20éme Congres National de la Société Marocaine d'Endoscopie Digestive
Les 30, 31 Mai 01 Juin 2024

Résultats des soumissions pour « Communications Orales »

TITRE

ORATEUR

DECISON

ACCEPTABILITE DE LA COLOSCOPIE ET LA
PREPARATION COLIQUE : EXPERIENCE D'UN
SERVICE HOSPITALIER

W.BOUKAMZA

REFUSEE

ACHALASIE : FACTEURS PREDICTIFS D’ECHEC DE LA
DILATATION PNEUMATIQUE

F.CHAKOR

ACCEPTEE

ADENOCARCINOME MUCINEUX ANAL SUR UNE
FISTULE ANALE CHRONIQUE

R.SEYDOU

REFUSEE

ADENOCARCINOME DU PANCREAS AVEC STENOSE
BILIAIRE ET OCCLUSION DIGESTIVE : DOUBLE
STENTING BILIAIRE ET DUODENAL

C. MEHDAOUI

REFUSEE

ANALYSE DES CARACTERISTIQUES DES PATIENTS
AYANT BESOIN DE REINTERVENTIONS APRES CPRE
INITIALE

N. LACHKAR

ACCEPTEE

ANALYSE DES COMPTES-RENDUS DE COLOSCOPIE
ETABLIS SUR UNE ANNEE DANS LE CADRE DU
PROGRAMME DE DEPISTAGE ORGANISE DU
CANCER COLORECTAL DANS UN DEPARTEMENT
FRANCAIS.

F.CHAKOR

ACCEPTEE

ANALYSE DU NIVEAU DE CONNAISSANCE DES
INTERNES EN URGENCES SUR LES CRITERES
DIAGNOSTIQUES DES MALADIES INFLAMMATOIRES
CHRONIQUES INTESTINALES.

N.BOUHDOUD

REFUSEE

ANGIOCHOLITES AIGUES AUX URGENCES :
DIAGNOSTIC, CAUSES ET PRISE EN CHARGE
ENDOSCOPIQUE

C. MEHDAOUI

ACCEPTEE

ANNEAU DE SCHATZKI : PRISE EN CHARGE
DIAGNOSTIQUE ET THERAPEUTIQUE, A PROPOS DE
8 CAS

A. EL AZHARI

REFUSEE

10

APPORT DE L’ECHO ENDOSCOPIE DANS LE
DIAGNOSTIC ETIOLOGIQUE DES PANCREATITES
AIGUES INEXPLIQUEES

R.CHAIBI

ACCEPTEE

11

APPORT DE L’ECHO-ENDOSCOPIE DANS LE
DIAGNOSTIC DE LA PANCREATITE AIGUE
IDIOPATHIQUE:

S.KAOUISSI

REFUSEE

12

APPORT DE L’ECHO-ENDOSCOPIE DANS LES
PANCREATITES AUTO-IMMUNES

N.HARRAK

REFUSEE

13

APPORT DE L’ENDOSCOPIE CHEZ LES MALADES
COELIAQUES HORS DIAGNOSTIC.

S. SAAOUD

REFUSEE




14

APPORT DE L’ENDOSCOPIE DIGESTIVE HAUTE CHEZ
LES INSUFFISANTS RENAUX CHRONIQUES AU
STADE D'HEMODIALYSE

A. EL AZHARI

REFUSEE

15

APPORT DE LA CHOLANGIO-PANCREATOGRAPHIE
RETROGRADE ENDOSCOPIQUE (CPRE) DANS LE
TRAITEMENT DES PATHOLOGIES BILIO-
PANCREATIQUES : EXPERIENCE DE LA REGION
D’AGADIR.

M. BOUSSOUAB

ACCEPTEE

16

APPORT DE LA COLOSCOPIE CHEZ LES PATIENTS
AVEC UN TAUX ELEVE DE CALPROTECTINE FECALE

A.ZAOUI

ACCEPTEE

17

APPORT DE LA COLOSCOPIE DANS LE BILAN
ETIOLOGIQUE DE LA CONSTIPATION

S.FARHI

REFUSEE

18

APPORT DE LA COLOSCOPIE DANS LE BILAN
ETIOLOGIQUE DES RECTORRAGIES : ETUDE
COMPARATIVE SELON L'AGE

L.GRIHE

ACCEPTEE

19

APPORT DE LA CPRE DANS LA PRISE EN CHARGE DU
KH ROMPU DANS LES VOIES BILIAIRES.

F. MGHYLY

ACCEPTEE

20

APPORT DE LA CPRE DANS LE SYNDROME DE
MIRIZZI

C.MAROUTE

REFUSEE

21

APPORT DE LA CPRE DANS LES ANASTOMOSES
BILIO-DIGESTIVES : A PROPOS DE 3 CAS

C. MAROUTE

REFUSEE

22

APPORT DE LA GASTROSCOPIE DANS LE
DIAGNOSTIC DE LA HERNIE HIATALE.

I.EL HAMRAOUI

REFUSEE

23

APPORT DE L'ENDOSCOPIE DANS LA PATHOLOGIE
ILEO-COECALE

S ABADI

REFUSEE

24

PLACE DE L’'ENDOSCOPIE DANS LE DIAGNOSTIC
ETIOLOGIQUE DES ABCES HEPATIQUES

F. BENAHSIN

REFUSEE

25

APPORT DE L'ENDOSCOPIE
CESOGASTRODUODENALE DANS LE BILAN
ETIOLOGIQUE DE LA DYSPHAGIE

K. AMRANI

REFUSEE

26

APPORT DE L'ENDOSCOPIE (ESO-
GASTRODUODENALE ET DE L'HISTOLOGIE DANS
L'EXPLORATION DES DOULEURS EPIGASTRIQUES

K. AMRANI

REFUSEE

27

APPORT DIAGNOSTIQUE DE LA CYTOPONCTION AU
COURS DE L’ECHO-ENDOSCOPIE DANS LES
ADENOPATHIES PROFONDES

B.BENJELLOUN
ABIDI

ACCEPTEE

28

APPROCHE DIAGNOSTIQUE INTEGREE DE LA COLITE
ISCHEMIQUE : CORRELATION ENTRE L'ENDOSCOPIE
ET L'IMAGERIE: A PROPOS DE 16 PATIENTS

O.ELABD

REFUSEE

29

ASPECT DE LA PAPILLE ET DIFFICULTE DE
CATHETERISME DE LA VPB : RESULTATS
PRELIMINAIRES D’'UNE ETUDE PROSPECTIVE
MONOCENTRIQUE.

R. ELJIM

ACCEPTEE

30

BIOPSIES ETAGEES SUR UNE COLOSCOPIE
NORMALE CHEZ LES PATIENTS AYANT UNE
DIARRHEE CHRONIQUE. QUEL APPORT ?

F.CHAKOR

REFUSEE




31

CALIBRAGE ENDOSCOPIQUE D'UNE STENOSE
BILIAIRE BENIGNE POST-CHOLECYSTECTOMIE

M.CHERKAOUI
MALKI

REFUSEE

32

CANCER ANAL : EPIDEMIOLOGIE ET PRISE EN
CHARGE.

A. ABOULLAIT

ACCEPTEE

33

CANCER COLORECTAL CHEZ LE SUJET JEUNE DE
MOINS DE 40 ANS

M. SAFDI

ACCEPTEE

34

CANCER DE L'CESOPHAGE : EPIDEMIOLOGIE ET
PRISE EN CHARGE

A. HMINA

REFUSEE

35

CANCER DU COLON CHEZ LE SUJET JEUNE :
PARTICULARITES ET PRISE EN CHARGE

H. OUBELLA

ACCEPTEE

36

CANCER DU PANCREAS CHEZ LE SUJET JEUNE
DURANT LES DERNIERES CINQ ANNEES:
EPIDEMIOLOGIE ET PRISE EN CHARGE

S.KAOUISSI

ACCEPTEE

37

CANCER DU RECTUM CHEZ LE SUJET JEUNE :
PARTICULARITES ENDOSCOPIQUES ET PRISE EN
CHARGE

E. AMRHARHE

REFUSEE

38

CAUSES RARES D’HEMORRAGIE DIGESTIVE ET LEUR
PRISE EN CHARGE ENDOSCOPIQUE

C.MEHDAOUI

REFUSEE

39

CHEWING-GUM A T-IL UN IMPACT SUR LA QUALITE
DE LA PREPARATION COLIQUE A LA COLOSCOPIE?

M. AOUROUD

ACCEPTEE

40

CHOLANGIOCARCINOME CHEZ LE SUJET JEUNE :
EPIDEMIOLOGIE ET PRISE EN CHARGE

H. EL HIOUY

ACCEPTEE

41

COLORECTAL CANCER IN YOUNG PATIENTS :
EXPERIENCE OF THE MOHAMMED VI UNIVERSITY
HOSPITAL IN MARRAKECH

1.ZOUAKI

REFUSEE

42

COLOSCOPIE AVEC SCOPE GUIDE : QUEL INTERET ?

L.GRIHE

ACCEPTEE

43

COLOSCOPIE CHEZ LE SUJET JEUNE : INDICATION ET
RESULTATS PAR RAPPORT AU SUJET AGE

O.ELABD

REFUSEE

44

LA COLOSCOPIE CHES LES PATIENTS ATTEINTS DE
LA SPONDYARTHRITE ANKYLOSANTE :
INDICATIONS ET RESULTATS

F. BENAHSIN

REFUSEE

45

EXISTE-T-IL DES FACTEURS PREDICTIFS DE
TOLERANCE DE LA COLOSCOPIE SANS SEDATION ?
ETUDE PROSPECTIVE CHEZ 115 PATIENTS.

O. HADADIA

ACCEPTEE

46

LA COLOSCOPIE SUR STOMIE : EXPERIENCE ET
IMPLICATIONS CLINIQUES

O. HADADIA

ACCEPTEE

47

COMMENT OPTIMISER LE RENDEMENT
DIAGNOSTIQUE DES BIOPSIES SOUS
ECHOENDOSCOPIE DES MASSES SOLIDES DU
PANCREAS ?

J. BENASS

ACCEPTEE

48

COMMENT REUSSIR UN CATHETERISME DIFFICILE
DES VOIES BILIAIRES ? : EXPERIENCE D'UN CHU.

R. ELJIM

ACCEPTEE




49 COMPARAISON DES RESULTATS DE CPRE REALISEE | N. LACHKAR REFUSEE
EN URGENCE VERSUS PLANIFIEE

50 COMPARAISON DES METHODES D’IMAGERIE EN I.QARCH ACCEPTEE
COUPE ET ECHO-ENDOSCOPIE DANS LE CANCER DU
PANCREAS

51 COMPARAISON ENTRE RESULTATS DE LA C.MAROUTE REFUSEE
CHOLANGIOGRAPHIE ET L'IMAGERIE AU COURS DE
LA CPRE

52 CORRELATION ECHO ENDOSCOPIE-IMAGERIE A.FZ.MEJAIT REFUSEE
DANS LES TUMEURS KYSTIQUES PANCREATIQUES

53 CORRELATION ENTRE LE SCORE DE LICHTIGER ET 0. MERZOUKI ACCEPTEE
LES SCORES ENDOSCOPIQUES CHEZ LES RCH EN
COLITE AIGUE GRAVE

54 COURBE D’APPRENTISSAGE EN COLOSCOPIE : CE H. CHERKAOUI REFUSEE
QUI MARCHE REELLEMENT, A PROPOS D’UNE
REVUE DE LA LITTERATURE

55 CPRE : EXPERIENCE D’'UN CHU MAROCAIN S.SALIM ACCEPTEE

56 CPRE CHEZ LA FEMME ENCEINTE C. MAROUTE ACCEPTEE

57 DECOUVERTE FORTUITE DE SYNDROME DE MIRIZZI | N.KHAIREH.AMOUD | REFUSEE
PAR CHOLANGIO-PANCREATOGRAPHIE
RETROGRADE ENDOSCOPIQUE : A PROPOS DE 4
CAS.

58 DEVELOPPEMENT D'UN MODELE D'INTELLIGENCE ACCEPTEE
ARTIFICIELLE POUR LA DETECTION DES LESIONS S.SALHANI
ENDOSCOPIQUES AU COURS DES COLOSCOPIES

59 DILATATION PNEUMATIQUE AU COURS DE A. HMINA REFUSEE
L’ACHALASIE : EXPERIENCE DU SERVICE DE
MEDECINE B

60 DRAINAGE BILIAIRE ENDOSCOPIQUE DES O. CHERKAOUI EL REFUSEE
CHOLANGIOCARCINOMES MALKI

61 DRAINAGE BILIAIRE PAR ECHOENDOSCOPIE DANS C.HSAIN ACCEPTEE
LES STENOSES PANCREATICOBILIAIRES MALIGNES

62 DRAINAGE ENDOSCOPIQUE DES FAUX KYSTES DU Y. LACHKAR REFUSEE
PANCREAS : A PROPOS DE 3 CAS

63 DRAINAGE ENDOSCOPIQUE DES STENOSES A. AZARKAN ACCEPTEE
BILIAIRES MALIGNES SUR UN AMPULLOME
VATERIEN DEGENERE

64 DRAINAGE ENDOSCOPIQUE DES STENOSES A. AZARKAN ACCEPTEE
BILIAIRES MALIGNES

65 ECHOENDOSCOPIE BILIO-PANCREATIQUE : O. CHAFIF ACCEPTEE
INDICATIONS ET RESULTATS

66 ENCOLLAGE DES VARICES GASTRIQUES : S.KAOUISSI ACCEPTEE

EXPERIENCE D’UN SERVICE HOSPITALIER :




67

EQUILIBRE ENTRE CARRIERE ET VIE PERSONNELLE
ET SON IMPACT SUR LA SANTE DES GASTRO-
ENTEROLOGUES ET ENDOSCOPISTES MAROCAINS

B.AOURARH

ACCEPTEE

68

EST-CE QUE L’ASPIRATION A L’AIGUILLE FINE SOUS
ECHO-ENDOSCOPIE EST TOUJOURS RENTABLE
DANS LE DIAGNOSTIC HISTOLOGIQUE DES MASSES
PANCREATIQUES ET QUELS SONT LES FACTEURS
INFLUENCANT SA RENTABILITE ? EXPERIENCE D’UN
CENTRE HOSPITALIER MAROCAIN

H.ELOMMAL

ACCEPTEE

69

ETAT DES CONNAISSANCES DES MEDECINS
GENERALISTES A L’EGARD DE LA MISE EN PLACE
D’UN PROGRAMME NATIONAL DE DEPISTAGE DU
CANCER COLORECTAL AU MAROC

M. AFIFI

REFUSEE

70

ETUDE DESCRIPTIVE DE L'APPORT DE
L'ENDOSCOPIE DIGESTIVE HAUTE DANS LE
DIAGNOSTIC ETIOLOGIQUE DE LA DYSPHAGIE AU
SERVICE DE GASTROENTEROLOGIE | = HMIMV

I. KARAM

REFUSEE

71

ETUDE L’APPORT DE L'ENDOSCOPIE DANS LA PRISE
EN CHARGE DE LA GEOPHAGIE

D.AZEDDINE

REFUSEE

72

ETUDE PROSPECTIVE SUR L’UTILISATION D’UN
SIMULATEUR ENDOSCOPIQUE INFORMATIQUE
POUR LA FORMATION EN COLOSCOPIE :

M. AOUROUD

REFUSEE

73

EUS+FNA OU FNB DANS LE DIAGNOSTIC DES
MASSES DIGESTIVES

C.MEHDAOUI

REFUSEE

74

EVALUATION DE L’UTILITE DE LA COLOSCOPIE
DANS LE DIAGNOSTIC DE MELENA CHEZ LES
PATIENTS PRESENTANT UNE FOGD NORMALE

C.AHMED
LEMRABOT

REFUSEE

75

EVALUATION DE L'ANXIETE ET DE LA QUALITE DE
VIE CHEZ DES PATIENTS ATTEINTS DE LA MALADIE
DE CROHN

N.BOUHDOUD

REFUSEE

76

EVALUATION DE L'INTERET D'UNE VIDEO
EDUCATIVE DANS L’AMELIORATION DE LA QUALITE
DE LA PREPARATION COLIQUE

M. AOUROUD

ACCEPTEE

77

EVALUATION DES PRATIQUES ENDOSCOPIQUES
AUX URGENCES : ETUDE DESCRIPTIVE
ANALYTIQUE.

I.EL HAMRAOUI

REFUSEE

78

ANALYSE PRELIMINAIRE DU NIVEAU DE
CONNAISSANCE DES PATIENTS AVANT UNE
ENDOSCOPIE : UNE ETUDE PILOTE

N.BOUHDOUD

REFUSEE

79

EVALUATION DU PROFIL DES CPRE N'AYANT PAS
REVELE D'ANOMALIES

R. ELJIM

REFUSEE

80

EXISTE-IL UN LIEN ENTRE LA SEVERITE DU SCORE
DU RUTGEERTS ET LE DELAI DE LA REALISATION
D’UNE COLOSCOPIE POST-OPERATOIRE ?

F.CHAKOR

REFUSEE

81

EXPERIENCE D’UN SERVICE DE
GASTROENTEROLOGIE DANS LES URGENCES
ENDOSCOPIQUES HAUTES

F.CHAKOR

REFUSEE

82

FACTEURS ASSOCIES A LA MIGRATION SPONTANEE
DES CALCULS DE LA VBP

A. BENHAMDANE

ACCEPTEE




83

FACTEURS INFLUENCANT LE TAUX DE DETECTION
DES POLYPES LORS DES COLONOSCOPIES EN
POPULATION MAROCAINE.

I.RAQI

REFUSEE

84

FACTEURS PREDICTIFS DE CHOLEDOCHOLITHIASE
DIFFICILE.

N.BOUHDOUD

REFUSEE

85

FACTEURS PREDICTIFS DE LA PRESENCE DE
GROSSES VARICES (ESOPHAGIENNES CHEZ LES
PATIENTS CIRRHOTIQUES EN PREVENTION
PRIMAIRE : EXPERIENCE DE 7 ANS DU CHU
MOHAMMED VI D’OUJDA.

K.RAIS

REFUSEE

86

FACTEURS PREDICTIFS DE RECIDIVE DES CALCULS
DE LA VOIE BILIAIRE PRINCIPALE APRES CPRE
INITIALE

A. BENHAMDANE

ACCEPTEE

87

FACTEURS PREDICTIFS DE RECIDIVE PRECOCE DES
STENOSES (ESOPHAGIENNES BENIGNES

R.CHAIBI

ACCEPTEE

88

FACTEURS PREDICTIFS D'ECHEC OU DE SUCCES DU
CATHETERISME INITIAL DE LA VOIE BILIAIRE

R. ELJIM

REFUSEE

89

FACTORS OF GOOD RESPONSE TO ENDOSCOPIC
DILATATION IN PLUMMER VINSON SYNDROME

H.CHERKAOUI

ACCEPTEE

90

FAUT-IL EXPLORER ENDOSCOPIQUEMENT TOUS
EPAISSISSEMENT DIGESTIF DECRIT SUR L'IMAGERIE

L.GRIHE

REFUSEE

91

GASTROSTOMIE ENDOSCOPIQUE PERCUTANEE :
EXPERIENCE DU SUD MAROCAIN

N. ELMOUTAOUKIL

ACCEPTEE

92

GASTROSTOMIE PERCUTANEE ENDOSCOPIQUE
(GPE) : INDICATIONS ET RESULTATS DE LA
TECHNIQUE

O.CHAFIF

ACCEPTEE

93

GASTROPATHIE HYPERTENSIVE PORTALE :
PREVALENCE ET FACTEURS ASSOCIES A SA GRAVITE

M.AMINE

ACCEPTEE

94

GESTION ENDOSCOPIQUE REUSSIE D’UNE
PERFORATION (GESOPHAGIENNE IATROGENE A
PROPOS D’UN CAS

R.BOUNOUR

REFUSEE

95

HEMORRAGIE DIGESTIVE HAUTE : TAUX DE
RECIDIVE ET IMPACT SUR LA MORTALITE.

M.CHERKAOUI
MALKI

ACCEPTEE

96

HEMORRAGIE DIGESTIVE HAUTE CHEZ LE SUJET
AGE : ANALYSE DES ORIGINES ET PERSPECTIVES
EVOLUTIVES.

S.AMAZGUIOU

ACCEPTEE

97

HEMORRAGIE EN PER/ POST CPRE :QUE FAIRE ?

A.FZ.MEJAIT

ACCEPTEE

98

HEMORRAGIE GASTRO-INTESTINALE HAUTE AIGUE
DE L'ADULTE : ASPECTS EPIDEMIOLOGIQUES,
CLINIQUE, BIOLOGIQUE, ETIOLOGIQUES ET
THERAPEUTIQUES A PROPOS D’UNE SERIE
MAROCAINE

I.ELBASRI

REFUSEE

99

HEMOSTASE ENDOSCOPIQUE AU COURS DES
HEMORRAGIES DIGESTIVES HAUTES D’ORIGINE
NON VARIQUEUSE

A. ABOULLAIT

REFUSEE




100

HERNIE HIATALE : DIAGNOSTIC ENDOSCOPIQUE ET
FACTEURS ASSOCIE

C.BOUKHARS

REFUSEE

101

L'ENDOSCOPIE DIGESTIVE AU COURS DE LA
DECOUVERTE FORTUITE D’UN HYPER
METABOLISME AU PET SCAN.

S. BANANI

ACCEPTEE

102

IMPACT DE L’EVALUATION MACROSCOPIQUE SUR
PLACE MOSE SUR LA PRECISION DES RESULTATS
DIAGNOSTIQUES DE LA BIOPSIE GUIDEE PAR ECHO-
ENDOSCOPIE DES LESIONS SOLIDES
PANCREATIQUES ET EXTRA-PANCREATIQUES : UNE
ETUDE UNIVERSITAIRE PROSPECTIVE

I.KHALIF

ACCEPTEE

103

IMPACT DE LA PREPARATION COLIQUE SUR
L'EFFICACITE DES COLOSCOPIES: UNE EVALUATION
CRITIQUE

AMAL ZAOUI

REFUSEE

104

INDICATIONS , RESULTATS ET RENDEMENT
DIAGNOSTIQUE DE LA COLONOSCOPIE AU SEIN
D’UN CHU DEBUTANT

I.LEL FADLI

REFUSEE

105

INTERET DE L'ECHOENDOSCOPIE DANS LE
DRAINAGE BILIAIRE APRES ECHEC DE LA CPRE

M.CHERKAOUI
MALKI

REFUSEE

106

INTERET DE LA COLOSCOPIE AU COURS DE LA
CONSTIPATION : ETUDE COMPARATIVE SELON
L’AGE

M. AZIz

ACCEPTEE

107

INTERET DE LA DEVOLVULATION ENDOSCOPIQUE
DANS LE TRAITEMENT DU VOLVULUS DU COLON
SIGMOIDE

F.CHAKOR

ACCEPTEE

108

PLACE DE LA VIDEOCAPSULE ENDOSCOPIQUE DANS
LE DIAGNOSTIC ETIOLOGIQUE DES SAIGNEMENTS
DIGESTIFS INEXPLIQUES

F. BENAHSIN

ACCEPTEE

109

INTERET DE LA VIDEOCAPSULE ENDOSCOPIQUE
DANS LE DIAGNOSTIC DES TUMEURS DE L’INTESTIN
GRELE: EXPERIENCE D’UN CENTRE HOSPITALIER
FRANCAIS

F. BENAHSIN

REFUSEE

110

INTERET DU DRAINAGE BILIAIRE ENDOSCOPIQUE
PAR CPRE DANS LE TRAITEMENT DES STENOSES
BILIAIRES.

H.AKSIM

REFUSEE

111

INTERET DU SIMETHICONE DANS L’OPTIMISATION
DE LA PREPARATION COLIQUE

W.BOUKAMZA

REFUSEE

112

L’ACTIVITE ENDOSCOPIQUE DIGESTIVE D’UN
CENTRE HOSPITALIER REGIONAL : PROFIL
EPIDEMIOLOGIQUE DES PATIENTS, INDICATIONS ET
RESULTATS

F. BOUBAKR

REFUSEE

113

L’APPORT DE L’ECHOGRAPHIE DIGESTIVE DANS LE
SUIVI DE LA MALADIE DE CROHN ; RESULTATS
PRELIMINAIRES

S.EL FASSI1

REFUSEE

114

L’APPORT DE LA FIBROSCOPIE DIGESTIVE HAUTE
DANS LE DIAGNOSTIC ETIOLOGIQUE DES
VOMISSEMENTS CHRONIQUES

H. OUBELLA

REFUSEE




115

L'ECHOENDOSCOPIE AVEC CYTOPONCTION DANS
L'EVALUATION DES MASSES MEDIASTINALES :
UTILITE ET SURETE.

F.AMRI

ACCEPTEE

116

L'ENDOSCOPIE DIGESTIVE CHEZ LES RESIDENTS EN
HEPATO-GASTRO-ENTEROLOGIE :
OU EN SOMMES-NOUS ?

A.ACHEMLAL

ACCEPTEE

117

L’ULCERE GASTRO-DUODENAL HEMORRAGIQUE :
QUELLE PREVALENCE ACTUELLE ?

Y. AROUDAM

REFUSEE

118

LA CORRELATION ENDOSCOPIQUE ( SCORE SES-CD)
ET BIOLOGIQUE (CRP ET CALPROTECTINE FECALE )
DANS LA MALADIE DE CROHN .

F. AMKHAOU

ACCEPTEE

119

LA COLOSCOPIE ASSISTEE PAR LE NOUVEAU
DISPOSITIF ENDOCUFF VISION AUGMENTE
SIGNIFICATIVEMENT LE TAUX DE DETECTION DES
POLYPES : UN ESSAI CLINIQUE RANDOMISE
CONTROLE

N.BOUHDOUD

ACCEPTEE

120

LA COLOSCOPIE CHES LES PATIENTS ATTEINTS DE
LA SPONDYARTHRITE ANKYLOSANTE :
INDICATIONS ET RESULTATS

F. BENAHSIN

REFUSEE

121

LA CORRELATION ENTRE L’HISTOLOGIE ET
L'ENDOSCOPIE DANS LES MALADIES
INFLAMMATOIRES CHRONIQUES INTESTINALES -
RESULTATS PRELIMINAIRES

S.EL FASSI

REFUSEE

122

LA CPRE CHEZ LES PATIENTS A BILIRUBINE
NORMALE, QUELLES PARTICULARITES ?

A. AZARKAN

REFUSEE

123

LA GASTROSTOMIE PERCUTANEE ENDOSCOPIQUE :
EXPERIENCE D’UN CENTRE HOSPITALIER FRANCAIS

F. BENAHSIN

REFUSEE

124

LA FIBROSCOPIE CHEZ LA POPULATION
PEDIATRIQUE : QUEL PARTICULARITE ?

A.ZAOUI

REFUSEE

125

LA GASTROSTOMIE PERCUTANEE ENDOSCOPIQUE
(GPE : EXPERIENCE DU CHU HASSAN II DE FES)

C.MAROUTE

REFUSEE

126

LA GESTION DE L’ANEMIE FERRIPRIVE EN
GASTROENTEROLOGIE : EXPERIENCE DU CHU
MOHAMMED VI DE MARRAKECH

IMANE ZOUAKI

REFUSEE

127

LA KYSTOGASTROSTOMIE ENDOCOPIQUE POUR
PSEUDOKYSTE DU PANCREAS : EXPERIENCE D’UN
HOPITAL REGIONAL AU SUD DU MAROC

R. FARIS

REFUSEE

128

LA PERFORMANCE DIAGNOSTIQUE DE L'APRI ET DU
FIB-4 SCORES POUR PREDIRE LES GROSSES VARICES
CESOPHAGIENNES CHEZ LES PATIENTS
CIRRHOTIQUES EN PREVENTION PRIMAIRE

K.RAIS

REFUSEE

129

LA PLACE DE LA CPRE DANS LA CHOLANGITE
CAVERNOMATEUSE PORTALE SYMPTOMATIQUE

R. BEN ACHOUR

REFUSEE

130

LA PLACE DE LA DILATATION ENDOSCOPIQUE DANS
LE TRAITEMENT DES STENOSES OESOPHAGIENNES

M. CHEKER

REFUSEE

131

LA PRECOUPE : INDICATIONS ET COMPLICATIONS

R. ELJIM

ACCEPTEE




132

LA PRISE EN CHARGE ENDOSCOPIQUE DE LA
MIGRATION INTRA-HEPATIQUE DES PROTHESES
BILIAIRES

A.ZAZOU

REFUSEE

133

L’APPORT DE L'ENDOSCOPIE DANS LES STENOSES
PEPTIQUES DE L'GESOPHAGE

CH. HASSOUN

REFUSEE

134

LE BOTOX GASTRIQUE DANS LE TRAITEMENT
D'OBESITE AU MAROC : ETUDE PROSPECTIVE.

D.AZEDDINE

ACCEPTEE

135

LE CHANGEMENT DE POSITION DU PATIENT
AMELIORE-T-IL L'ACCESSIBILITE A LA PAPILLE LORS
DE LA CPRE ? RESULTATS PRELIMINAIRES D’UNE
ETUDE PROSPECTIVE

R. ELJIM

ACCEPTEE

136

LE PROFIL ETIOLOGIQUE DE LA DYSPHAGIE

F. ELJAOUHARI

REFUSEE

137

LE SYNDROME DE PLUMMER-VINSON : A PROPOS
DE 8 CAS

H.H. ABAKAR

REFUSEE

138

LE TRAITEMENT ENDOSCOPIQUE DU DIVERTICULE
DE ZENCKER : EXPERIENCE DE L’'HOPITAL MILITAIRE
AVICENNE MARRAKECH

H.AKSIM

REFUSEE

139

L'ECHOENDOSCOPIE APRES UNE PANCREATITE
AIGUE : PEUT-ELLE DETECTER UNE PANCREATITE
CHRONIQUE DEBUTANTE ?

F.AMRI

REFUSEE

140

LES DILATATIONS ENDOSCOPIQUES DES STENOSES
DIGESTIVES AU SEIN D’UN CENTRE MAROCAIN :
MATERIEL, INDICATIONS ET RESULTATS

F. BOUBAKR

REFUSEE

141

LES FACTEURS DE RISQUE DE MORTALITE CHEZ LES
PATIENTS CIRRHOTIQUES EN DECOMPENSATION
HEMORRAGIQUE

K.RAIS

REFUSEE

142

LES FACTEURS INFLUENCANT LE DEGRE DE
SATISFACTION DES PATIENTS EN SALLE
D’ENDOSCOPIE.

M.KONSO

ACCEPTEE

143

LES FACTEURS PREDECTIFS DE CHUTE D’ESCARRE
POST LIGATURE DES VARICES OESOPHAGIENNES
CHEZ LES CIRRHOTIQUES : ETUDE CAS-TEMOIN

F. BENAHSIN

ACCEPTEE

144

QUELS PROFILS DES HEMORRAGIES DIGESTIVES
HAUTES AU CENTRE HOSPITALIER REGIONAL
ERRACHIDIA ?

A.AMJAHDI

REFUSEE

145

LES MELANOMES MALINS ANORECTAUX

I.EL ANOUNI

REFUSEE

146

LES PROTHESES BILIAIRES PLASTIQUES :
INDICATIONS ET RESULTATS

R. ELJIM

REFUSEE

147

LES RESULTATS DE L’ENDOSCOPIE DIGESTIVE
HAUTE DANS LE REFLUX GASTRO-GESOPHAGIEN
REFRACTAIRE

H.ROBLEH

REFUSEE

148

LES SCORES DE FIB-4 ET APRI ONT-ILS UNE VALEUR
PREDICTIVE POUR IDENTIFIER LES VARICES
CESOPHAGIENNES CHEZ LES PATIENTS
CIRRHOTIQUES EN PREVENTION PRIMAIRE ?

K.RAIS

ACCEPTEE




149

LES ULCERES BULBAIRES HEMORRAGIQUES POST-
AINS VERSUS LES ULCERES BULBAIRES NON LIES
AUX AINS : EXISTE-IL UNE DIFFERENCE
ENDOSCOPIQUE ET PRONOSTIQUE ?

F.CHAKOR

REFUSEE

150

LES ULCERES GASTRODUODENAUX
HEMORRAGIQUES : REPRESENTENT-ILS TOUJOURS
UN PROBLEME DE SANTE ?

A. AMJAHDI

REFUSEE

151

LES ULCERES GASTRO-DUODENAUX : DONNEES
CLINIQUES ET ENDOSCOPIQUES

L.MARHRAOUI

REFUSEE

152

LA PLACE DE LA DILATATION ENDOSCOPIQUE DANS
LA PEC DES STENOSES DANS LA MALADIE DE
CROHN STENOSANTE.

F. MGHYLY

ACCEPTEE

153

LIGATURE DES VARICES OESOPHAGIENNES :
TOLERANCE ET EFFICACITE

I.LEL FADLI

ACCEPTEE

154

L'UTILISATION DU SCORE D'HEMORRAGIE DE
GLASGOW-BLATCHFORD REDUIT LA DUREE ET LES
COUTS DU SEJOUR A L'HOPITAL POUR LES
PATIENTS PRESENTANT UNE HEMORRAGIE
GASTRO-INTESTINALE SUPERIEURE A FAIBLE
RISQUE : ETUDE PROSPECTIVE

K. GHARBI

ACCEPTEE

155

MALADIE DE BEHCET A LOCALISATION RECTALE : A
PROPOS D’UN CAS

S.HARCHELKORANE

REFUSEE

156

MANAGEMENT OF ACUTE PANCREATITIS IN THE
UNIVERSITY HOSPITAL OF MOHAMMED VI IN
MARRAKECH

1.ZOUAKI

REFUSEE

157

MANAGEMENT OF UPPER DIGESTIVE BLEEDING IN
CIRRHOTIC PATIENTS IN THE UNIVERSITY HOSPITAL
OF MOHAMMED VI OF MARRAKECH

1.ZOUAKI

REFUSEE

158

METASTATIC NEUROENDOCRINE PANCREATIC
TUMOR DIAGNOSED USING ULTRASOUND GUIDED
LYMPH NODE BIOPSY: A CASE REPORT AND
REVIEW OF LITERATURE.

1.ZOUAKI

REFUSEE

159

MUCOSECTOMIE ENDOSCOPIQUE : RESULTATS SUR
5 ANS

R.JAZOULI

REFUSEE

160

MUCOSECTOMIE ENDOSCOPIQUE : A PROPOS
D’UN CAS

R.JAZOULI

REFUSEE

161

MUSICOTHERAPIE EN SALLE D’ENDOSCOPIE

M.KONSO

ACCEPTEE

162

NECROSE OESOPHAGIENNE AIGUE: A PROPOS
D’UN CAS

A.ZAOUI

REFUSEE

163

ODDITE SPHINCTERIENNE : EXPERIENCE D’UN
SERVICE D’ENDOSCOPIE DIGESTIVE

A.FZ.MEJAIT

REFUSEE

164

OPTIMISATION DE LA POLYPECTOMIE
COLORECTALE : ETUDE DES CRITERES DE QUALITE
POUR UNE PREVENTION EFFICACE DU CANCER
COLORECTAL

H. LAHSSINI

REFUSEE




165

PARTICULARITE DE LA CPRE CHEZ LES
INSUFFISANTS RENAUX CHRONIQUES AU STADE
D’HEMODIALYSE.

DR. DENDANE

REFUSEE

166

PERCEPTIONS DES PATIENTS CONCERNANT LA
COMMUNICATION DU DIAGNOSTIC DE MALADIE
INFLAMMATOIRE CHRONIQUE DE L’INTESTIN : UNE
ANALYSE PRELIMINAIRE

N.BOUHDOUD

REFUSEE

167

PERCEPTIONS ET OBSTACLES DANS LE DEPISTAGE
DU CANCER COLORECTAL : ETAT DES LIEUX DES
CONNAISSANCES ET DES LIMITATIONS

H. LAHSSINI

REFUSEE

168

PERTINENCE DE L'INDICATION DE LA COLOSCOPIE
SELON LES CRITERES DE L’EPAGE Il

O. CHERKAOUI EL
MALKI

ACCEPTEE

169

PLACE DE L'ECHO-ENDOSCOPIE DANS LE
DIAGNOSTIC ETIOLOGIQUE DES DILATATIONS DE
LA VOIE BILIAIRE PRINCIPALE SANS OBSTACLE
VISIBLE A L'IMAGERIE : A PROPOS DE 110 CAS

Y. LACHKAR

REFUSEE

170

PLACE DE L’'ENDOSCOPIE DANS LE DIAGNOSTIC
ETIOLOGIQUE DES ABCES HEPATIQUES

F. BENAHSIN

REFUSEE

171

PLACE DE LA CPRE DANS LA GESTION DE
L’ANGIOCHOLITE AIGUE LITHIASIQUE

S .SALIM

REFUSEE

172

PLACE DE LA CPRE DANS LA GESTION DES
STENOSES BILIAIRES MALIGNES : UNE EXPERIENCE
MAROCAINE

S .SALIM

REFUSEE

173

PLACE DE LA CPRE DANS LE TRAITEMENT DES
STENOSES POST TRAUMATIQUES DE LA VOIE
BILIAIRE PRINCIPALE A PROPOS DE 4 CAS

C.MAROUTE

REFUSEE

174

PLACE DE LA VIDEOCAPSULE ENDOSCOPIQUE DANS
LE DIAGNOSTIC ETIOLOGIQUE DES SAIGNEMENTS
DIGESTIFS INEXPLIQUES

F.BENAHSIN

175

POLYPECTOMIE A L’ANSE FROIDE : RESULTATS SUR
5 ANS

R. ZYAT

REFUSEE

176

POLYPES COLIQUES : EPIDEMIOLOGIE, ASPECTS
ENDOSCOPIQUES ET PRISE EN CHARGE.

F. MGHYLY

REFUSEE

177

POLYPES DIMINUTIFS DU RECTO-SIGMOIDE : EST-
CE QU'UNE TAILLE INFERIEURE A 3MM PERMET DE
MIEUX PREDIRE LA NATURE HISTOLOGIQUE DES
LESIONS ?

K. GHARBI

ACCEPTEE

178

PRE-COUPE DANS LA CPRE DIFFICILE : EXPERIENCE
DU SERVICE DE GASTRO-ENTEROLOGIE DE
L’'HOPITAL MILITAIRE MOULAY ISMAIL DE MEKNES

H.YOUSFI

REFUSEE

179

PRISE EN CHARGE DES CORPS ETRANGERS DU
TRACTUS DIGESTIF SUPERIEUR ; EXPERIENCE D’UN
CENTRE HOSPITALIER MAROCAIN

S.EL FASSI

REFUSEE

180

PRISE EN CHARGE DES PETITS POLYPES
COLORECTAUX :

A. SAID

REFUSEE

181

PRISE EN CHARGE ENDOSCOPIQUE DE
L’HEMORRAGIE DIGESTIVE POST CPRE

B. ESSADI

REFUSEE




182

PROCTOLASER : A PROPOS D'UNE PREMIERE
EXPERIENCE DANS UN HOPITAL UNIVERSITAIRE

H. CHERKAOUI1

ACCEPTEE

183

PROFIL ENDOSCOPIQUE DES RECTORRAGIES
INAUGURALES CHEZ LE SUJET AGE.

E. AMRHARHE

REFUSEE

184

PROFIL ENDOSCOPIQUE ET EVOLUTIF DES COLITES
AIGUES GRAVES

A. EL AZHARI

REFUSEE

185

PROFIL EPIDEMIOLOGIQUE ET PRISE EN CHARGE
THERAPEUTIQUE DES TUMEURS PANCREATIQUES

I.OUAKI

REFUSEE

186

PROFILS DES INDICATIONS DE LA CPRE:
EXPERIENCE D’UN CENTRE MAROCAIN

R.BELHOCINE

REFUSEE

187

PROTHESE (ESOPHAGIENNE : INDICATIONS,
TECHNIQUE ET SUIVI

H. EL HIOUY

ACCEPTEE

188

QUALITE EN COLOSCOPIE. SOMMES-NOUS ASSEZ
BON ?

O. HADADIA

ACCEPTEE

189

QUELLE SITUATION ACTUELLE DES HEMORRAGIES
DIGESTIVES HAUTES SUR HYPERTENSION PORTALE

AU CENTRE HOSPITALIER REGIONAL ERRACHIDIA
?

A.AMJAHDI

REFUSEE

190

QUELLES SONT LES PARTICULARITES DE
L'’HEMORRAGIE DIGESTIVE CHEZ LES PATIENTS EN
INSUFFISANCE RENALE CHRONIQUE?

F. BENAHSIN

REFUSEE

191

RESECTION ENDOSCOPIQUE DES TUMEURS A
PROPAGATION LATERALE : EXPERIENCE DE
L'HOPITAL UNIVERSITAIRE D'ORLEANS, FRANCE

A. SAID

REFUSEE

192

RESECTION ENDOSCOPIQUE D'UNE TUMEUR
GASTRIQUE DE VANECK

S.ELMAMOUNI

REFUSEE

193

RESULTATS AU LONG COURS DU STENTING DES
CANCERS BILIO-PANCREATIQUES NON RESECABLES

J. BENASS

REFUSEE

194

RESULTATS DE LA DILATATION PNEUMATIQUE
CHEZ DES PATIENTS NAIFS DE TRAITEMENT AU
COURS DE L’ACHALASIE

Y. YASSINE

REFUSEE

195

RESULTATS DES DILATATIONS ENDOSCOPIQUES AU
COURS DE LA PRISE EN CHARGE DES STENOSES
CESOPHAGIENNES

K. AMRANI

REFUSEE

196

RESULTATS PRELIMINAIRES : LA CORRELATION
ENTRE L'ASPECT ENDOSCOPIQUE ET LA GRAVITE
DES SYMPTOMES DANS LE REFLUX GASTRO-
ESOPHAGIEN (RGO).

YOUSRA AIT
AHMED

REFUSEE

197

SEXE ET HEMORRAGIE DIGESTIVE HAUTE :
DECRYPTAGE DES DISPARITES CLINIQUES POUR
UNE PRISE EN CHARGE OPTIMAL.

O.ELABD

REFUSEE

198

STENOSES DES VOIES BILIAIRES : PLACE DU
CYTOBROSSAGE - ETUDE DE 142 CAS -

C.BELKHAYAT

ACCEPTEE




199

SUIVI A COURT ET MOYEN TERME APRES
MYOTOMIE PERORALE ENDOSCOPIQUE(POEM)
POUR ACHALASIE CHEZ LES PATIENTS NAIFS DE
TRAITEMENT: RESULTATS PRELIMINAIRES D’UNE
ETUDE PROSPECTIVE

J. BENASS

ACCEPTEE

200

SYNDROME DE HEYDE: UNE ASSOCIATION ENTRE
STENOSE AORTIQUE ET HEMORRAGIE DIGESTIVE

O.OBEIDAT

REFUSEE

201

TAUX DE RECIDIVE DE L'HEMORRAGIE DIGESTIVE
PAR RUPTURE DES VARICES CESOPHAGIENNES

ALRAEEINI A

REFUSEE

202

TAUX DE SUCCES ET FACTEURS ASSOCIES AU
DRAINAGE BILIAIRE ENDOSCOPIQUE DES TUMEURS
DE LA TETE DU PANCREAS

S.AKIR

REFUSEE

203

TRAITEMENT ENDOSCOPIQUE DES KYSTES
HYDATIQUES DU FOIE (KHF) FISTULISES DANS LES
VOIES BILIAIRES.

A. AZARKAN

REFUSEE

204

TRAITEMENT ENDOSCOPIQUE DES KYSTES
HYDATIQUES DU FOIE FISTULISES DANS LES VOIES
BILIAIRES : EXPERIENCE D’UN CHU

S. SALIM

ACCEPTEE

205

TRAITEMENT ENDOSCOPIQUES DES STENOSES
BILIAIRES MALIGNES : EXPERIENCE D’UN CENTRE
HOSPITALIER

H.H. ABAKAR

REFUSEE

206

TRAUMATISME DES VOIES BILIAIRES : EXPERIENCE
D’UN SERVICE D’ENDOSCOPIE DIGESTIVE

FZ.A. MEJAIT

REFUSEE

207

DILATATION ENDOSCOPIQUE DES STENOSES
BENIGNES ORGANIQUES DE L’CESOPHAGE

Y. AROUDAM

REFUSEE

208

TRICHOBEZOARD GASTRIQUE : A PROPOS D’UN
CAS

A.ZAOUI

REFUSEE

209

UTILISATION DE LA VITAMINE D AVEC LA COLLE
BIOLOGIQUE DANS LE TRAITEMENT
ENDOSCOPIQUE DES VARICES GASTRIQUES :
EXPERIENCE D’UN HOPITAL UNIVERSITAIRE

0. BAHLAOUI

REFUSEE

210

VOMISSEMENTS CHRONIQUES : PENSEZ AU
SYNDROME DE LA PINCE AORTO-MESENTERIQUE
(A PROPOS 3 CAS )

A.AMJAHDI

REFUSEE

211

Y’A-T-IL UNE CORRELATION ENTRE LA
CLASSIFICATION CONECCT ET L'HISTOLOGIE DANS

LA CARACTERISATION DES POLYPES COLORECTAUX
?

F. BENAHSIN

ACCEPTEE

212

Y’A-T-IL UNE CORRELATION ENTRE LA REMISSION
ENDOSCOPIQUE ET HISTOLOGIQUE AU COURS DE
LA RECTOCOLITE HEMORRAGIQUE ? : A PROPOS DE
50CAS

R. BEN ACHOUR

REFUSEE

213

LES FACTEURS PREDICTIFS DE LA RECIDIVE DE
L'’HEMORRAGIE VARIQUEUSE CHEZ LES PATIENTS
CIRRHOTIQUES

K.RAIS

REFUSEE

214

CORRELATION ENTRE L’AGE, LES POLYPES
COLORECTAUX ET LA SURVENUE DE DYSPLASIE :
RESULTATS DE 1484 COLOSCOPIES

K.AMRANI

ACCEPTEE




215

L'HEMOBILIE EST UNE CAUSE RARE
D’HEMORRAGIE DIGESTIVE (A PROPOS DE 5 CAS)

S.ALLALI

REFUSEE

216

L'INTERET DE LA COAGULATION PAR PLASMA
D'ARGON DANS LES LESIONS D'ANGIODYSPLASIES
DIGESTIVES

S.ALLALI

ACCEPTEE

217

DOULEURS ABDOMINALE CHRONIQUE ET
RESULTATS DE LA COLOSCOPIE

S.ALLALI

REFUSEE

218

DRAINAGE BILIAIRE ENDOSCOPIQUE DE
L'EMPIERREMENT CHOLEDOCIEN
ANALYSE DES FACTEURS INFLUENCANT LE SUCCES

H.LAMRAOUI

ACCEPTEE

219

CORRELATION ENTRE CLASSIFICATION DE CONECCT
ET HISTOLOGIE DES POLYPES COLIQUES : RESULTAT
D’UNE ETUDE RETROSPECTIVE

1.MOUSLIM

ACCEPTEE

220

FACTEURS PREDICTIFS DE LITHIASES RESIDUELLES
DE LA VBP -RESULTATS D’UNE ETUDE
MONOCENTERIQUE

1.MOUSLIM

REFUSEE

221

HEPATICO-GASTROSTOMIE APRES ECHEC DE CPRE :
RESULTATS PRELIMINAIRES D’UNE ETUDE
PROSPECTIVE

1.MOUSLIM

ACCEPTEE

222

L'ENDOSCOPIE OESO-GASTRO-DUODENALE
DEVANT L'HEMORRAGIE DIGESTIVE HAUTE :
PROFIL EPIDEMIOLOGIQUE, ETIOLOGIQUE ET
EVOLUTIF

S. AKIR

REFUSEE

223

HEMORRAGIE DIGESTIVE HAUTE D’ORIGINE
VARIQUEUSE VS NON VARIQUEUSE.

S. AKIR

ACCEPTEE

224

INTERET DE LA COLOSCOPIE AU COURS DES
RECTORRAGIES : ETUDE COMPARATIVE SELON
L’AGE

S. HDIYE

ACCEPTEE

225

COLOSCOPIE CHEZ LES SUJETS AGES ET LES SUJETS
JEUNES : QUELLES INDICATIONS SONT ASSOCIEES
AUX LESIONS A HAUT RISQUE DE NEOPLASIES
COLORECTALES ?

S. HDIYE

REFUSEE

226

LES FACTEURS PREDICTIFS DE COMPLICATIONS DE
LA CHOLANGIOPANCREATOGRAPHIE RETROGRADE
ENDOSCOPIQUE DANS LE TRAITEMENT DES
LITHIASES DE LA VOIE BILIAIRE PRINCIPALE

F.AIT IKEN

REFUSEE

227

EXISTE-IL DES FACTEURS PREDICTIFS DE LA
PRESENCE DES POLYPES COLORECTAUX ?

F.AIT IKEN

ACCEPTEE

228

RESULTATS ET FACTEURS ASSOCIES DU
TRAITEMENT ENDOSCOPIQUE DES GROS CALCULS
ET DE L’EMPIERREMENT CHOLEDOCIEN : ETUDE
RETROSPECTIVE SUR 14 ANS

F.AIT IKEN

ACCEPTEE

229

CARACTERISTIQUES ET PARTICULARITES DE
L'HEMORRAGIE DIGESTIVE HAUTE CHEZ LES
PATIENTS SOUS ANTI THROMBOTIQUES : ETUDE
PROSPECTIVE

F.AIT IKEN

ACCEPTEE

230

CAG : CORRELATION ENTRE L’ASPECT
ENDOSCOPIQUE, LORS DE LA
RECTOSIGMOIDOSCOPIE ET L'EVOLUTION DES
MALADES A MOYEN ET LONG TERME

A. KHARRAZI

REFUSEE




231

SURVIE DES PATIENTS AVEC UN R.BOUKHRAISS ACCEPTEE
CHOLANGIOCARCINOME APRES DRAINAGE
ENDOSCOPIQUE : A PROPOS D’UNE SERIE
UNIVERSITAIRE
232 | LES GASTRO-ENTEROLOGUES MAROCAINS : F.BENDADA ACCEPTEE

RESPECTENT-ILS LES CRITERES DE QUALITE D’'UNE
COLOSCOPIE ?




