI, H.GRISSA, M.KHROUF

ATELIERS

Intubation difficile
N.CHEBILI, M.OMRI, Z.MEZGAR, |. MCHIRGUI,S.HAFI

Interprétation d’'un ECG aux urgences
M.NAIJA, H.GHEZALI, A.YAHMADI, R. HAMED, M.BAATOUR

VNI aux urgences
W.BOUIDA, M.KHALDI, M.KHROUF, C.BOUHAMED, |.CHERMITI

EPOSTER

Modérateurs :
H.KRAIEM, A.KHLIL, . CHERMITI

Modérateurs :
N.MAAROUFI, A.ZORGZTI, S.OTHMANI

SYMPOSIUM BOEHRINGER INGELHEIM
Modeérateurs :

F.ADDED, S.SOUISSI, R.BOUKEF

Quelles différences entre les recommandations
européennes et américaines dans la prise en charge
d’un syndrome coronariens aigu ?

P.GOLDSTEIN

Thrombolyse dans I’AVC ischémique, quoi de neuf ?
O.CHAKROUN, |.REJEB

L’AVC en Tunisie est-il une fatalité en 2017 ?

OUVERTURE OFFICIELLE :

S.NOUIR, A N.FALFOUL

, 14h40 NEFERTITI : Modérateurs :
@ 16"00 S. NOUIRA, M N KAROUI, K NABLI, S BOUCHOUCHA,

N FALFOUL

Quel avenir professionnel pour les urgentistes ?
N. FALFOUL

La médecine d’urgence dans le secteur privé :
état des lieux
B. ZAKHAMA

Violences et activités d’urgence : prévenir,
sécuriser et cicatriser
S. BELLILI, O. DJEBBI

@ EPOSTER
13h30 EPOSTER Ill: Modérateurs :

H.HEDHILI, E.BEN OTHMEN, S.JEDIDI
16H00

EPOSTER IV : Modérateurs :
A.MNARI, Z.MEZGAR, M.NAIJA

PAUSE CAFE

16h30 SALLENEFERTITI:  Modérateurs :
18"00 H. KSIBI, M\.METHAMEM, M.BECHIKH, A.CHAARI

Evidence Based médecine : la radiographie standard aux urgences
H.BOUBAKER, A.YAHMADI

La médecine de catastrophe a I’ére de terrorisme
M.KHALDI, M.AJAOUADI

Expérience dans le domaine des réfugiés syriens
N.SOUAIBY
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:z: VENDREDI 17 MARS 2017

ATELIERS CONFERENCES
8h00 SALLE LUNOR : TDM en traumatologie 10h30 SALLENEFERTITI:  Modérateurs :
@ 10100 N.MAMA, Y.B.BECHIKH 12h00 C.HAMMOUDA, H.KSIBI, N.REKIK, AR.ELABID
: SALLEELHAMBRA :  Prise en charge d’un traumatisé grave sur simulateur Le top 10 en 2016 des publications en médecine d’urgence

M.METHAMEM, H.GRISSA, N.NOUIRA, S.BELLILI, N.RADAOUI S.NOUIRA, W.KERKENI, R.BOUKEF, N.JERBI, C.BOUHAMED

SALLEKORDOBA:  Gestion de la Famille sur les lieux d’an arrét cardiaque Interaction médicamenteuses : combinaisons qui peuvent
H.KRAIEM, H.MAGHRAOQUI', S. OTHMANI, N. MAAROUFI tuer votre patient

SALLE CARTHAGE1: Utilisation d’un respirateur aux urgences A.ZORGATI, M.KHROUF
(modes ventilatoires) Prise en charge de la fibrillation auriculaire aux urgences :
A.CHAARI, R.KAMMOUN CHAARI, O.CHAKROUN, |.REJEB Actualités

SALLE CARTHAGE : Biostat, notion de bases L. BOUKADIDA, H. GHAZALI

S.NOUIRA, K.MAJED ,A.SRIHA

SALLECARTHAGEBIS : Dispositif intraosseux
M.KHALDI, M.KHROUF, H.KRAIEM, M.A JAOUADI

SALLECARTHAGE2 : Echographie musculo-squeletique aux ugences
M.BELASSOUED, S.MARGHLI ,C.JEBALI, S.KOUKI

SALLE SPHINK : Traumatologie courante

?O’ PAUSE-DEJEUNER

H.BOUBAKER,, L.BOUKADIDA, N.RADAOUI, MA.CHERIF, ATELIERS
KZAOUECH 14130 SALLECARTHAGE:  intubation difficile

SALLE GRANRDE : Annonce d’une mauvaise nouvelle en situation d'urgence 16h00 N. CHEBILI, M. OMRI, Z. MEZGAR, |. MCHIRGUI, S, HAFI
S.BANNOUR,, S.MLIKA, N.RADAOUI, R DRISSA / SALLEELHAMBRA:  Interprétation d’un ECG aux urgences

COMMUNICATIONS M.NAIJA, H.GHAZALI, A-YAHMADI, R.HAMED, M.BAATOUR

SALLEKORDOBA: VNI aux urgences

COMMUNICATIONS ORALES : W.BOUIDA, M.KHALDI, M.KHROUF, C.BOUGAMED, |.CHERMITI

SALLENEFERTITICT: Modérateurs :

’ A.CHARGUI, H.GHAZELI, S HAFI COMMUNICATIONS
SALLECESAR C2:  Modérateurs : 11130 COMMUNICATIONS ORALES :
0.DJEBBI,S.ABDELMOUMEN, M.HAGUI
16h00 SALLE NEFERTITIC3: Modérateurs :
M.A.SMOLHI, M.A.CHERIF, S.JOUINI
EPOSTERS SALLECHAHRRVARCY: Modérateurs :
8hoo EPOSTERV : Modérateurs : S.ZELFANI, N.SOUISSI, M.OMRI
@ 10h00 C.JEBALI, A.CHARGUI SALLECARTHAGEICS: Modérateurs :
' EPOSTER VI : Modérateurs : M.KHALDI, M.KHROUF, M.H.SOUISSI

J.REJEB, Y.YAHYA, N.JERBI

SALLECARTHAGE2C6: Modérateurs :
M.BAATOUR, W.BOUIDA, K.ZAOUECH

PAUSE CAFE
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LA SOCIETE TUNISIENNE RC
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EPOSTERS
13h30 EPOSTER VI : Modérateurs :
@ 16h00 JREJEB, N.RADAOUI
EPOSTER Il : Modérateurs :

M.A.JAOUADI, L.BOUKADIDA, M.HELALI

PAUSE CAFE

CONFERENCES
16h30 SALLENEFERTITI:  Modérateurs :
@ 18“00 W BOUIDA, H GHAZELI, M BAATOUR, W GHOMARI

Vertiges : Quand penser a une origine centrale ?
M.BELASSOUED, M.A, MSOLLI,

Quand prescrire un antibiotique aux urgences? :
pour une angine, pour une otite, pour une sinusite
Z.MEZGAR, S.JOUINI

Nouveaux dispositifs de monitorage en médecine d’'urgence
H. GRISSA, N. CHEBILI

ASSEMBLEE GENERALE STMU

14

=:: SAMEDI 18 MARS 2017

9h00 SALLENEFERTITI:  Modérateurs :
10“30 S.NOUIRA, R.BOUKEF, M.NAIJA, O.DJEBBI

L’appendicite aigue : traitement médical ou chirurgical
(pour-contre)
S.ABDELKAFI (CONTRE), A.CHAARI (POUR)

Linsuffisance cardiaque aux urgences :
pour ou contre la Digoxine
H.KRAIEM (CONTRE), C.JEBALI (POUR)

Télémédecine : actualités
R.HAMED, M.OMRI

COMMUNICATIONS

SALLE LUXOR CT: Modérateurs :
H.MAGHRAOQUI, N.OMRI, N.CHEBILI

SALLE CESAR C8: Modérateurs :
S.BELLILI, R.HAMED, N.RADAOUI

SALLECARTHAGEICY: Modérateurs :
M. HELALI, A. KHELIL, M.A. CHERIF, S. OTHMANI

ATELIERS

SALLECARTHAGE2: TDM en Traumatologie
N.MAMA,Y.B.BECHIKH

SALLEGRANADA:  Utilisation d’un respirateur aux urgences
(mode ventilatoires) :
A.CHAARI, L. KAMMOUN.CHAARI, 0.CHAKROUN, |.REJEB

SALLECARTHAGE: Echographie musculo-squelétique aux urgences
N.BELASSOUED, S.MARGHLI, C.JEBALI, S.KOUKI

EPOSTERS
9h00 EPOSTERIX: Modérateurs :
10“30 M.KHROUF, A.ZORGATI
EPOSTERX: Modérateurs :
N.NOUIRA, LAHMAR, |.MCHIRGUI
EPOSTER X : Modérateurs :

H.GHAZALI, A. YAHMADI

o0 ,
w; PAUSE CAFE
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LA SOCIETE TUNISIENNE
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EPOSTERXII :

EPOSTER XINI:

SALLE NEFERTITI

CONGRES NATIONALE
DE MEDECINE D'URGENCE

Rc

EPOSTERS

Modérateurs :
AMNARI, H.HEDHILI

Modérateurs :
M. BEN OTHMANE, S. ZALFANI

CONFERENCES
Modérateurs :

A.ELKHOURY, S.BELLILI, KMAJED, BELAMINE

Arrét cardiaque : apport de 'apprentissage par simulation
ARELADIB

Etat de mal convulsif : quoi de neuf ?
W.GHOMARI

La ventilation artificielle aux urgences :
A.ELKHOURY

Les 15,16 et 17 MARS 2018

16

COMMUNICATIONS AFFICHEES

SESSION EPOSTER |

P1

P2

P3

P4

P5

P6

P7

P8

P9

P10

P11

P12

P13

P14

P15

Coeeur triatrial découvert lors d’une échocardiographie
chez un homme de 24 ans

S. KESKES

Myxome géant de I'oreillette gauche :

A propos d’'un cas

A. SOUYAH

Cardiac stab wounds : 21 years experience

B.0. NADER

les complications cardiaques de I’hypertension arte-
rielle dans les centres de sante de base de la region
de siliana

N. FAOUEL

Myocardite aigue segmentaire : & propos d’un cas et
revue de la littérature

A. SOUYAH

Allergic acute coronary syndrome (Kounis syndrome)
A. CHAABANI

atteinte myocardique lors des envenimations scorpio-
niques : A Propos de deux cas

D. CHOURA

Dysfonction de défibrillateur : quand le médecin
regoit le choc!

S. LAHMAR

Etude des signes électriques d’'un SCA sur BBD
complet : observation a propos d’un cas

A. SGHAIER

Infarctus de myocarde révélant une dissection de
I'aorte

W. BAHRIA

Sensibilisation des éléves des colléges aux gestes
de premiers secours par le SMUR de la Marsa.

MS. BERRAYHANE

Jes facteurs de risque cardiovasculaire ches le diabe-
tique de type 2 dans la region de siliana

N. FAOUEL

Epidémiologie des arréts cardiorespiratoires pris en
charge par le SMUR de la Marsa.

MS BERRAYHANE

Arréts cardiorespiratoires en pré-hospitalier:
épidémiologie et prise en charge a propos de 120 cas
H. YAKOUBI

La prise en charge de I'arrét cardiorespiratoire

en pré hospitalier dans la région de Kairouan :

Quel pronostic ?

C. BOUHAMED

EPOSTER

SESSION E-POSTER I

P16

P17

P18

P19

P20

P21

P22

P23

P24

P25

P26

P27

P28

P29

P30

Syndrome de Wellens : forme particuliére de syn-
drome coronarien aigu

A. SOUYAH

Embolie pulmonaire mimant un syndrome coronarien
aigu : a propos d’un cas

A. MGHIRBI

« Hyperacute T-Wave » persistante révélant le phéno-
méne de « sclarovsky-Birnbaum »

M. KILANI

UN infarctus de myocarde inférieur qui révéle

un hématome obstruant I'ostium de la coronaire
droite : a propos d’un cas

H. N.BEN

Infarctus du myocarde et myocardite aigue suite a
I'intoxication au monoxyde

De carbone.

H. AJMI

Myocardite aigue suite a une envenimation scorpio-
nique a propos d’un cas.

L. SIDAOUI

L’'cedeme aigu du poumon chez I'hemodialyse prise
en charge par le samu05

S HAFI

Penser a la cause réversible et la traiter : a propos

d’un cas d’un arrét cardiaque traumatique récupéré en
pré-hospitalier suite a une ponction d’un hémopéricarde
N. NAOUAR

Syndrome de Wolff-Parkinson-White associé a une
tachyarythmie

S. SFAR

Syncope révélatrice d’un infarctus de myocarde et se
compliquant d’une rupture d’un anévrysme de I'aorte
abdominale !

H. NASRI

Les surdosages aux AVK aux urgences de Jendouba:
profil épidémiologique

N. MAAROUFI

Imagerie des principales localisations des accidents
hémorragiques liés aux AVK

C.B. SALAH

avec surélévation du segment ST dans un service
d’urgence.

S. BELLILI

Evaluation des complications précoces des infarctus
du myocarde pris en charge en pré hospitalier

H. MANAI

Douleurs thoraciques aux urgences: Sujet jeune
versus sujet ageé.

Y.GUETARI

17



COMMUNICATIONS AFFICHEES
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SESSION E-POSTER IlI

P31

P32

P33

P34

P35

P36

P37

P38

P39

P40

P41

P42

P43

P44

P45

P46

sion dans la région de Kairouan : a propos de 30 cas
M.BSILA

Thrombose veineuse cérébrale aprés un traumatisme
cranien : A propos de 3 cas

R.HAMMAMI

L'échographie aux urgences pour le diagnostic d’'une
fracture du fémur chez une femme enceinte : étude d’un cas
R. SABBEGH

Chute chez le sujet &gé : causes et conséquences a
propos de 100 cas

A. SALEM

Fracture du rein chez I'enfant : specificites diagnos-
tiques et therapeutiques aux urgences

J. KAROUIA

La fracture articulaire a déplacement antérieur de
I'extrémité inférieure de radius, A propos de 20 cas
A. KHAWLA

Le crush syndrome aux urgences: il faut-y penser

S. BELLILI

Prise en charge d’un polytraumatisé grave dans un
hdpital de circonscription périphérique

R. ZARROUK

Les arrachements des membres supérieurs : une étiologie
méconnue de Iésions internes graves : étude d’'un cas

R. KARRAY

Un clou de coté !

M. JERBI

Eclatement post-traumatique d’un rein: étude d’un
cas rare

R. KARRAY

Identifier des freins des médecins généralistes a prati-

quer le dépistage des violences conjugales auprés de
leurs patientes

GAZZEH|.

Le Traumatisme cranien chez F'enfant: gravité et pronostic
N MAAROUFI

Traumatismes craniens graves chirurgicaux : étude
descriptive des facteurs épidémiologiques

G. GADER

Traumatisme cranien leger aux urgences de bizerte :
profil epidemiologie et prise en charge : & propos de
100 cas

E. MCHIRGUI

Prise en charge et pronostic des traumatisés agés de plus
de 65 ans admis aux urgences : A propos de 140 cas

H. KSIBI

Rc

EPOSTER

SESSION E-POSTER IV

P48

P49

P50

P51

P52

P53

P54

P55

P56

P57

P58

P59

P60

P61

P62

légers aux urgences

S.AMRI

times d’agression dans la région de Kairouan :

a propos de 50 cas

B.H. KHEDIJA

Prise en charge pré hospitaliére de I'enfant
polytraumatisé

L. SIDAOUI

Les lésions traumatiques des nourrissons dans la
région de Kasserine : une étude épidémio

clinique sur un an

Y. KHAOULA

Prise en charge et pronostic des polytraumatisés
adultes admis aux urgences : A propos de 800 cas

H. KSIBI

Pronostic des traumatisés craniens isolés de I'enfant
admis aux urgences : A propos de 190 cas

H. KSIBI

Traumatisme du sujet 4gé aux urgences : facteurs
prédictifs de mortalité

N. MAAROUFI

Les chutes mortelles dans le puits : profil Iésionnel et
implications thérapeutiques

S. MLAYEH

Intérét des scores de gravité adultes en traumatologie
pédiatrique : A propos de 480 cas

H. KSIBI

Apport des scores de gravités prédictifs de probabi-
lité de sepsis chez les polytraumatisés graves

W. SELLAMI

Prediction et mortalite annoncee en traumatologie :
traumatisme cranien modere a severe

F. HEBAIEB

Devenir des Patients Intubes Aux Urgences

A. MAHMOUDI

Les médecins aux urgences sont-ils empathiques aux
automutilés : enquéte auprés de 40 participants

M. CHEOUR

Connaissances et perceptions du personnel soignant
sur I'hygiéne des mains dans un service de soins
intensifs

|. FEKI

Les cellulites cervico-faciale d’origine dentaire au
service d’'urgence

T. MECHERGUI

Le syndrome aigu du canal carpien post-traumatique :
a propos de 26 cas

H. MSEK

COMMUNICATIONS AFFICHEES

SESSION E-POSTER V

P63

P64

P65

P66

P67

P68

P69

P70

P71

P72

P73

P74

P75

P76

P78

P79

L’ERYTHERMALGIE: présentation d’un cas d’hyperal-
gésie a propos d’un cas Erythromelalgia presentation
of a case of hyperalgesia A case report

N.GRAINAT

Douleur abdominale chez la personne &gée aux urgences de Siliana
. TOUMI

Prise en charge de la douleur chez I'enfant aux services des
urgences de 'hopital de Nasrallah durant 'année 2016

R. ZARROUK

évaluation de la prise en charge d’un etat d’agitation
au service des urgences

S. BALGHOUTHI

Coxalgie chez un enfant en age prépubertaire révélant
une Chondrolyse idiopathique de la hanche : aspect
clinique et thérapeutique a propos d’un cas.

N. BELHASSEN

Le Hoquet persistant fébrile. A quoi penser?

A. MAROUANE

Chylothorax: a propos d’un cas

K. ZAOUCHE

Hemorragie intra-alveolaire massive, sdra et insuffi-
sance renale revelant une maladie de wegener

F. TASTOURI

interet des scores de gravite au cours de la pac

F. HEBAIEB

douleur thoracique revelant un pneumomediastin au
cours d’une crise d’asthme legere : a propos d’un cas.
N.B. OTHMEN

Tableau de détresse respiratoire révélant des métas-
tatses pleurales volumineuses dans le cadre d’un
sarcome d’Ewing en rémission

M. MABROUK

Syndrome de Boerhaave diagnostiqué au cours du
premier trimestre d’une grossesse : a propos d’un cas
B. CHATBRI

Médiastinite aigue associée a une pleurésie droite chez
un adulte immunocompétent !

A. CHARGUI

Connaissances des internes en médecine sur les
moyens de prise en charge de la douleur : étude a
propos de 231 participants

M. JERBI

Prise en charge de la douleur chez Penfant aux services des
urgences de 'hopital de Nasrallah durant 'année 2016

R. ZARROUK

L'intubation difficile en urgence : évaluation des
connaissances et des pratiques professionnelles

S. BOUKADIDA

SESSION E-POSTER Vi

P80

P81

P82

P83

P84

P85

P86

P87

P88

P89

P90

P91

P92

P93

P94

P95

P96

Révélation d’'une myasthénie par une atteinte des
muscles a innervation bulbaire, a propos deux cas.
N. TOUZI

Thrombolyse de '’AVC ischémique hors unité neu-
rovasculaire - apport de la télémédecine dans un
établissement ne disposant pas d’'UNV

M. ABDELJAOUAD

Atteinte Médullaire Cervicale Post Traumatique sans
lésions Osseuse du Rachis chez I’Adulte

G. GADER

Hématome sous dural aigu spinal non traumatique
étendu : a propos d'un cas et revue de la littérature
G. GADER

Particularités de 'hématome sous dural chronique
chez les jeunes

R.JDIDI

Névralgies crurales secondaires a un kyste hydatique
du muscle psoas iliaque

R. HAMMAMI

Acute sinusitis complicated by an intracranial abscess
S. BELLILI

urgences

N. BEDOUI

Prise en charge du vertige aux urgence de bizerte : a
propos de 30 cas

E. MCHIRGUI

Case report : Etat d’Agitation aux Urgences Dia-
gnostic : Hyponatrémie

|. BOUKHATEM

Fourmillements des membres aux urgences: Un symptome
pouvant paraitre anodin... A ne pas négliger toutefois!

K. ZAOUCHE

Une Hypokaliémie réfractaire révélatrice d’un syn-
drome de Gitelman : A propos d’un cas

S.BOUBAKRI

Les facteurs pronostiques de I'accident vasculaire
cérébral a I'Unité d’hospitalisation de courte durée
MA. CHERIF

Valeur pronostique du syndrome inflammatoire de re-
ponse systemique dans 'accident vasculaire cerebral
MA. CHERIF

Convulsions Aux urgences : Etat des lieux

W. MAHAJBA

Aspects épidémiologiques, cliniques et évolutifs des
comas non traumatiques admis en réanimation

|. BACHA

Quels appels pour «Trouble de la conscience» au
1907 Etude rétrospective

A. BACCARI

EPOSTER

19
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SESSION E-POSTER VI

P97

P98

P98

P99

P100

P101

P102

P103

P104

P105

P106

P107

P108

P109

P110

P111

P112

P113
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What do emergency physicians know about clinical
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L'entrainement par simulation
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EPIDEMIOLOGIQUE A PROPOS DE 93 CAS
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CP2 Etat de choc cardiogénique compliquant le syndrome coronarien ST+ a
la phase aigué : facteurs de mortalité précoce.
TABIB S, KALLEL M, YAHMADI A, GNENA H, ELHENI N, LOUHICHI B,
GHARBI'Y, SOUISSI S
Urgences - SMUR Hopital Régional de Ben Arous

CP3 L'hyperglycémie & la phase aigu d'un SCA non ST+: quel impact sur la
mortalité & 6 mois?
Z.Guermazi, N.Nouira, | Mekki, O.Khila, E.Balti, Kh.Gmat;, M.Ben Cheikh
SAU CHU MONGI SLIM LA MARSA

CP4 Variation du cébit cardiaque parla postion semi assise dans finsufisance cardiaque
(IC)afraction d §ection du venticule gauche (FEVG) conservée et réduite
BetoutS1 ,Beltaief K 1, Azaiez N 1, Walha A1, Jomaa N 1, Chouchéne
H1,Boubaker H1,Bouida W1, NouiraS1
1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie)
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Prise en charge des hypoglycémies sévéres en
pré-hospitalier
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DE LA PANCREATITE AIGUE A PROPOS DE 49 CAS.
B. CHEIKH

FACTEURS PREDICTIFS DE L'ASTHME AIGUE GRAVE
CHEZ LES SUJETS AGES

N. SARRAJ

Dyspnée aigue du sujet agé aux urgences

|. BELGACEM

INTERET DES SCORES DE GRAVITE AU COURS DES
PNEUMOPATHIES AIGUES GRAVES DE L’ADULTE

F. HEBAIEB

La dyspnée aigue du sujet 4gé aux urgences

S MANSOURI

L'CEDEME AIGU DU POUMON CHEZ L’'HEMODIALYSE
PRISE EN CHARGE PAR LE SAMU05

S. HAFI

PNEUMOPATHIE AIGUE COMMUNAUTAIRE GRAVE
AU SERVICE D’ACCUEIL DES URGENCES

F. HEBAIEB

ABSTRACT

Syndrome de réponse inflammatoire systémique et élévations des
froponines dans les douleurs thoracique aux urgences.

Cherif MA, Arafa M Kallel M, BoubakerR, Benjabbaril, Jerraya F , YZ
Elhechmilerbi.z

Services des urgences. Chu Habib Thameur

Observational study of Acute Coronary syndrome in Tunisia, ESCorT
study

PrNouira S* DrBeltaief K* DrMsolli MA*, on behalf of ESCORT Investi-
gators group*University Hospital FattoumaBourguibaMonastir Tunisia
Prédiction de I'ancienneté de la fibrillation auriculaire selon le rapport
Delta R/ R max

|.Ben aicha ; M. Naija ; A. Zorgati; R. jaballah ; C. Jebali; A. Jerbi: R.
BOukef

Service des Urgences CHU Sahloul Sousse Tunisie

La valeur de la pression artérielle systolique & 'admission aux urgences
a-t-elle une valeur pronostique au cours des syndromes coronariens
aigus ?

Echeikh M1,Beltaief K1,Zhani W1,Ben Abdallah A1, Triki A1 Azzaiez
N1,Grissa MH1,Bouida W1, Nouira S1

1Laboratoire de recherche ,service des urgences, hopital universitaire
Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
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Etude de la reproductibilité de I'échographie pulmonaire(EP) dans
l'approche diagnostique de la dyspnée aux urgences

W.Chaabane1, A.Ousji1, A.Zorgati1, Z Zina2, K. Beltaief2, W.Zhani2,
R.Boukef1, S. Nouira2

1-service des urgences CHU Sahloul

2-service des Urgences CHU Monastir

SESSION CARDIOLOGIE 2 (C2)

CP10
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Intérét d'un protocole écrit pour les médecins généralistes dans la prise
en charge du syndrome coronarien avec sus décalage du segment ST
Bellif.S, Khoualdia.F, Temmeda.M, Youness.J, Mahjoub.H, Turki./
Service des urgences-SMUR, Hopital régional de Béja, Tunisie

La thrombolyse dans le STEMI au niveau des urgences périphériques:
Expérience de la région du Capbon

LABIDI Queies a, El GHARDALLOU Meriamb,ABCHA Farouk a,
SOUAYAH Ahmed a, BEN MRAD Imtinene a, RACHIKOU Lamia, Ghani
R, Ounis T, Ben Hamidi R, BARAKETT Nadia a

a: service de cardiologie _Nabeul

b : département de médecine communautaire -Faculté de médecine de
Sousse

La VNI dans la prise en charge de 'OAP aux urgences

B. Salah C, B. Mefteh N, Ammar Y, Rbia E, Marzougui S, B. Kahla N,
Naffeti E, Mekki M, Sayhi A, Khelll A

CHU M.T.Maamouri Nabeul

Place des registres dans ['évaluation des pratiques aux urgences
Exemple du registre ReSCUS dans le Suivi a court et a moyen terme
des syndromes coronariens ST+

|.Ouaz ; A. Zorgati; A. Hadj Ali; CH. Jebali; M. Abdelali; M. Shai ;

R. boukef

Service des urgences. CHU Sahloul Sousse Tunisie

Lafibrillation atriale chez le sujet jeune : facteurs de risque associés a
la non prescription des AVK aux urgences

Ghazali H, Bahri B, Ben Turkia H, Yahmadli A, MabroukM, ChkirM,Cher-
mitl, Souissi S

Senvice des urgencies-SMUR HopitalRégional Ben Arous

Corrélation entre le score de congestion pulmonaire échographique
(CPE) etle rapport E/E’ dans le diagnostic de nsuffisance cardiaque
décompensée

Ben Marzouk M1, Beltaief K 1,Azzaiez N1, Ezzina Z1,Jemaii M1, Sassi
M1, Msolly MA1, Bouida W1, Nouira S1

1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
Valeur pronostique des intervalles de temps systoliques(ITS) dans
linsuffisance cardiaque aigue(ICA) a fraction d'éjection du ventricule
gauche(FEVG) conservée et réduite

Toumia M1, Beltaief K1, Ben Othmen N1, Ben Brahim N1,Bouaziz K1,
Tounsi N1,

Grissa MH1,Bouida W1, Nouira 1.

1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).

CP17

Variation du débit cardiaque par la manceuvre de levée des jambes
dans lnsuffisance cardiaque(IC) a fraction d'éjection du ventricule
gauche (FEVG) conservée et réduite

Ben Othmen N1, Beltaief K1, Triki A1, Toumia M1,Betout S1, Messous
S1,Boubaker H1,Bouida W1,Noira S1.

1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
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APPORT DE LANT-PRO-BNP DANS LE DIAGNOSTIC ETIOLOGIQUE
DE LADYSPNEE AIGUE AUX URGENCES

Salah SNOUDA1; Mohamed Fehmi ABBES?2, Moez KADDOURY,Imen
BEN CHEIKH1, Fatma HBAIEB1, Hassen BEN GHEZALA1

1. Service des urgences et de réanimation médicale, Hopital régional de
Zaghouan, TUNISIE.

2. Service de cardiologie, Hopital régional de Zaghouan, TUNISIE.3.
Evaluation du traitement court par la Iévofloxacine dans I'exacerbation
aigue des bronchopneumopathies chroniques obstructives (EABPCO)
Messous Salma1, Trabelsi Imen1, Tounsi Nejia{, Beltaief Kaouthar,
Mohamed Amine Msolli1, Ben Abdallah Anis1 MzaliMalek, Gannoun
Iment, Grissa Mohamed Habib1, Boubaker Hamdi1, BouidaWahid1 et
Nouira Semir1.

1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
NT-PROBNP VERSUS ECHOCARDIOGRAPHY IN THE ETIOLOGIC
DIAGNOSIS OF ACUTE SEVERE DYSPNEA

Salah SNOUDA1, Mohamed Fehmi ABBES2, Moez KADDOURY,Imen
BEN CHEIKH1, Fatma HBAIEB1, Hassen BEN GHEZALA1
1-Emergency and intensive care department, Regional hospital of
Zaghouan, TUNISIA.

2-Cardiology department, Regional hospital of Zaghouan, TUNISIA.
Variation du débit cardiaque par la manceuvre de Valsalva dans ['insuffi-
sance cardiaque (IC) a fraction d'éjection du ventricule gauche (FEVG)
conservée et réduite

Ben Othmen N1, Beltaief K1, Triki A1,Bouraoui L1,Ezzina Z1, Trabelsi
11,Sassi M1,Msolly M1,Bouida W1, Nouira S1.

1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hdpital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
Variation du débit cardiaque aprés administration de nitroglycérine par
voie sublinguale dans I'nsuffisance cardiaque(IC) a fraction d'éjection
du ventricule gauche (FEVG) conservée et réduite

Ben Brahim N1 ,Beltaief K1, Echeikh M1,Bakhrouf A1, Jomaa N
1,Trabelsi 11 ,Grissa MH1, BouidaW1 ,Nouira S 1.

{Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
Evaluation du traitement de courte durée par la digoxine orale dans
linsuffisance cardiaque aigue: Etude cas-témoin.

Azzaiez N1, Beltaief K1, Zhani W1, Bakhrouf A1,Fakhfakh M1,
Trabelsi 11, ChouchéneH1,Boubaker H1, Bouida W1 , Nouira S1.
1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
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Traitement des urgences hypertensives

HamidaMaghraoui, AbdelawahebMghirbi, OlfaSmaoui, Rami Troudi,
Ghada Ben Hamida, KhedjjaZaouche, Kamel Majed

Service des urgences CHU La Rabta

Devenir des patients admis pour une syncope aux urgences

El Louz M, Chermiti |, Ghazali H, Touj H, Yahmadi A, Chkir M, EI
HeniN, Souissi S

Service des urgencies-SMUR Hopitalregional ben Arous
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La kétamine a dose faible versus morphine dans les douleurs aigués :
Etude contrdlée randomisée

Rejeb J, Said S, Sassi S, Abdelkafi ¥, Chaieb L, Thabti M, Rejeb |
Service des urgences, Hopital Mohamed Sassi de Gabés

Intérét de I'association de faibles doses de kétamine & la morphine
dans la prise en charge des douleurs aigues modérées & séveres aux
urgences

K.Rammah, H.Kraiem, D.Adala, S.Mabsout, Z Mezgar, Mmethemem
Service des Urgences CHU FarhatHached

Un nouveau score diagnostique des appendicites aigue aux urgences
R. kaddachi, R. sabbagh, MA Haj Ali, C, Jebali, A. Zorgati, L. Boukadi-
da, W. Kacem, R. Boukef

Service des urgences CHU Sahloul

Effet du traitement précoce de la douleur au Triage sur la consomma-
tion des antalgiques du palier Il et Il et a satisfaction

Ben Abdallah A 1, Beltaief K1, Ben Marzouk M1, Toumia M 1, Ba-
khrouf A1, Massous S1, Grissa MH 1, Bouida W1, Nouira S1.
1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
Prise en charge de la douleur post traumatique  la sortie des
urgences : Comparaison de trois stratégies : Paracétamolseuls , AINS
seuls et I'association Paracétamol+AINS

Diala 1, Beltaief K1, Ben Marzouk M1, Ben Abdallah A1, Walha A1
MzaliM1 SassiM1 ,Bouida W1 ,Nouira S1

1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
Colique néphrétique aux urgences : Evaluation des pratiques

H Zorgatti, Z Mezgar, A Chabani, M Rekik, S Amich, M Methamem
Service des urgences FarhatHached Sousse Tunisie

Piroxicam versus placebo comme traitement préventif de rechute chez
les patients consultants aux urgences pour coliques néphrétiques
Walha A1, Beltaief K1, Bouraoui L1,Echeikh M 1, Diala I1, Tounsi N1,
Msolly MA, Bouida W1,Nouira S1

1Laboratoire de recherche (LR12SP18), service des urgences, hopital
universitaire Fattouma Bourguiba, Université de Monastir (Tunisie).
Morphine nébulisée versus placebo dans les douleurs abdominales
aigues aux urgences

S. mabsout ; L.Boukadida ; A. zorgati; R. sabbegh ; S. ounaies ; W.
Kacem :R. Boukef,

Service des urgences CHU Sahloul Sousse

CP34

CP35

Pain Solutions In The Emergency Setting (PASTIES)-- Randomised
comparison of intravenous paracetamol and intravenous morphine for
acute abdominal pain in the emergency department

R Ammar, M Khrouf, SBalghouthi, | Missaoui, S Afrit, M Methamem
UrgencesFarhatHachedSoussseTunisie

Adjonction de Sulfate de Magnésium dans le bloc fémoral : résultats
préliminaires

R.Jaballah, C. Jebali, MA.Haj Ali, L.Boukadida, A. ZorgatiR.Boukef
Service des urgences CHU Sahloul
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CP36

CP37

CP38

CP39

CP40

CP41

CP42

CP43

CP44

La difficulté de la mise en place d'un cathéter veineux périphérique :
mythe ou réalité ?

R Mbarek, MA Jaouadi, M Omri, C El Marzougui, H Kraiem, M Najja,
MN Karoui, N Chebii

SAMU 03, CHU Sahloul, Sousse, Tunisie

Retentissement psychologique des situations de fin de vie et de mort
violente sur le personnel médical et paramédical exergant en pré-hospitalier
A Baccari, M Omri, MA Jaouadi, F Boukadida, H Kraiem, M Najja, MN
Karoui, N Chebil
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ETUDE EPIDEMIOLOGIQUE ET CRITERES PRONOSTIQUES DES
INTOXICATIONS AIGUES

Hafi. S, CheikhBoubaker. AA, Jradii A, Behi. A, Ellough. F, Sahli. H,
Benchikha. M.

Hapital Régional de Gabés, SAMU 05

INTOXICATION AIGUE AU MONOXYDE DE CARBONE :

Bilan d'activité 2014-2016

Ben Sassi R, Mezoughi |, Belhad] Brahim W, Gharsallah H

Centre d'oxygénothérapie hyperbare - hopital militaire de Tunis

SESSION INFECTIEUSE/METABOLIQUE (C8)

CP63

Etats septiques aux urgences : aspects épidémio-cliniques et pronostic
Ghazali H, Zoubli A, Mekki I, YahmadiA,Jebri R, Touj H, Chiboub S,
Souissi S

Service des urgencies-SMUR hapital regional ben arous
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Cherif MA, MezghenniM ,ArafaM, JerrayaF.Zaghdoudil, Sedghyani | ,YZ
El Hechmi, Jerbi.Z

Services des urgences. Chu Habib Thameur

Evaluation de la pertinence du gSOFA dans le diagnostic d'un sepsis
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