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Mot du président 

 
Chers membres et invités, 
 
En tant que président actuel de la SAMI, c'est avec un immense honneur et un grand plaisir que je vous souhaite 
la bienvenue au 29ème Congrès Annuel de la Société Algérienne de Médecine Interne (SAMI). 
Ce rassemblement représente bien plus qu'une simple réunion académique, c'est une occasion unique de 
connecter les esprits brillants de la communauté interniste, ainsi que ceux des autres spécialités médicales et 
des médecins généralistes. Nous sommes ici pour partager les avancées scientifiques et les dernières recherches 
dans des domaines cruciaux tels que la médecine interne et à travers des thèmes du congrès : la médecine 
interne et (Foie, Grossesse et Tube Digestif), ainsi que le Diabète et ses comorbidités, parmi lesquelles l'obésité, 
le Syndrome d'Apnées Obstructives du Sommeil, les Risques cardiométabolique et Rénal. De plus, nous 
discuterons des avancées dans le domaine des maladies systémiques, des maladies rares, des maladies auto-
immunes et auto-inflammatoires, ainsi que des biothérapies et de l'immunothérapie. 
Des ateliers déjeuners seront dispensés le vendredi 24 mai, pour vous une autre source d’actualisation et de 
formation et surtout d’interactivité.  
Attendez-vous à un programme scientifique d'exception, qui non seulement se projette vers l'avenir, mais 
explore également en profondeur les traitements actuels, les technologies médicales de pointe et les soins, ainsi 
que les recherches scientifiques les plus récentes. Avec 21 conférences plénières, 37 communications orales 
thématiques et non thématiques, 598 e-posters, ainsi que 6 symposiums stimulants, vous êtes invités à participer 
à des débats enrichissants, des conférences inspirantes, et à assister à la remise de la première bourse de 
recherche de thèse de la SAMI. Je tiens à exprimer toute ma gratitude à tous les professeurs pour leur expertise 
dans l'évaluation des projets de recherche proposés.  
De plus, je suis ravi de vous annoncer l’assemblée élective de la SAMI Junior, ainsi que le lancement du groupe 
Algérien de recherche sur la sclérodermie systémique (GARS). Je souhaite également plein succès pour le 
nouveau bureau de la SAMI qui sera élu le vendredi en fin d’après-midi.  
Nous tenons à exprimer notre profonde gratitude à tous ceux qui ont contribué à la réalisation du programme 
scientifique, en particulier au comité scientifique. Nous souhaitons spécialement remercier nos précieux 
partenaires de la Société Nationale Française de Médecine Interne ainsi que les conférenciers, notamment le 
président le Pr Luc Mouthon, les participants Tunisiens aussi, les relecteurs des résumés, les membres du bureau 
et tous les intervenants qui ont enrichi les sessions de formation médicale continue de la SAMI à travers le pays 
au cours de ce dernier mandat. 
Nous adressons également nos remerciements chaleureux à nos adhérents, dont le soutien constant est essentiel 
à la pérennisation de notre société. En outre, nous tenons à exprimer notre reconnaissance envers l'industrie 
pharmaceutique pour son soutien indéfectible et son engagement en faveur de la recherche, ce qui permet aux 
patients d'accéder à de nouvelles thérapies. 
Alger, notre ville hôte pour ce 29ème Congrès Annuel de la SAMI, est plus que simplement la capitale de l'Algérie. 
Elle regorge d'histoires fascinantes, d'une architecture impressionnante, d'une richesse culturelle, d'une 
gastronomie exquise et d'options de divertissement inégalées. Profitez de votre temps libre pour découvrir tout 
ce que cette ville a à offrir. 
Au nom du comité d'organisation, du Conseil Scientifique de la SAMI et du bureau de la SAMI , je vous encourage 
à participer activement à ce congrès national. Votre contribution est précieuse pour nous aider à améliorer 
continuellement nos futures rencontres. 
Nous avons hâte de vous accueillir tous pour ce rendez-vous exceptionnel ! 

                                                                                                                  Le président  
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Comité d’organisation 
Président du comité d’organisation : R MALEK 
Membres :  Membres du bureau de la SAMI  

 

Comité de lecture et scientifique :  
Président : Pr BIAD Ahmed  
Membres :  
ALI GUECHI Siham,  AYAD Fatima, BACHAOUI Malika, BACHIR CHERIF Abdelghani, 
BELHADJ Nadjat, BENABDERRAHMANE Houda, BENAMER Mustapha, BENMEDIOUNI 
Farouk, BENMOSTEFA Nouria, BENNACER Berrah Lynda, BENSALEM Samia, BIAD 
Ahmed, BOUALI Fayçal, BOUDJELLA M. Lamine, BOUHAFS Bennadji, BOUKHRIS Nadia, 
BOUNZIRA Tewfik, BRAHIMI Ayache, CHAMI Mohamed Amine, CHARIFI Meriem, 
CHEMALI Samia, CHEMLI Mourad, CHIBANE Ahcene, CHIKHI Yazid, CHINAR Athmane, 
DEBBACHE Hayet BS, DERGUINE Rachida, FISSAH Mahrez, GOURINE Mouna, HAKEM 
Djennette, HAMROUR Feriel, HANANE Sahnoune, IBRIR KHATIR Moufida , KHETTABI 
Soumaya, KITOUNI Yacine, LAHCENE Mustapha, LANASRI Nadia, LARABA Nazim, 
LERRARI Zohra, LOUNICI Ali, MAAMAR SidAhmed, MAKHLOUF Lotfi, MALEK Rachid, 
MALEM Djamel, MAMMERI Amel, MEKIDECHE Fatma Zohra, MESSAOUDI Hassen, 
NADJI Zouaoui, NIBOUCHE Nadia W, OTMANI Fifi, OUAIL Djamel Eddine, OUARAB 
Rachedi Chafia, OUMNIA Nadia, ROUABHIA Samir, SALAH MANSOUR Abdellah, SI 
AHMED Djamila, TAHARBOUCHT Said, TALEB Abdelhalim, TEBAIBIA Amar, YAHIA 
BERROUIGUET Abdeslam, ZEKRI Samia, ZITOUNI El Aldja 
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Informations   
Dates  Jeudi 23 au Samedi 25 mai 2024 

Début des conférences Fin du congrès  Jeudi 23 mai 2023 à 13 :30 

Samedi 25 mai à 12 :15 

Lieu du congrès  Hotel MERCURE Bab Ezzouar Alger  

Accès au congrès  Sur présentation du badge 

Inscription obligatoire pour tous 2000 DA 

Restauration  Déjeuners sur place vendredi et samedi  

Programme  Format imprimable. Résumé (auteur et al) 

Format pdf : tous les détails auteurs ,  co-

auteurs et affiliation  

Conférences plénières, symposiums   Chapiteau Mercure   

Conférences (C).  20 à 25 mn selon la 

programmation 

Toutes en plénière (chapiteau) 

Communications orales thématiques et 

libres  

Salle A, Salle B (CO : communications orales 

thématiques et libres)  : 7 mn de présentation 

+ 3 mn de discussion 

Ateliers  Pause déjeuner le vendredi 24 mai (de 12-35  

à 13:45) 

Communications affichées électroniques (e-

posters) 

HALL ( 6 stations) 

Respect strict du temps imparti  Les modérateurs sont priés de faire respecter 

le temps imparti aux orateurs et débats. 

A tous les orateurs : vous êtes priés de bien vouloir remettre votre communication (clé 

USB) la veille ou au pire avant leur séance.  

Remise de la 1ère bourse de recherche SAMI  Jeudi 23 mai : 16 :00-16 :30 

Assemblée générale : bilan moral, financier 

et élection du bureau  

Vendredi 24 mai de 18 :10 à 19 :30  

Création groupe Algérien de recherche sur la 

sclérodermie systémique (GARS). 

Jeudi 23 mai  18 :15-19 :00 : Salle B   

Création de la SAMI Junior Jeudi 23 mai : de 19 :15 à 20 :00 Salle B  

Transport  Pour les personnes hébergées en dehors du 

Mercure, des navettes seront mises à leurs 

dispositions.  

Exposants  Chapiteaux à l’extérieur  

Voir programme avec l’agence Sublicom 
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Liste des conférences ( en plènière)  

 Jeudi 23 mai  

14 :30-14 :50  C1. Lupus érythémateux systémique et grossesse.  

14 :50-15 :10 C2. MICI et grossesse 

15 :10-15 :30 C3. Maladies du foie chez la femme enceinte, "Liver Disease in Pregnancy" 

17 :00-17 :20 C4. Point de vue de l'interniste  

17 :20-17 :40 C5. Point de vue de l’oncologue 

Vendredi 24 mai  

08 :30-08 :50 C6. La recherche systématique de l'atteinte hépatique dans les maladies systémiques. 

08 :50-09 :10 C7. Foie et auto-immunité  

09 :20-09 :40 C8. Atteintes hépatiques au cours de la sarcoïdose  

09 :55-10 :10 C9. Déficit en vitamine B12 et pathologies digestives. 

10 :10-10 :35 C10. Atteintes digestives au cours de la sclérodermie  

11 :20-11-40 C11. L'enquête ''L vous & vous'' sur l'utilisation de l'insuline basale en Algérie : les premiers 

enseignements.   

11-40-12 :00 C12. Prise en charge du patient diabétique en post Ramadan  

14:15-14 :35 C13. Le lupus : focus sur le traitement et biothérapie 

14 :35-14 :55 C14. Traitement de la maladie de Horton et focus sur les biothérapies pour l’artérite à cellules 

géantes ? 

16 :05-16 :25 C15. Angiopedème héréditaire : Recommandations Algériennes 

17 :10-17 :30 C16. L'obésité du sujet âgé : y a t'il des particularités ?  

17 :30-17 :50 C17. De la stéatose hépatique au Metabolic Dysfunction Associated Steatosis Liver (seance 

diabete , RCV) 

Samedi 25 mai  

08 :45 – 09: 05  C18. Maladies associées aux IgG4 

09 :15-09 :35 C19. Syndrome métabolique et cancers 

09 :35-09 :55 C20. Hépatopathies chroniques : quels antidiabétiques  

10 :15-10:35 C21. Prévention CV primaire 

  

Liste des ateliers -déjeuners  

Vendredi 24 mai : de 12-35  à 13:45  

A1. SAMI :  la Dermatologie au cœur de la Médecine Interne H SAHEL , K. DAGHOR-ABBACI  

A2. SAMI . Capillaroscopie en pratique  Dj HAKEM . 

A3.Takeda :  HAE. K DJENOUHAT 

A4. Roche : Place de l'échographie articulaire dans la prise en charge de la PR TAREK KHALED  

A5. Vital care : Glyc® : Une solution pour la gestion connectée du diabète A  SALAH MANSOUR 
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Programme 

 Jeudi 23 mai   

12:00-13:45  Accueil -inscriptions, cocktail de bienvenue  

1ère session : travaux de thèses 2024  
Modérateurs : A. BIAD,M. CHEMLI, A. BACHIR CHERIF, S. KHETTABI 

14:00-14:10 CO1. Prévalence de la dysfonction 
diastolique du VG chez les diabétiques 
de type 2  

T BENSAADA, A MEZIANE TANI . 
Faculté de médecine de 
Tlemcen.  

14:10-14:15 Débat   

14:15-14:25 CO2. Évaluation de la fonction 
diastolique chez les patients 
hypertendus suivis en ambulatoire  

F AGRANIOU , F OTMANI. 
Service de médecine interne 
CHU Mustapha 

14:25-14:30 Débat   

2ème session : médecine interne et Grossesse   
Modérateurs :  M BELHADJ , F. OTMANI, N. BOUKHRIS, FZ MEKDECHE 

14:30-14:50  C1. Lupus érythémateux systémique et 
grossess 

NW NIBOUCHE Ain Taya, Alger  

14:50-15:10 C2. MICI et grossesse N OUMNIA , Service de 
médecine interne, Alger  

15 :10-
15 :30 

C3. Maladies du foie chez la femme 
enceinte, "Liver Disease in Pregnancy" 

S ROUABHIA . Service de 
médecine interne , CHU Batna  

15:30-15:45 Débat  

15:45-16:05 Le Risque Cardio-Rénal dans le Diabète 
et Le Rôle de l’inhibition des SGLT2.  
Avec le support de Astra Zeneca   

R MALEK , Service de médecine 
interne CHU Sétif. 

16:05-16:30 Inauguration du 29ème congrès et 
Remise de la bourse de recherche SAMI 

SAMI, SNFMI  

16:30-16:55 Pause santé   

3ème session : table ronde immunothérapie 
Modérateurs : F. BOUALI, P SEVE,  NW. NIBOUCHE, H. MAHFOUF 

17:00-17:20 C4. Point de vue de l'interniste  A TEBAIBIA Service médecine 
interne, EPH El Biar 

17:20-17:40 C5. Point de vue de l’oncologue H MAHFOUF, Service oncologie, 
EPH Rouiba 

17:40-18:00 Débat   

18:15-19:00 Création du groupe Algérien de 
recherche sur la sclérodermie 
systémique (GARS) 

Salle B  
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4ème Session SAMI JUNIOR (Session parallèle (Salle A) 7 mn +3  
Modérateurs : DE. OUAIL, S. TAHARBOUCHT, F. BENMEDIOUNI, A. LARBIBOUAMRANE 

17:25-17:35 CO4. Annoncer le projet SAMI junior : un 
questionnaire sur la qualité de vie et 
biothérapie au cours des maladies de 
systèmes 

Représentant SAMI junior 

17:35-17:45 CO5. L’utilisation des réseaux sociaux et 
de l’Intelligence artificielle dans 
l’information des patients atteints de 
maladies systémiques  

 L. BENGHERBIA et al, Sce de 
médecine interne, EHS Douéra 

17:45-17:55 CO6. Évaluation de la qualité de vie au 
cours des connectivites 

M BERRIM , Douéra  

17:55-18:05 CO7. Connectivites et Pneumopathie 
interstitielle diffus : une association 
fréquente nécessitant une attention 
particulière 
 

O SOUAS , Service de médecine 
interne, EHS Douéra 

18:05-18:15 CO8. Les myopathies inflammatoires, 
entre la diversité clinico-immunologique, 
l’atteinte pronostique et la prise en 
charge thérapeutique 

H. TIGHLIT et al, Sce de 
médecine interne, CHU Bejaia. 

18:15-18:25 CO9. Syndrome d'activation 
lymphohistiocytaire: Analyse de huit cas 
et implications diagnostiques et 
thérapeutiques  

A. CHEBIHI et al, Sce de 
médecine interne, CHU 
Mustapha 

18:25-18:35 CO10. L'atteinte hépatique au cours des 
connectivites 

GUETTAF et  al,    Sce de 
médecine interne, EHS Douéra. 

18:35-18:45 CO11. Profil épidémiologique, clinique, 
paraclinique et, et thérapeutique de la 
maladie de Takayasu: une série 
monocentrique de 15 cas 

S. HARZINE et  al,    Sce de 
médecine interne, CHU Béjaia 

18:45-18:55 CO12. Télangiectasie hémorragique 
héréditaire aspect clinique, paraclinique 
et évolutif 

S. ROUMANE et  al,    Sce de 
médecine interne, CHU Bab el 
Oued 

18:55-19:05 CO13. Grossesse et maladie lupique : A 
propos d’une série de 21 patientes 

Z. LAKABI et  al,    CHU Tizi 
Ouzou 

19:05-19:15 CO14. La place de l’interniste dans la 
gestion de la mastite granulomateuse : à 
propos d’une série monocentrique de 62 
cas 

I. ALIA et  al,    Sce de médecine 
interne, CHU Bejaia 

19:15-20:00 Assemblée élective SAMI JUNIOR  

Vendredi 24 mai  
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5ème session : Foie et médecine interne  
Modérateurs : D ROULA, M. LAHCENE, S. ROUABHIA,   

08:30-08:50 C6. La recherche systématique de 
l'atteinte hépatique dans les maladies 
systémiques 

Y CHIKHI , EPH Tipaza 

08:50-09:10 C7. Foie et auto-immunité  Dj HAKEM. Birtraria. Alger  

09:10-09:20 C015. Profil des hépatopathies 
chroniques au sein du service de 
médecine interne de l’EPH de AINTAYA : 
aspects épidémiologiques, cliniques et 
étiologiques 

A. HAMOUDA et  al,    Sce de 
médecine interne, EPH Ain Taya. 

09:20-09:40 C8. Atteintes hépatiques au cours de la 
Sarcoïdose  

P SEVE. Lyon  

09:40-09:55 Débat   

6ème session: médecine interne et tube digestif 
Modérateurs : N. OUMNIA, A. SALAH MANSOUR, D. SI AHMED, A MATHIAN  

09:55-10:10 C9. Déficit en vitamine B12 et 
pathologies digestives 

 BIAD Ahmed. Service de 
médecine interne Ain Taya, 
Alger  

10:10-10:35 C10. Atteintes digestives au cours de 
la sclérodermie  

Luc MOUTHON. Paris 

10:35-11:00 S2. Symposium Servier : « Prise en 
charge du diabète de type 2, comment 
allier contrôle glycémique et 
protection ? » 

R MALEK, Sétif  

11:00-11:20 Pause santé  

7ème session : diabète  
Modérateurs :  S. ZEKRI, A. LOUNICI,  M CHARIFI , H  DEBBACHE 

11:20-11:40 C11. L'enquête ''L vous & 
vous'' sur l'utilisation de l'insuline basale 
en Algérie : les premiers enseignements   

M BELHADJ , EHU Oran 

11:40-12:00 C12. Prise en charge du patient 
diabétique en post Ramadan  

S ZEKRI, Service de médecine 
interne, Birtraria. Alger  

12:00 :12:25 S3. Symposium Lily :  Analogues du GIP 
et GLP-1 : Une solution incontournable 
pour les patients diabétiques 

A SALAH MANSOUR. Tizi Ouzou 

12:25-12:35 Débat   
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12-35-13:45  Ateliers Déjeuners, prière du vendredi   

A1. SAMI :  la Dermatologie au cœur de la Médecine 
Interne 

H SAHEL , K. DAGHOR-ABBACI . 
CHU.  BAB EL OUED 

A2. SAMI . Capillaroscopie en pratique  Dj HAKEM . Birtraria. Alger  

A3.Takeda :  HAE K DJENOUHAT, Alger  

A4. Roche : Place de l'échographie articulaire dans la 
prise en charge de la PR 

TAREK KHALED . Constantine  

A5. Vital care : Glyc® : Une solution pour la gestion 
connectée du diabète 

A  SALAH MANSOUR 

 
8ème session : Biothérapie 
Modérateurs : A. TEBAIBIA, S. ALI GUECHI, D. HAKEM, A. TALEB 

14:15-14 :35 C13. Le lupus : focus sur le traitement et 
biothérapie 

A MATHIAN. Paris  

14:35-14:55 C14. Traitement de la maladie de Horton 
et focus sur les biothérapies pour 
l’artérite à cellules géantes? 

H DE BOYSSON . Caen  

14:55-15:15 Débat  

15:15-15:40 S4. Symposium novonordisk : du 
contrôle glycémique à la sécurité 
cardiovasculaire, quelle insuline de 
nouvelle génération choisir?  

N NOURI, Service 
d’endocrinologie, diabétologie, 
CHU Constantine  

9eme séance : Maladies Rares 
Modérateurs : Y. KITOUNI, D. MALEM, M. IBRIR KHATI, N. BELHADJ 

15:40-16:05 S5. Symposium TAKEDA Maladie de 
Gaucher : Vélaglucérase Alpha: quelle 
valeur ajoutée? 

Dj HAKEM. Birtraria, Alger  

16:05-16:25 C15. Angiopedème héréditaire : 
Recommandations Algériennes 

A. CHIBANE. H. Messaoudi. A. 
Tebaibia. W. Drali. K. Djenouhat. 
Comité d'experts (AOH) de la 
Société Algérienne 
d'Immunologie. 

16:25-16:50 S6. Symposium Sanofi  : ASMD : 
Diagnostic et  perspectives 
thérapeutiques 

Y Kitouni. Service de médecine 
interne. CHU Constantine  

16:50-17:10 Pause santé   
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10ème séance : diabète, comorbidités 
Modérateurs : R. MALEK, M. BENAMER, Y. CHIKHI, D MALLEM 

17:10-17:30 C16. L'obésité du sujet âgé : y a-t-il  des 
particularités?  

Y KITOUNI. Service de médecine 
interne. CHU Constantine  

17:30-17:50 C17. De la stéatose hépatique au 
Metabolic Dysfunction Associated 
Steatosis Liver (seance diabete, RCV) 

S TAHARBOUCHT  Alger  

17:50-18:00 Débat   

18:10-19:30 Assemblée générale et élective de la 
SAMI  

Adhérents SAMI à jour des 
cotisations 

Samedi 25 mai  

11ème session :  
Modérateurs : A. CHIBANE, C. OUARAB RACHEDI, S. MAAMAR, A. MAMMERI 

08:45-09:05  C18. Maladies associées aux IgG4 F BENMEDIOUNI  

09:05-09:15 CO16. Périaortite associée au syndrome 
des IgG4 : à propos de 3 cas et revue de 
la littérature 

M. CHARIFI et  al,    Sce de 
médecine interne, EHS Douéra 

09:15-09:35 C19. Syndrome métabolique et cancers HBS DEBBACHE  

09:35-09:55 C20. Hépatopathies chroniques : quels 
antidiabétiques  

MEA BOUDJELLA  

09:55-10:15 Pause santé   

12ème session :  DERGUINE,Y MOUALEK , H BENABDERAHMANE, T BOUNZIRA 
Modérateurs : 

10:15-10:35 C21. Prévention cardiovasculaire 
primaire 

R MALEK. Service de médecine 
interne CHU Sétif  

10:35-10:50 CO17.Syndrome d’apnées obstructives 
du sommeil et complications 
cardiovasculaires 

EL. ZITOUNI et  al,    Sce de 
médecine interne, EHS Zemirli 

10:50-11:00 CO18. L’apport des nouveaux critères 
diagnostiques de l’IADPSG 2010 dans le 
diagnostic de diabète gestationnel à 
l’Hôpital Militaire Régional Universitaire 
d’Oran 

S. HARZOUZ et  al,    Hôpital 
militaire régional universitaire 
de Constantine 

11:00-11:10 CO19. Relation entre la stéatose 
hépatique estimée par le FLI (Fatty liver 
index) et les anomalies du métabolisme 
glycémique 

R. BOUZID et  al,    Sce de 
médecine interne hôpital 
militaire régional universitaire 
d'Oran 

11:10-11:20 CO20. Diabète type 2 et obésité 
abdominale : résultats d’une étude 
transversale 

H. BENABDERRAHMANE et  al,    
Sce de médecine interne, CHU 
Constantine 

11:20-11:40 Débat  

11:45-12:15 Lauréats meilleurs posters et 
communications orales (prix)  
Clôture du 29ème congrès  
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Samedi 25 mai ; Sessions parallèles: Salles A/B 

13ème Session salle A. Communications non thématiques  
Modérateurs : ML. BOUDJELLA, N. LANASRI, S. HANANE, Z. NADJI 

08:30-08:40 CO21. Particularités de la Sclérodermie 
Systémique chez l’homme 

N. SLIMANI et  al,    Sce de 
médecine interne, EPH El Biar 

08:40-08:50 CO22.Quand la maladie de Horton tire la 
sonnette d’alarme : Étude des formes 
graves  

R. MAMACHE et al, Sce de 
médecine interne, CHU Bab el 
Oued 

08:50-09:00 CO23. Les hémorragies intra alvéolaires, 
expérience du service de médecine 
interne, Tlemcen 

N. BOUABDALLAH et al, Sce de 
médecine interne, CHU 
Tlemcen. 

09:00-09:10 CO24. Vascularites à ANCA : aspect 
cliniques thérapeutiques et évolutifs  

M. BESTAOUI, Sce de médecine 
interne, CHU Tlemcen. 

09:10-09:20 CO25. Sarcoïdose hépatique : à propos 
de 14 observations 

M. KERMICHE et  al,    Sce de 
médecine interne, CHU 
Constantine. 

09:20-09:30 CO26. Manifestations neurologiques 
révélatrices du syndrome de Sjögren 
primitif : À propos de 11 cas 

Z LERARI et  al,    Sce de 
médecine interne, CHU 
Mustapha. 

09:30-09:40 CO27. Lupus érythémateux systémique 
et atteinte rénale : apport des auto-
anticorps 

H. AIT HAMMOUDI et  al,    CHU 
Mustapha. 

09:40-09:50 CO28. Thrombocytopénie immunitaire 
au cours du lupus Etude prospective de 
100 patients 

Z. LERALI et  al,    Sce de 
médecine interne, CHU 
Mustapha 

09:50-10:00 CO29. Etude de la coexistence de 
maladies auto-immunes systémiques 
avec la maladie cœliaque : série de 200 
patients 

R. GUEHIMECHE et  al,    CHU 
Batna. 

10:00-10:10 CO30. Cholangite Biliaire Primitive : 
profil clinique, forme familiale et 
maladies auto-immunes associées 

S. OUDRAR et  al,    Sce de 
médecine interne, CHU 
Mustapha. 

10:10-10:20 CO31. Les Manifestations hépato-
digestives de la maladie de Gaucher : les 
particularités et comorbidités associées 

R MAMACHE et al, Sce de 
médecine interne, CHU Bab el 
Oued. 

10:20 Retour à la salle plénière (Chapiteau)  

13ème Session Parallèle, Salle B, CT. Diabète, comorbidités 
Modérateurs : T. HEBRI, N. LARABA, S. BENSALEM, M BESSAIH , B. BOUHAFS 

08:30- 08:40 CO32. Profil clinique (MAPA) et 
échocardiographie des hypertendus 
nouvellement diagnostiqués porteurs de 
lésion carotidienne infra clinique 

L. BOUNAB et al, Sce de 
médecine interne hôpital 
militaire régional universitaire 
d'Oran. 

08:40-08:50 CO33. Association Neuropathie 
diabétique et Micro albuminurie : Hélas 

M. HAMDAOUI et al, Sce de 
médecine interne, EHU Oran 
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le risque cardiovasculaire SCORE 2- 
Diabetes est bien au rendez-vous!  

08:50-09:00 CO34. Rapport Créatinine/Cystatine C 
dans le Diabète de type 2 : Décryptage 
des Interactions pour une Meilleure 
Santé Musculaire 

H BENGHEZEL et al, Laboratoire 
d'analyses médicales CHU 
Batna. 

09:00-09:10 CO35. Évaluation du risque 
cardiométabolique chez des femmes 
obèses ayant  un NASH par l’utilisation 
du ratio TG/HDLc et du TyG index  

M. ABABSA et  al,    CHU Batna. 

09:10-09:20 CO36. Complication neurologique du 
diabète : la neuropathie du pied 
diabétique, fréquences et facteurs 
prédictifs 

Z. CHIKH SALAH et  al,    Sce de 
médecine interne, EHS Zemirli. 

09:20-09:30 CO37. Le risque cardiovasculaire est-il 
augmenté au cours de la maladie de 
Crohn?  

M. FISSAH et  al,    Sce de 
médecine interne, EHS Douéra. 

09:30 Retour à la salle plénière 
( Chapiteau)  
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 Communications affichées (électroniques) 

 MÉDECINE INTERNE ET FOIE (01-24) 

 PO1 Hépatite auto-immune révélant un thymome de localisation pleurale récidivant, M. 
Bestaoui et al. Médecine interne -  CHU  de     Tlemcen . 
 
PO2 Un train en cache un autre : myopathie nécrosante révélant une hépatite auto-
immune !, E. Silini et al.  CHU  babeloued . 
 
PO3 Hypertension portale idiopathique non cirrhotique et connectivites : une association 
exceptionnelle., S. Berroudji et al. Médecine interne EHU Oran . 
 
PO4 La cirrhose au cours de la sarcoïdose systémique: une complication redoutable !, Y. 
Brihmat et al. Médecine  interne  CHU  Bab el oued . 
 
PO5 Auto-anticorps dans les hépatopathies auto-immunes : profils d’une serie de patient 
atteints d’hépatopathies auto-immune (Cholangite biliaire primitive et Hépatites auto-
immunes), R. Aberkane et al.  CHU Mustapha Bacha  . 
 
PO6 Profil étiologique des hépatopathies cytolytiques dans un service de Médecine 
interne, S. Agoubi et al. Médecine interne Hôpital   Razi Tunis. 
 
PO7 Polyarthrite rhumatoïde et cholangite biliaire primitive : association rare, A propos 
d'un cas, S. Benkerdou et al. EPH Tipaza                     . 
 
PO8 Hépatite auto-immune et sclérodermie localisée : une association singulière, M. 
Metaoui et al. EHU Oran . 
 
PO9 Une sclérodermie associée à une cholangite sclérosante primitive. Un nouveau 
syndrome hépato sclérodermique? Y. Hadjimi et al. Médecine interne CHU Mustapha Bacha        
. 
 
PO10 Une Hémochromatose peu commune. À propos d'un cas d’hémochromatose non 
HFE et revue de litterature, S. Bensari et al. Médecine  interne  CHU Blida . 
 
PO11 La cholangite Biliaire Primitive et le Syndrome de Reynolds - A propos d'une série 
hospitalière au CHU d’Oran, A. Hamoudi et al.  CHU Oran . 
 
PO12 Une cause rare de cholestase : la papillomatose des voies biliaires – À propos d’un 
cas, S. Houasnia et al. Médecine interne EPH El Hadjar Annaba  . 
 
PO13 L’association d’une hépatite auto-immune avec une polyarthrite rhumatoïde à 
propos d'un cas, H. Keffous et   al. Nouvel hôpital Adrar. 
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PO14 le profil épidémiologique, clinico-biologique, histologique, thérapeutique et évolutif 
de la CBP, A. Mebarki et   al.  CHU Batna  . 
 
PO15 Une Périarthrite noueuse secondaire au VHB révélée par une fièvre prolongée : à 
propos d'une observation, N. Benabderrahmane et al. Médecine  interne EPH kouba. 
 
PO16 Vérification des intervales de référence des enzymes hépatiques : ALAT, ASAT, GGT 
ET PAL, H. Meddah et al. Hôpital militaire régional universitaire d’Oran . 
 
PO17 Profil étiologique d’une cholestase dans un service de médecine interne, S. Ben amar 
et al. Hôpital   Razi Mannouba. 
 
PO18 Sarcoïdose et cirrhose biliaire primitive : à propos d'un cas et revue de la littérature, 
S. Bensari et al.  CHU      Blida . 
 
PO19 Un syndrome extrapyramidal révélant une hypertension portale, A. Ghelal et al. 
Médecine interne EHU Oran . 
 
PO20 Syndrome de Reynolds : association sclérodermie- cirrhose biliaire primitive rare 
mais potentiellement grave à ne pas méconnaitre !, F. Benafghoul et al. Relizane. 
 
PO21 L’association d’une cholangite biliaire primitive avec une polyarthrite rhumatoïde à 
propos d'un cas, H. Keffous et al. Nouvel hôpital Adrar. 
 
PO22 Hépatite auto-immune : à propos de 7 cas, S. Agoubi et al. Médecine interne Hôpital   
Razi tunis. 
 
PO23 Carcinome hépatocellulaire : un risque accru pour les personnes atteintes 
d’hémochromatose, Y. Djerboua EPH       Tipaza                      . 
 
PO24 Association d’une hépatite auto-immune, une cholangite biliaire primitive et un 
syndrome de Sjögren : à propos d’un cas., C. Louahem m'sabah et al. EPH El Hadjar. 
 
MÉDECINE  INTERNE ET TUBE DIGESTIF (25-42) 
  
PO25 Déficit immunitaire primitif de l’adulte et atteinte digestive :  A propos de 05 cas., R. 
Rabahi et al. EPH Kouba. 
 
PO26 La jéjunite ulcéreuse : complication rare de la maladie cœliaque à propos d’un cas, I. 
Guettaf et al.  CHU  Douéra. 
 
PO27 Syndrome de pseudo-obstruction intestinale chronique (POIC), atteinte digestive 
rare de la sclérodermie systémique, S. Chouikrat et al. Médecine interne,  CHU Mustapha 
Bacha . 
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PO28 Quand la maladie cœliaque se manifeste par des complications cardiovasculaires, N. 
Dembri et al.  CHU     Annaba . 
 
PO29 Perforation iléale au cours de sclérodermie systémique: une complication 
redoubtable à ne pas méconnaitre !, C. Laouar et al.  CHU  Bab El Oued. 
 
PO30 Un lupus érythémateux systémique sévère révélé suite à une entérite lupique à 
propos d'un cas et revue de la littérature , S. Bellahmer Médecine interne  CHU Blida          . 
 
PO31 Angiodysplasies digestives :  A propos de 6 cas, Z. Mechouche et al. EPH Tipaza                      
. 
 
PO32 Révélation insolite d’une hépatite auto-immune : à-propos d’un cas., I. Alia et al.  
CHU Bejaia  . 
 
PO33 Association SPA_et Colite inflammatoire sous anti TNF alpha. Expérience de service 
de médecine interne. A propos de 17 cas, S. Yahia et al.  CHU Batna  . 
 
PO34 Étude de la prévalence et des profils cliniques de la maladie cœliaque dans la région 
d’Annaba, R. Boumediene et al.  CHU Annaba . 
 
PO35 Une Colite associé à un syndrome de Guillain-Barré et à une encéphalopathie de 
Gayet-Wernicke : Ou va l’interniste ?!, M. Ghazali et al. EPH kouba. 
 
PO36 Place du typage HLA DQ2 et HLA DQ8 dans la maladie cœliaque, A. Dridi et al.  CHU 
Annaba . 
 
PO37 Manifestations systémiques de la rectocolite hémorragique: à propos d'un cas, N. 
Benabderrahmane et al. EPH kouba. 
 
PO38 Le drôle de coming out d'une maladie cœliaque, M. Hadjsadok et al.  CHU Blida. 
 
PO39 Penser aux syndromes de malabsorptions devant une myopathie non 
immunologique chez l’adulte : A propos d’un cas, S. Slatni et al. EPH El-Hadjar. 
 
PO40 Entérite lupique : à propos d’un cas, A. Mosteghanemi et al.  CHU Tizi Ouzou. 
 
PO41 Plummer-Vinson Syndrome associated with celiac disease in a refugee woman, M. 
Dhia el hak et al. Kais. 
 
PO42 Atteinte digestive et lupus systémique à propos d’une observation, S. Bahbouh et al. 
Algérie. 
 
MÉDECINE  INTERNE ET GROSSESSE (43-66) 
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PO43 Grossesse et lupus érythémateux systémique : expérience d’un service de médecine 
interne, A. Sayoud et al.  CHU  Ibn Sina. 
 
PO44 Maladie de Waldmann chez l’adulte, K. Elfatmi EPH Birtraria . 
 
PO45 Circonstances d’hospitalisation des femmes enceintes en médecine interne : à 
propos d’une série de 26 cas, I. Latreche et al. CHU Sétif . 
 
PO46 Dermatomyosite révélée au cours d’une grossesse, N. Medkour et al.  CHU Bab El 
Oued . 
 
PO47 Elévation significative de la lipasémie au cours de la grossesse : pancréatite aigüe ou 
hyperemesis gravidarum ?, D. Bouteflika et al.  CHU Douera                        . 
 
PO48 L’hypertension artérielle pulmonaire du post partum chez une patiente lupique À 
propos d’un cas, N. Ghaoui et al.  CHU Mustapha Bacha . 
 
PO49 LES MARQUEURS DIAGNOSTICS DE LA TOXEMIE GRAVIDIQUE , A. Belahadji  CHU  
Parnet. 
 
PO50 Pancréatite aigüe au cours du premier trimestre de grossesse à propos d’un cas, W. 
Bennezzar et al. Chechar Khenchela. 
 
PO51 Une grossesse précieuse sauvée au décours d'un syndrome des antiphospholipides 
(SAPL) compliqué d'une thrombopénie menaçante., I. Bouzid et al. EHU Oran . 
 
PO52 Un syndrome de Reynolds révélé par une hépatomégalie : a propos d’un cas, M. 
Soudani et al. CHU Didouche Mourad   Constantine.  
  
PO53 Impétigo herpétiforme ou psoriasis pustuleux gravidique à propos d’un cas, R. Djari 
et al.  CHU Batna  . 
 
PO54 Thyroïdite et diabète gestationnel, W. Boukli-hacene et al. EHU Oran . 
 
PO55 Hépatopathie gravidique : la maladie de Behçet en cause ?, R. Benkeltoum et al.  CHU 
Oran . 
 
PO56 Thrombopénie gravidique : iatrogène médicamenteuse ou authentique poussée 
lupique, Y. Bekki et al. EHU   Oran . 
 
PO57 Le syndrome d’encéphalopathie postérieure réversible en cas de préeclampsie du 
post partum : à propos d’un cas, M. Bouhroum et al.  CHU Annaba . 
 
PO58 Profil étiologique des pathologies fréquentes au cours de la grossesse en service de 
médecine interne, S. Benouakta et al.  CHU Batna  . 
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PO59 HYPOKALIEMIE SEVERE REFRACTAIRE AU COURS DE LA GROSESSE REVELANT UNE 
ACIDOSE TUBULAIRE DISTALE DE TYPE 1, N. Dembri et al.  CHU Annaba . 
 
PO60 BAV fœtal révélant un Syndrome de Gougerot Sjögren Maternel, à propos d’un cas, 
N. Touchent et al. EHS Salim Zemirli Alger    . 
 
PO61 LUPUS ET GROSSESSE : Un parcours semé d’embûches, A. Benyahia et al.  CHU  BEO. 
 
PO62 Hyperémesis gravidarum et pancréatite aigüe chez une gestante au premier 
trimestre de grossesse : une association rare, à propos d’un cas., H. Chennaf et al.  CHU 
Batna  . 
 
PO63 Une grossesse de triplés au cours de la maladie de Takayasu : à propos d’un cas, M. 
Charifi et al. CHU Douéra. 
 
PO64 première poussée lupique sévère au cours de la grossesse à propos de trois 
observations et revus de la littérature, S. Bensari et al. Médecine  interne CHU Blida          . 
 
PO65 :  cardiomyopathie du péripartum « CMP-PP » : à propos d’une observation et revue 
de la littérature, R. Khouatmi Boukhatem et al. Médecine interne EPH Tipaza                     . 
 
PO66 Hémoglobinurie paroxystique nocturne : A propos d'un cas, F. Baiche et al. Lab 
diabète Tlemcen.  
  
DIABETE SUCRE, COMORBIDITES, RISQUE CARDIOMETABOLIQUE ET RENAL (67-131) 
  
PO67 Association entre l’hypomagnésémie et la dyslipidémie chez les patients diabétiques 
type 2, A. Bouhadjar et al.  
 
PO68 Indices d'athérogénicité chez une population de diabétiques Algériens, S. Khennous 
et al. Constantine   . 
 
PO69 la dysfonction diastolique chez le diabétique de type 2 : à propos de 145 cas, C. Zemit 
et al.  CHU Tlemcen            . 
 
PO70 Hypertrophie ventriculaire gauche chez le diabétique: électrocardiogramme versus 
échocardiographie a propos de 145 cas, C. Zemit et al.  CHU  Tlemcen            . 
 
PO71 Évaluation du risque de diabète dans une population de la ville de Bejaia, A. Hamaid 
et al. CHU Bejaia. 
PO72 Profil lipidique chez les diabétiques type 2 au niveau de service de médecine interne 
CHU TLEMCEN : à propos de 750 cas, F. Meliani et al. Lab diabète Tlemcen            . 
 
PO73 Fréquence et facteurs de risque associés à la neuropathie diabétique périphérique au 
niveau des unités des soins primaires, L. Ghalem et al. Lab diabète Tlemcen            . 
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PO74 Evaluation du score podologique chez le diabétique, S. Benmansour et al. Lab 
diabèteTlemcen            . 
 
PO75 Carence en vitamine B12 : un facteur méconnu du déséquilibre lipidique chez les 
diabétiques de type 2, B. Benchaib et al. Hôpital   djelfa. 
 
PO76 Intérêt des pontages complexes fémoro-distaux séquentiels et composites dans le 
sauvetage des pieds diabétiques ischémiques : à propos de 05 cas, L. Kada et al. HMRU 
Oran . 
 
PO77 Objectifs tensionnels par Mesure Ambulatoire de la Pression Artérielle chez les 
diabétiques hypertendus à propos de 31 cas, Z. Malti et al  . 
 
PO78 Prévalence du diabète de type MODY au service de médecine interne, à propos de 80 
cas, S. Zatla etal. Lab diabète Tlemcen . 
 
PO79 Rare cas d’acéruléoplasminémie révélé par un syndrome cérébelleux chez un 
diabétique, S. Zatla et al. Lab diabète Tlemcen . 
 
PO80 Relation hypertension artérielle essentielle et diabète de type 2 : Intérêt d’évaluer 
l’état nutritionnel, H. Bettayeb Rue a villa 134 djenina Mohammadia     Alger    . 
 
PO81 Prévalence et facteurs prédictifs de la neuropathie diabétique a propos de 208 cas, I. 
Abboud, Lab diabète     Tlemcen            . 
 
PO82 L’Hyperuricémie : un marqueur de l’atteint rénale chez les diabétiques de type 2, N. 
Fellah et al. EHU Oran . 
 
PO83 Etude du statut sérique en 25(OH) D et en PTH chez les sujets diabétiques, S. 
Bennouar et al.  CHU Blida          . 
 
PO84 Diabète de novo après  transplantation rénale (New onset diabetes after 
transplantation (NODAT))., N. Mkedder  Mecheria Naama . 
 
PO85 Dévoiler les Cartes Métaboliques : Diabète et Hypo-HDLc en Tandem, N. Khodja et al. 
Hôpital militaire régional universitaire de Constantine . 
 
PO86 Etude de la prévalence de l’insuffisance rénale chroniques chez les diabétiques de 
type 2, M. Ouslim et al. EHU    Oran . 
 
PO87 fréquence du syndrome métabolique (SM) dans les maladies auto-immunes(MAI), S. 
Benmansour et al. Lab diabète Tlemcen            . 
 
PO88 Evaluation du score de la diversité alimentaire comme prédicteur du diabète 
gestationnel, A. Benhedouga et   al. BP 32, elalia, 16111,Bab Ezzouar, Algiers Algeria. 
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PO89 Comparaison Des Méthodes Biochimiques De Dosage De La Glycémie : Héxokinase 
VS GOD/POD., M. Tiarti et   al. EHU Oran . 
 
PO90 Le foie, une autre victime du diabète type 2, à propos d’une observation., I. Bouzid et 
al. Médecine interne EHU    Oran . 
 
PO91 Prévalence de l’atteinte thyroïdienne auto-immune chez les diabétiques de type de 
1, K. Amara et al. Lab diabète Tlemcen            . 
 
PO92 Prévalence de l’hypertension artérielle chez le patient diabétique de type 2 : à 
propos d’un travail algérien. A. Rahou et al. Médecine interne EHU Oran . 
 
PO93 Identification des problèmes liés aux médicaments à travers l’approche de prise en 
charge médicale globale CMM du pied diabétique au service de Médecine Interne, I. 
Amamra et al. EPH El Hadjar. 
 
PO94 Relation entre la cardiomyopathie diabétique et la survenue de complications 
macrovasculaires dans le diabète type 2, I. Bouaguel et al. Hôpital   Universitaire de 
Tamanrasset . 
 
PO95 Détecter l'invisible : La face cachée de la néphropathie diabétique, N. Khodja et al. 
Hôpital militaire régional universitaire de   Constantine    . 
 
PO96 Incidence du diabète sur un échantillon de population Algéroise , A. Belahadji  CHU 
Parnet. 
 
PO97 Evaluation de la répartition de la graisse chez les diabétiques de type 2, M. Bouchikhi 
et al.  CHU Tlemcen            . 
 
PO98 Evaluation de la fonction cardiaque chez les patients diabétiques hospitalisés pour 
plaie du pied, M. Zaimi et   al.  CHU Bejaia  . 
 
PO99 Évaluation de la fréquence et les facteurs associés a l'hypertrophie ventriculaire 
gauche électrique chez les diabétiques type2 : a propos de 420 cas, B. Bahari et al. 
Laboratoire de recherche sur diabète Tlemcen . 
 
PO100 Evaluation les anomalies lipidiques chez les Sujets prédiabétiques, R. Bouzid, 
Médecine interne Hôpital   militaire régional universitaire d'Oran . 
 
PO101 L’hypotension orthostatique et ses facteurs favorisants chez les diabétiques : a 
propos 690 cas, C. Chahbar et   al. Laboratoire de recherche sur le diabète. 
 
PO102 Evaluation de l’ostéoporose chez le diabétique par le trabecular bone score, D. 
Miloud sifi et al. Lab diabète     Tlemcen            . 
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PO103 Syndrome pluri métabolique au cours du syndrome des ovaires poly kystiques, S. 
Djoudi  CHU Sétif . 
 
PO104 Perception de l'hypoglycémie chez les diabétiques type 1, Y. Brahmi et al. Lab 
diabète Tlemcen . 
 
PO105 Dépistage de la neuropathie diabétique périphérique chez les patients en 
consultation et en hospitalisation (à propos de 433 patients), L. Ghalem et al. Lab diabète 
Tlemcen . 
 
PO106 Quelle relation entre l'indice de masse corporelle et le syndrome des ovaires 
polykystiques ?, N. Zerrouki Service physiologie  CHU Constantine   . 
 
PO107 HTA et diabète : facteurs de risque majeurs du cancer du sein ? Résultats d’une 
étude épidémiologique au EHU Oran, S. Zeggai et al. Université Ahmed Ben Bella Oran  1. 
 
PO108 Évaluation des facteurs de risque cardiovasculaires chez les patients diabétiques de 
type 2 au sein d’une population de Constantine., N. Mohamed bouteben et al.  Université 
Salah Boubnider Constantine    . 
 
PO109 Obésité et Diabète du type 2 chez la femme : différence du profil clinique et 
métabolique des diabétiques obèses comparées aux diabétiques non obèses, M. Charifi et 
al. Médecine CHU Douéra. 
 
PO110 Profil échocardiographique des diabétiques ayants une hypotension orthostatique., 
K. Bekioui et al.     Tlemcen            . 
 
PO111 L’index de pression systolique chez le diabétique à propos de 201 cas, W. 
Benchenafi et al. Lab diabète     Tlemcen            . 
 
PO112 Un diabétique type 2 bien compliqué, O. Leghlissi El-ouricia. 
 
PO113 Prévalence et facteurs prédictifs de la neuropathie diabétique hyperalgique chez 40 
sujets diabétiques, N. Elloumi et al. Hôpital   Taher Maamouri . 
 
PO114 Particularités du diabète chez les patients atteints de maladies auto-immunes: 
Résultats d’une série de 100 patients, A. Boutaba et al.  CHU Douera                        . 
 
PO115 Effets du taux de monocytes au cours du diabète de type 2, M. Bestaoui et al. 
Médecine interne CHU Tlemcen. 
 
PO116 Obésité et Diabète de Type 2 : ? Un Regard Approfondi sur les Liens Métaboliques, 
I. Laidouni et al. Hôpital militaire régional universitaire Constantine   . 
 
PO117 Profil lipidique chez les diabétiques de type 2, A. Boukerma Constantine   . 
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PO118 Instabilité glycémique : quel bilan étiologique chez des patients diabétiques de type 
1? A. Khodja et   al. Hôpital militaire régional universitaire de   Constantine    . 
 
PO119 Place du dosage de la gamma glutamyl transférase dans l’évaluation de risque 
cardiovasculaire chez le diabétique type 02., C. Bendjemila et al.  CHU Constantine   . 
 
PO120 Hypotension orthostatique chez le diabétique de type 2: Envers de décoré, F. 
Bousalhih et al.  CHU Douera                        
 
PO121     diabète de type 1 : aux frontières de l’atypique, I. Boudjelal et al. EHU Oran . 
 
PO122 angiocholite a répétition révélant un overlope syndrome, R. Barkat Djebl whch 
n380. 
 
PO123 Glycogénose diabétique ou syndrome de Mauriac : à propos d’un cas, L. Ghalem et 
al. Lab diabète Tlemcen . 
 
PO124 Evaluation du profil lipidique des diabétiques de type 2 et risque cardiovasculaire, 
S. Benaissa et al. Service de biochimie EHU Oran . 
 
PO125 Rétablir l'équilibre : L'histoire triomphante d'une patiente face aux défis du diabète 
et de la neuropathie., R. Brik et al. Université Farhat Abbas service de médecine interne,   
Sétif . 
 
PO126 Une pancréatite auto-immune et diabète révélant un syndrome d’hyper IgG 4, S. 
Djezar et al.  CHU Batna   . 
 
PO127 Nouveaux indices anthropométriques dans le diagnostic du syndrome métabolique 
: détermination des cut-offs et des performances diagnostiques., S. Bennouar et al. 
Laboratoire central CHU Blida          . 
 
PO128 Révélation Métabolique Approfondie : La Subtilité des Relations Lipides-Uricémie 
Étudiée chez le Diabétique de Type 2., N. Khodja et al. Hôpital militaire régional 
universitaire de   Constantine. 
  
PO129 Association et interaction entre le statut en vitamine D et le syndrome métabolique 
pour la stéatose hépatique non alcoolique, S. Bennouar et al. Laboratoire central CHU Blida          
. 
 
PO130 Profil des patients suivis en consultation d’hypertension artérielle , H. Brahimi EPH 
Djelfa. 
 
PO131 Diagnostic du surpoids et de l’obésité, G. Tadjer et al. EHS pierre et marie curie. 
Alger  
 
MALADIES RARES, BIOTHERAPIE (132-174) 
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PO132 Asthénie chronique, et si c’était une maladie rare ! À propos d’un cas de maladie de 
Gaucher révélée à l’âge adulte., I. Guettaf et al. Médecine interne et de cardiologie  CHU  
Douéra. 
 
PO133 A propos d'une cardiomyopathie hypertrophique pas comme les autres révélant 
une maladie de Fabry, N. Slimani et al. Service de médecine interne EPH d'El Biar . 
 
PO134 Les cellules de Gaucher ne signifie pas toujours la maladie de Gaucher., N. Necib et 
al. Médecine interne  CHU      Mustapha      . 
 
PO135 Le polymorphisme de la MTHFR dans la population Constantinoise, B. Aissaoui et al.  
CHU Constantine   . 
 
PO136 CAPS et manifestation cardiaque : à propos d’un cas, A. Ben Beklkacem et al. EPH 
Ain Taya. 
 
PO137 Maladie associée au IgG4, présentation clinique foudroyante   À propos d’un cas …, 
N. Ghaoui et al. Médecine interne,  CHU Mustapha      . 
 
PO138 Maladie de Gaucher de type 1 et grossesse : Innocuité de l’Imiglucérase, N. Slimani 
et al. Médecine interne, EPH El biar. 
 
PO139 La pachydermopériostose une entité rare qui mérite d'être connue, I. Chabchoub et 
al.   Sfax . 
 
PO140 Syndrome Naxos-Carvajal: à propos du premier cas répertorié en Afrique avec une 
présentation inhabituelle et revue de la littérature., I. Bencheboub et al. Hôpital   militaire 
régional universsitaire d'Oran . 
 
PO141 Impact de la biothérapie sur la Polyarthrite Rhumatoïde, A. Benmessaoud et al. 
Université Sidi-Bel-Abbés.  
  
PO142 Maladie de CASTELMAN : un diagnostic rare a reconnaitre ! a propos d'un cas, A. 
Bouattou et al.  CHU Mostaganem . 
 
PO143 Une maladie génétique découverte à l’âge de 76ans : A propos d’un cas 
d’hémochromatose., R. Rabahi EPH Kouba. 
 
PO144 Rituximab un traitement des cas réfractaires des vascularites à ANCA: Efficacité et 
tolérance, étude de 06 cas :, R. Guehimeche et al. CHU Batna  . 
 
PO145 Hématome sous capsulaire hépatique spontané sous Rivaroxaban: a propos d'un 
cas, B. Safou et al. Service des urgences HCA . 
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PO146 Rituximab dans le traitement de la granulomatose avec polyangéite (GPA) limitée, 
M. Mesbahi et al. CHU beni-messous.  
 
PO147 anévrysme de l'aorte ascendante au cours d'une maladie de Marfan a propos d'un 
cas, B. Safou et al. Service des urgences  HCA. 
 
PO148 Syndrome de Vogt Koyanagi Harada à propos d’un cas, S. Tchenar et al. Lab diabète 
Tlemcen . 
 
PO149 Quand une maladie à droite révèle une autre à gaucher , S. Hamlaoui EPH M'sila. 
 
PO150 Biothérapie : indication, efficacité et effets secondaires à propos de 70 cas. S. 
Benmansour et al. Lab diabète     Tlemcen            . 
 
PO151 Hémophilie A acquise :  une entité rare, N. Boutelba et al. EPH Tipaza                     . 
 
PO152 Maladie de Gaucher: Un carrefour Hépatique !, E. Silini et al.  CHU  Bab El Oued . 
 
PO153 Profil de la maladie de Gaucher dans un service de médecine interne, S. Bahbouh et 
al. Alger     
 
PO154 Mucoviscidose diagnostiquée suite à un syndrome sub occlusif : à propos d’une 
observation, I. Latreche et   al.  CHU Sétif  . 
 
PO155 Syndrome de YAO mimant une fièvre méditerranéenne familiale :  à propos d un 
cas. D. Guerroui et al.  CHU Annaba . 
 
PO156 Le syndrome des ongles jaunes : Une cause rare de lymphœdème et de pleurésie 
exsudative à propos d’un cas., A. Chakroun et al. Médecine interne  CHU  Béjaia. 
 
PO157 Maladie de Lobstein (ostéogenèse imparfaite) : à propos d’un cas, I. Latreche et al.  
CHU Sétif . 
 
PO158 Un traumatisme révélant une maladie de Castleman multicentrique hhv8+hiv- (à 
propos d’un cas), A. Krouma et al  . 
 
PO159 A propos d’un cas : encéphalomyopathie neurogastro-intestinale mitochondriale 
cause rare de vomissements chroniques, A. Selkh et al. EPH Birtraria                   . 
 
PO160 Maladie de Gaucher à l’âge adulte : le rôle de l’interniste, M. Djelouah et al. 
Médecine interne. 
  
PO161 Réactions paradoxales au cours des biothérapies (Anti-TNF alpha): A propos d’une 
série hospitalière., N. Elayadi et al. Médecine interne CHU Blida.  
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PO162 Fréquence et profil évolutif des complications infectieuses sous anti-TNF alpha : à 
propos d’une série hospitalière., N. Elayadi et al. Médecine interne CHU Blida.  
 
PO163 Anti TNF ? et le syndrome de Vogt-Koyanagi-Harada, à propos de 5 cas : Expérience 
du service de médecine interne, M. Zitouni et al. EHS Salim Zemirli. 
 
PO164 Efficacité des immunoglobulines dans la forme musculaire sévère de la 
dermatomyosite résistant au traitement conventionnel. À propos d’un cas. D. Soualah et al  
EHS Zemirli . 
 
PO165 Profil lipidique chez les malades atteints de polyarthrite rhumatoïde traités par 
Tocilizumab : a propos de 13 cas, I. Gheribi et al. Service de médecine interne ,  CHU Annaba 
. 
 
PO166 Syndrome de Melkersson Rosenthal et maladie cœliaque :  Y a-t-il un lien ?, L. 
Bennai et al. EPH Birtraria     . 
 
PO167 Le syndrome de Plummer –Vinson révélant une maladie cœliaque : à propos d’un 
cas, T. Bensai EPH kais Khenchela. 
 
PO168 Lupus psychiatrique sournois chevauchant une maladie cœliaque signant un 
redoutable syndrome dysimmunitaire polygénique, M. Hamdaoui et al. EHU Oran . 
 
PO169 Maladie cœliaque et hépatopathie dys-immunitaire : Binome fortuit !, K. Bouadjadj   
CHU Mostaganem.  
  
PO170 Maladie cœliaque et myélofibrose: association fortuite ou lien de causalité? N. 
Abdelghafour et al. EPH    Birtraria.  
 
PO171 Association Maladie Cœliaque Et Déficit Immunitaire En IGA : À Propos De 5 Cas, Y. 
Chadi et al.  CHU Blida       
    .  
PO172 Sclérodermie systémique et maladie cœliaque : À propos d’un cas, M. Guilane et al. 
Service médecine interne EPH El-Hadjar.  
 
PO173 Rétinite pigmentaire secondaire à la maladie cœliaque : un cas clinique inhabituel, 
I. Khalef et al. EPH Birtraria 
 
PO174 Maladie cœliaque compliquée d’adénocarcinome jéjunale avec récidive duodénale : 
A propos d’un cas., T. Mekhoukh et al. EEPH Bainem. 
  
MALADIES SYSTEMIQUES, AUTO-IMMUNES, GRANULOMATOSES (175-587) 
  
PO175 Sarcoidose osseuse : entité rare à propos d’un cas, B. Hamzaoui et al. Médecine 
interne  CHU  Sétif  . 
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PO176 Une pseudo sarcoidose dans le DICV, Y. Hadjimi et al. Service de médecine interne 
CHU Mustapha Bacha . 
 
PO177 Neurosarcoidose réfractaire à propos d'un cas, M. Bouchikhi et al.  CHU Tlemcen            
. 
 
PO178 Sarcoïdose : formes sémiologiques, à propos de 04 cas, O. Abri et al.  CHU  Nedir 
Mohemed . 
 
PO179 Syndrome de POEMS révélé par polyadénopathies; à propos d’un cas, N. 
Amedjkouh et al.  CHU Béjaia        . 
 
PO180 Un syndrome coronaire aigu d’étiologie systémique, H. Brahimi EPH el idrissia djelfa. 
 
PO181 Atteinte cardiaque au cours du syndrome des anti-Synthétases, I. Chabchoub et al. 
Sfax . 
 
PO182 Syndrome des anti synthétases, forme pulmonaire condensante à propos d’un cas, 
B. Hamzaoui et al. CHU    Sétif            . 
 
PO183 Multiple auto-immune syndrome type 3: a case report, A. Azzoune  Faculté de 
Médecine     Annaba . 
 
PO184 Un syndrome de Barraquer Simons révélé par un syndrome auto-immun multiple., 
S. Ali Guechi et al.  CHU      Mustapha Bacha 
 
PO185 Syndrome des anti-synthétases compliqué d’une myocardite et de thrombus intra-
cardiaque : A propos d’une observation particulière, I. Chabchoub et al. Sfax. 
 
PO186 Le syndrome des anti-synthétases : A propos d’une série de 12 cas, I. Chabchoub et 
al. Sfax.             
PO187 Syndrome auto-immun multiple révélé par une polyradiculonévrite, à propos d’un 
cas., A. Hamaid et al.    CHU Bejaia. 
 
PO188 Systemic amyloidosis: clinical and biological findings in a study of 1O patients in 
internal medicine department, A. Ghelal et al. Service médecine interne EHU Oran. 
 
PO189 l’atteinte cardiaque au cours des myopathies inflammatoires …. A propos de 2 cas, 
H. Bouabdalah et al. Service de médecine interne,  CHU Mustapha Bacha . 
 
PO190 Myopathies inflammatoires : Une revue de 14 observations :, N. Dembri et al.  CHU 
Annaba . 
 
PO191 syndrome des antisynthétases: à propos de 03 observations, R. Lefkir et al. EPH 
Thniet el Abed Batna   . 
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PO192 Une polyneuropathie douloureuse révélant un POEMS, T. Lainseur et al. Service de 
médecine interne,  CHU  de béjaia. 
 
PO193 les atteintes cardiaques au cours des maladies de système, Expérience du service de 
médecine interne CHU      Tlemcen. C. Zemit et al.  CHU Tlemcen              
  
PO194 Les pneumopathies interstitielles diffuses non infectieuse au cours des maladies de 
système, N. Bradai et al.  CHU Mustapha Bacha  . 
 
PO195 Polychondrite atrophiante, N. Miloudi et al.  CHU  beni messous. 
 
PO196 La Microangiopathie Thrombotique : Un Défi Diagnostic et Thérapeutique., M. 
Hamza EPH Tissemsilt. 
 
PO197 Syndrome auto immun multiple à propos d’un cas, S. Tchenar et al. Lab diabète 
Tlemcen            . 
 
PO198 Syndrome des anti synthétases révélé par une pneumopathie interstitielle diffuse 
sévère réfractaire, traité par une biothérapie, R. Otmane et al. Médecine interne HMRUC. 
 
PO199 Naviguer dans le Labyrinthe des Anticorps Anti synthétases : Décryptage des 
Manifestations Clinico-biologiques., E. Silini et al.  CHU  Babeloued . 
 
PO200 Syndrome des anti synthétases compliqué chez un sujet de sexe masculin à propos 
d’un cas, H. Chennaf et al. CHU Batna  . 
 
ENDOCRINOLOGIE  
  
PO201 Un insulinome masqué par une insuffisance surrénalienne chez un septuagénaire 
conduisant à une véritable errance diagnostique, à propos d’une observation., I. Bouzid et 
al. Médecine interne EHU Oran . 
 
PO202 De l’HTA rebelle qui traine… L’hyperaldostéronisme primaire chez le sujet agé, une 
prise en charge pas toujours facile: à propos de 03 cas et revue de la littérature., S. 
Benzaamia et al. Service de médecine interne,  CHU      Blida          . 
 
PO203 Des céphalées chroniques révélant un insulinome multiple: à propos d’un cas, S. 
Laib et al.  CHU Batna  . 
 
PO204 Encéphalite limbique auto-immune ou encéphalopathie d’Hashimoto : problème 
diagnostic, A. Boukazoula et   al.  CHU Annaba . 
 
PO205 Une crise hypercalcémique aigue parathyrotoxique (Parathyroid Crisis) révélant un 
Carcinome Parathyroidien, S. Benafla et al. Service de médecine interne, CHU  Mostaganem. 
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PO206 Un corticosurrénale pas comme les autres, M. Zaimi et al.  CHU Bejaia  . 
 
PO207 Le jour où le phéochromocytome s'est enfin prononcé. Une crise aigue 
adrénergique révélant un phéochromocytome à propos d'un cas ., S. Bellahmer  Service de 
médecine interne  CHU Blida          . 
 
PO208 IMATINIB et syndrome hyperéosinophilique (SHE) idiopathique FIP1L1-PDGFRA 
négatif : une réponse rapide et spectaculaire., H. Touaoula et al.  CHU Mostaganem . 
 
PO209 Les HTA endocrines: Profil clinique, para clinique, étiologique et thérapeutique de 
12 cas, Y. Djebbar et al.  CHU      Blida           . 
 
PO210 Hypercalcémie sévère révélant une intoxication à la vitamine D, Y. Guerra et al.  
CHU  de   Sétif . 
 
PO211 Thyroïdite d’Hashimoto et Maladie de Gayet et Wernicke : « à propos d’un cas », A. 
Frifet et al. HMRUC. 
 
PO212 Profils clinico-biologiques des patients ayant une hypertriglycéridémie majeure., A. 
Khodja et al. Hôpital militaire régional universitaire de   Constantine    . 
 
PO213 L’orbitopathie thyroïdienne : à propos de deux cas d’ophtalmopathie 
basedowienne, M. Beraza et al.  CHU    Bejaia  . 
 
PO214 Une cétose diabétique révèle une acromégalie : à propos d’un cas., S. Laib  CHU 
Batna  . 
 
PO215 Syndrome de Sheehan méconnu durant 22 ans à propos d’un cas., F. Meliani et al. 
Lab diabète CHU Tlemcen            . 
PO216   Découverte Fortuite De Syndrome De FAHR, N. Necib  et al. Service médecine 
interne  CHU Mustapha Bacha. 
 
PO217 des crises convulsives révélant un syndrome de Fahr., H. Maafa et al. CHU Sétif . 
 
PO218 Polyendocrinopathie auto-immune, M. Tennouga et al. HMRUO                . 
 
PO219 Pré tamponnade cardiaque révélatrice une hypothyroïdie, M. Melais et al. EPH Ain 
Taya. 
 
PO220 Confusion mentale révélant une Hyperparathyroïdie primaire et un syndrome de 
Gayet Wernicke : à propos d’un cas et revue de la littérature, R. Khouatmi Boukhatem et al. 
Service de Médecine  interne EPH Tipaza                     . 
 
PO221 Polyendocrinopathie auto-immune type 2 associée à une maladie auto-immune 
non endocrinienne, à propos de deux observations., H. Djebrit etal. C.H.U MUSTAPHA  
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BACHA      
 
PO222 LE Syndrome de Mikulicz : à propos de 02 cas, N. Miloudi et al.  CHU  Beni Messous. 
 
PO223 Myopathie associée à une insuffisance cardiaque révélant un syndrome de 
Sheehan, M. Fellah et al.  CHU  Bab el oued. 
 
PO224 Prévalence De L’ostéoporose : Une Cohorte 586 Patients   Ayant Realisé Une 
Analyse Par La Densite Minérale Osseuse, F. Bouzi et al. Lab diabète     Tlemcen            . 
 
PO225 La cardiothyréose : présentation clinique et prise en charge thérapeutique, à 
propos de trois cas., H. Djellali et al.  CHU Douera                        . 
 
PO226 Une hypertension artérielle résistante révélant un adénome de Conn: A propos 
d’un cas., M. Boussaboune et al.  CHU Mustapha Bacha.       
 
PR, LES, SARCOÏDOSE, HYPEOSINOPHILIE, HYSTYOCYTOSE, SYNDROME D'ACTIVATION 
MACROPHAGIQUE, SCLERODERMIE, GS, autres (227-589) 
  
PO227 Syndrome d’hyperéosinophilie : Énigme Diagnostique aux Multiples Facettes, B. 
Benamor et al. EPH Birtraria     
  
PO228 Profil clinique et étiologique des hyperéosinophilies, I. Guettaf et al.  CHU  Douéra. 
 
PO229 La pancréatite aigue au cours du DRESS syndrome : manifestation rare et 
gravissime, S. Abdeladim et al. Service de médecine interne, Hôpital   militaire régional 
universitaire d'Oran  . 
 
PO230 Ascite à éosinophile d'origine parasitaire avec hyperéosinophilie : à propos d'un 
cas, H. Barkat et al. EPH kouba . 
 
PO231 Une Péricardite Révélant Un Syndrome De TURNER. A. Benfalami et al. Maison des 
diabètiques Ruisseau, Alger 
 
PO232 Cytomégalovirus et lupus érythémateux systémique : une infection grave de 
diagnostic difficile, D. Benabbas   CHU Batna.  
  
PO233 Ascite à éosinophiles: Une entité rare à ne pas méconnaître., S. Bahedi et al.  CHU 
Mustapha Bacha.    
 
PO234 Atteinte digestive de la granulomatose éosinophilique avec polyangéite (vascularite 
de Churg strauss) à propos d’un cas, L. Ghilani et al.  CHU Batna.  
 
PO235 L’histiocytose X à localisations multifocales : Un diagnostic déroutant, I. Chabchoub 
et al.     Sfax. 
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PO236 La maladie d’Erdheim-Chester : A propos d’un cas, A. Tedjadjena et al.  CHU 
Mustapha Bacha.     
 
PO237 Maladie de Rosai-Dorfman-Destombes : A propos deux cas., A. Tedjadjena   CHU      
Mustapha Bacha.      
 
PO238 Profil épidémio-clinique et thérapeutique des spondyloarthropathies : à propos de 
90 cas., F. Meliani et al. Lab diabète     Tlemcen            . 
 
PO239 Exophtalmie bilatérale révélant une maladie d'ERDHEIM CHESTER: à propos d'un 
cas, N. Kerrouche   CHU   Mustapha Bacha.    
 
PO240 Histiocytose pleurale : à propos d’un cas., S. Harzine et al.  CHU Bejaia  . 
 
PO241 Histiocytose de Rosai-Dorfman avec localisation ganglionnaire, osseuse et rénale, I. 
Chabchoub et al. Sfax.              
 
PO242 Atteinte osseuse au cours de l’histiocytose de langerhans : Apropos de 4 cas, I. 
Chabchoub et al. Sfax.                
  
PO243 Maladie d'Erdheim-Chester : Révélation d'une Entité Histiocytaire Rare, M. 
Bouchenak et al. EHS Salim Zemirli. 
 
PO244 Histiocytose non langherhansienne d'Erdheimer Chester: alternative thérapeutique 
de l'interféron alpha 2a: S. Gueddouche et al.  CHU Annaba . 
 
PO245 Syndrome d'activation lymphohistiocytaire: Analyse de huit cas et implications 
diagnostiques et thérapeutiques, A. Chebihi et al.  CHU Mustapha Bacha        . 
 
PO246 Sarcome histiocytaire multiviscéral mimant des métastases d’un cancer solide, D. 
Soualah et al. EHS zemirli . 
 
PO247 Le syndrome d'activation macrophagique : aspects cliniquo-biologiques et 
étiologiques à propos de 11 cas, R. Benbrahim et al. Médecine interne  CHU Batna   . 
 
PO248 Syndrome d’activation macrophagique et grossesse, H. Mehani   CHU  issad hassani , 
Beni messous. 
 
PO249 Un syndrome d'activation macrophagique (SAM) compliquant un neuro-
néphrolupus, se complique d’un PRES syndrome ; Issue favorable, S. Boukhemacha et al. 
EPH youcef damardji Tiaret. 
 
PO250 Un DRESS compliqué d’un SAM : un défi à relever, F. Bousalhih et al.  CHU Douera                        
. 
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PO251 Association Syndrome d’Activation Macrophagique et Lupus Erythémateux 
Systémique, D. Benabbas   CHU     Batna  . 
 
PO252 Une infection à Epstein barr virus compliquée d’un syndrome d’activation 
macrophagique : à propos d’une observation, S. Bakreti et al. EHU    Oran . 
 
PO253 Un DRESS insolite :l'hydroxychloroquine fait aussi des siennes .Toxidermie aigue 
grave secondaire à l'hydroxychloroquine, à propos d'un cas et revue de la littérature. , S. 
Bellahmer   CHU Blida          . 
 
PO254 Syndrome d'activation macrophagique : Quelle étiologie ? à propos de 03 cas, S. 
Gueddouche et al.  CHU     Annaba . 
 
PO255 Une étiologie rare de fièvre prolongée, maladie de Still (MS) compliquée d’un 
syndrome d'activation macrophagique (SAM), à propos d’un cas, H. Bessafi et al. Médecine 
interne EHU Oran  . 
 
PO256 Maladie de Still de l’adulte à propos de 10 cas, K. Selhab et al. Hôpital central de 
l'armée ain nadjaa. 
 
PO257 Polyarthrite rhumatoïde et artérite à cellules géantes : diagnostic différentiel ou 
association ! ; A propos d’un cas, N. Khalfa et al.  CHU  ibn Sina. 
 
PO258 Cardiomyopathie  de Tako-Tsubo et maladie de Still , à propos d’un cas , A. Bekkar  
CHU  Sidi Bel Abbés  . 
 
PO259 Gammapathie monoclonale révélant une maladie de Paget , A. Bekkar  CHU  Sidi Bel 
Abbés  . 
 
PO260 Une Polyartheralgie A ACPA Positive Ne Signifie Pas Toujour Une Polyartherite 
Rhumatoide : A Propos D’un Cas De Syndrome Des Anti synthétase Diagnostique A Tord 
comme PR, H. Asmaa Mazagran. CHU Mostaganem. 
 
PO261 Tuberculose et maladie de still particularités au diagnostic et à la prise en charge, S. 
Bahbouh et al.  CHU  Béni Messous. 
 
PO262 atteinte pulmonaire spécifique de la PR. , A. Bouchenak Khelladi  EPH el abiodh Sidi 
cheikh . 
 
PO263 Végétation tricuspidienne aseptique de découverte fortuite au cours d’une maladie 
de Still : A propos d’un cas, A. Bekhaira et al. Médecine interne EHU Oran . 
 
PO264 Profil clinique, thérapeutique et évolutif de la Maladie de Still de l’Adulte : 
Expérience du service de médecine interne; à propos de 7 cas., S. Negadi et al. Lab diabète     
Tlemcen            . 
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PO265 Maladie de Still de l’adulte compliqué d’une CIVD : à propos d’un cas, I. Abboud et 
al. Lab diabète Tlemcen            . 
 
PO266 Le poumon rhumatoïde : une série de 23 cas, H. Belkacemi et al.  CHU Batna   
 
PO267 Une polyarthrite rhumatoïde révélée par une pneumopathie interstitielle diffuse., 
Y. Guerra et al.  CHU   Sétif . 
 
PO268 Syndrome de chevauchement scléromyosite et Polyarthrite Rhumatoïde : Une 
association rare, I. Chabchoub et al. Sfax                   
 
PO269 Maladie de Whipple associée à la polyarthrite rhumatoïde, S. Djezar et al.  CHU 
Batna   . 
 
PO270 Maladie de Still de l'adulte compliquée d'hépatite aigue sévère : à propos d'un cas, 
F. Belbachir et al.  CHU     Oran . 
 
PO271 Myasthénie, myopathie inflammatoire, polyarthrite rhumatoïde : une atteinte 
dysimmunitaire triple: à propos d’un cas., M. Barkat et al. EHS Salim Zemirli. 
 
PO272 Ostéoporose et polyarthrite rhumatoïde : à propos de 55 cas, S. Boudaoud etal. Lab 
diabète CHU Tlemcen. 
  
PO273 Sclérose en plaques ou manifestation neurologique de syndrome antiphospholipide 
A propos d'un cas. M. Salhi et al.  CHU Sétif . 
 
PO274 Rare association d’un lupus et une Pyoderma Gangrenosum, H. Brahimi Eph el 
idrissia Djelfa. 
 
PO275 Erythroblastopénie auto immune secondaire au lupus À propos de 03 
observations., Z. Lerari et al. Service médecine interne CHU Mustapha Bacha.  
  
PO276 Pancréatite lupique à propos de 03 observations., Z. Lerari et al. Service médecine 
interne CHU Mustapha           Bacha.  
 
PO277 Association lupus systémique et cryoglobulinémie révélée par une GNRP, à propos 
d’un cas, H. Tighlit et al.  CHU Bejaia  . 
 
PO278 PRES syndrome et neurolupus, un train peut en cacher un autre, H. Tighlit et al.  
CHU Bejaia  . 
 
PO279 Manifestations clinicobiologiques et profil immunologique au cours du lupus 
systémique : Expérience du service de médecine interne, F. Baiche et al. Lab 
diabèteTlemcen . 
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PO280 Bloc auriculo-ventriculaire complet comme manifestation initiale du lupus 
érythémateux disséminé (case report)., N. Dammene Debbih et al. Service de cardiologie 
a1-  CHU Mustapha. 
 
PO281 Lupus érythémateux systémique- Vascularite à ANCA : Un syndrome de 
chevauchement rare! S. Tahar et al. service de médecine interne,  CHU Mustapha Bacha. 
 
PO282 Shrinking lung syndrom associé au lupus érythémateux systémique à propos d’un 
cas, Z. Malti et al. LARABIAB  CHU Tlemcen. 
 
PO283 Intérêt De La Ponction Biopsie Renale Dans Le Diagnostic Du Syndrome Des 
Anticorps Anti Phospholipides Chez Les Femmes Lupiques, D. Khelfaoui EPSP El khroub. 
 
PO284 La néphropathie lupique du sujet âgé : à propos de deux cas, A. Agraniou et al. 
Service de médecine interne,  CHU Mustapha Bacha. 
 
PO285 Myocardite lupique aigue grave : à-propos d’un cas, M. Lalouani et al.  CHU  beni 
messous. 
 
PO286 Paralysie du nerf abducens révélant un syndrome des antiphospholipides, M 
boutebane et al. CHU Blida           
 
PO287  Hyperplasie gingivale et lupus ; quel lien à propos d’un cas, M. Bouguerra  et al 
Médecine  interne CHU Sétif. 
 
PO288 une association rare SAPL+ syndrome de Sjogren, H. Bouaiss et al. EHS Sali, Zemirli.  
 
PO289 Endocardite de Libman-Sacks révélant un Syndrome des anti-phospholipides 
primitif réfractaire sévère : à propos d’un cas, K. Amara et al. Laboratoire diabète Tlemcen. 
 
PO290 La maladie de Kikuchi Fujimoto: A propos de deux cas, N. Benkhaira et al.  CHU 
Constantine. 
 
PO291 Syndrome catastrophique des antiphospholipides et rôle de l'arrêt du traitement 
anticoagulant: à propos d'un cas., W. Mesmous E.P.H M'sila. 
 
PO292 Hépatosplénomégalie révélant un lupus systémique, B. Boudiba  CHU Constantine   . 
 
PO293 Vascularite lupique à propos de quatre observations, A. Tedjadjena et al.  CHU 
Mustapha Bacha. 
 
PO294 Lupus dans la moelle : A propos d'un cas, S. Kaiss et al. HMRUO. 
 
PO295 Rhupus … une association rare chez une jeune femme, W. Bennezzar et al. Chechar 
Khenchela. 
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PO296 Mode de révélation rare de lupus erythémateux systémique : Neurolupus avec 
mouvements d’hemichorée-hemibalisme, L. Ghilani et al.  CHU Batna  . 
 
PO297 « Un Overlap syndrome » (hépatite auto-immune, cholangite billiaire primitive) 
chevauchant un lupus systémique : à propos d’un cas., E. Azizi et al. EHU Oran . 
 
PO298 association inhabituelle entre un syndrome anti phospholipide, un déficit en 
protéine S et un déficit en facteur V: A propos d'un cas., H. Ouaridhene et al. Médecine 
interne,  CHU Mustapha Bacha. 
 
PO299 Syndrome de Sneddon sans anticorps antiphospholipides : à propos de deux 
observations, M. Boudraa CHU     Batna. 
  
PO300 Atteinte des ménisques, manifestation rare au cours du Lupus érythémateux 
systémique, à propos d’un cas., A. Bekkar CHU Sidi Bel Abbés. 
 
PO301 Un syndrome des anti phospholipides révélant une résistance aux anti vitamines K, 
I. Rais et al. Laboraoire de recherche sur le diabète: larediab, université Aboubekr Belkaid 
Tlemcen            . 
 
PO302 Pancréatite aigüe au cours de lupus érythémateux systémique à propos d'un cas, 
W. Bennezzar et al. Chechar Khenchela. 
 
PO303 Un Syndrome Pneumo-Renal Chez Une Patiente Lupique Complique D’une 
Microangiopathie Thrombotique, S. Djezar et al.  CHU Batna. 
 
PO304 Une pleurésie bilatérale chez une patiente lupique en poussée grave, faut-il penser 
à la tuberculose ? à propos d’un cas, Z. Guerdouh et al. Service de Médecine  interne EH 
Didouche Mourad Constantine   . 
 
PO305 Néphropathie lupique et Silicose pulmonaire : à propos d’un cas, S. Yahia et al.  CHU 
Batna  . 
 
PO306 A propos de deux cas de manifestations respiratoires du Lupus Erythémateux 
Systémique., H. Bouaiss et al. EHS Zmirli. 
 
PO307 Vascularite systémique et Rhupus, R. Khiari et al. Service médecine interne  CHU 
Annaba . 
 
PO308 Syndrome des antiphospholipides révélé par un infarctus cérébral : à propos d'un 
cas, R. Segueni et al. Hôpital militaire de Constantine   . 
 
PO309 Anémie hémolytique autoimmune dévoilant un cas rare de Scléro-Lupus, M 
boutebane et al. CHU Blida. 
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PO310 Thrombose veineuse récidivante révélant une association de SAPL et déficit en 
protéine s, à propos d’un cas, N. Amedjkouh et al. Service de médecine interne  CHU Béjaia. 
 
PO311 PROFIL EPIDEMIOLOGIQUE ET CLINIQUE DE LA SCLERODERMIESYSTEMIQUE, Z. 
Malti. Laboratoire de recherche sur le diabète,service de Médecine  interne  CHU Tlemcen. 
 
PO312 Sclérodermie systémique associée à une myosite a corp d'unclusion: un chalenge 
thérapeutique, M. Charifi et   al. Service de médecine CHU Douéra. 
 
PO313 Sclérodermie D'évolution Rapide - Crise Rénale -, O. Rouchou et al. Service 
médecine interne EPH Ain Taya. 
 
PO314 Une morphée généralisée relevant un tératome mature de l’ovaire, N. Bradai et al. 
Médecine interne  CHU      Mustapha Bacha. 
 
PO315 Syndrome de Sharp et cœur., A. Gouasmia et al. Médecine  interne.  CHU  Lamine 
Debaghine . 
 
PO316 Sclérodermie Systémique- Glomérulonéphrite à ANCA-MPO avec Cryoglobulinémie 
à propos d’un cas…, L. Kashi et al.  CHU Mustapha Bacha. 
 
PO317 Syndrome sclérodermiforme localisé révélant une fasciite de Shulman : à propos 
d’un cas., F. Benafghoul et   al. EPH Relizane. 
 
PO318 Scleromyxedema without Monoclonal Gammopathy; a rare case, F. Lakhdari et al. 
CHU Bejaia. 
 
PO319 Pneumopathie interstitielle diffuse au cours de la sclérodermie systémique : À 
propos de 22 cas, M. Djelouah et al. Service de médecine interne  CHU Mustapha Bacha. 
 
PO320 BAV complet, une complication redoutable de la sclérodermie, M. Ibrahim chaker et 
al.  CHU Sétif . 
 
PO321 Il était une fois, une Sclérodermie qui se cachait. 10 ans après : qu’est-ce que le 
CREST syndrome ? à propos d’un cas., S. Bellahmer  Service de médecine interne  CHU Blida. 
 
PO322 sclérodermie sine scleroderma révélée par une pneumopathie interstitielle diffuse, 
R. Haoues et al. CHU     Batna. 
 
PO323 Une vascularite cryoglobulinémique secondaire à un syndrome de Sjogren primitif 
révélée par des nécroses digitales : à propos d'un cas, S. Abdeladim et al. Service de 
médecine interne, Hôpital   militaire régional universitaire 
d’Oran . 
 
PO324 Un syndrome de Gougerot-Sjögren au carrefour d’une Myosite de chevauchement 
et d’un Syndrome Auto immun Multiple type 3 : à propos d’un cas, A. Azoug et al. EHS 
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PO325 Evaluation of sicca syndrome's clinical aspects during Gougerot Sjögren's syndrome 
according to the etiology: prospective study. , N. Benmerzouga Clinique champ de mars. 
 
PO326 :   Profil cliniquo-biologique et évolutif du syndrome de Sjogren dans une 
consultation de médecine interne : à-propos de 11 patients., R. Benguerba et al. Service de 
Médecine  interne ; EPH El Hadjar . 
 
PO327 Sjogren et atteinte digestive auto immune dans une série de 93 patients, K. Selhab 
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PO328 Syndrome cérébelleux isolé révélant un syndrome de Sjogrën primitif, W. Bahi amar 
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PO331 Sialadénite lymphocytaire secondaire à une maladie d’hyper IgG4 : un diagnostic 
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PO332 SEP ou Syndrome de Gougerot Sjögren séro- négatif avec des manifestations 
neurologiques ? A. Bachiri et al. Service médecine interne Ain Taya. 
 
PO333 Syndrome Auto immun Thyro-Gastrique "SGTA", Syndrome de Gougerot Sjogren : 
ménage à trois, à propos d'une observation et revue de la littérature, R. Khouatmi 
Boukhatem et al. Service de Médecine  interne EPH        Tipaza                     . 
 
PO334 Une Uvéite granulomateuse révélant un syndrome de Sjögren primitif, W. Bahi 
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PO335 Syndrome de Gougerot sjogren révélé par une thrombophlébite cérébrale à propos 
d'un cas , M. Benkaouha EPH kais-khenchela. 
 
PO336 Atteinte des paires crâniennes révélatrices du syndrome de Sjögren primitif, N. 
Necib et al. Médecine interne CHU Mustapha Bacha.  
 
PO337 Scléromyosite, une errance diagnostic de 10 ans : à propos d’une observation, S. 
Bakreti et al. EHU Oran . 
 
PO338 Calcinose universalis au cours de Dermatomyosite … à propos de 2 cas, H. 
Bouabdalah et al. Service de médecine interne,  CHU Mustapha Bacha . 
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EHU Oran . 
 



38 
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PO355 Association maladie de Behçet et artérite de Takayasu à propos d’un cas : , A. Samih 
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PO367 Une pancréatite aiguë révélant une sarcoïdose systémique, M. Bousakhria et   al  . 
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Abboud et   al  . Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
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PO370 La maladie de Takayasu. Variabilité de présentation en huit cas, N. Bradai et   al  .  
CHU      Mustapha Pacha      . 
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PO374 Un chordome éclipsé par une granulomatose avec poly angéite. , L. Gamaz et   al  .  
CHU  Beni Messous. 
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CHU  Ibn Sina    Annaba . 
 
PO377 Sarcoïdose ORL, manifestation rare : à propos de deux cas., S. Harzine et   al  .  CHU     
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: A propos d’un cas , M. Zaimi et   al  .  CHU  Khlil Amrane    Bejaia  . 
 
PO379 Localisations inhabituelles de la sarcoïdose systémique : à propos de trois cas, M. 
Kermiche  et   al  .  CHU    Constantine    . 
 
PO380 Les différents Profils étiologiques des mastites granulomateuses : a propos de trois 
observations, A. Boukazoula  et   al  .  CHU  Ibn Sina    Annaba . 
 
PO381 Gastrite granulomateuse : mode de révélation rare d’une sarcoïdose systémique., I. 
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PO382 Un syndrome extra pyramidal révélant  une neurosarcoïdose, H. Larguem  CHU    
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PO384 AVC sylvien ,atteinte atypique d’une artérite   à cellules géantes: a propos d’un cas 
., I. Gheribi  et   al  . Service de médecine interne,  CHU     Annaba . 
 
PO385 Vascularite Rhumatoïde ou Vascularite à ANCA : un fin fil diagnostique entre ces 
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PO386 Syndrome de Melkersson-Rosenthal : quand tous les critères sont réunis , Y. Bekki 
et   al  . EHU    Oran . 
 
PO387 Des formes sévères de sarcoïdose extra pulmonaire : à propos de 2 cas., A. Bensefia 
et   al  . Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
 
PO388 Névrite optique révélation inattendue de la granulomatose avec polyangéite, A. 
Merazguia et   al  .  CHU  de    Batna  . 
 
PO389 Pancytopénie révélatrice d’une granulomatose médullaire (sarcoïdose), I. Chemlal 
et   al  . Médecine interne,  CHU      Blida          . 
 
PO390 La sarcoïdose gastrique  : revue de  deux observations . Service de médecine 
interne. HMRUC, K. Mesghouni EPH Ain Taya. 
 
PO391 Syndrome de shulman a propos d'un cas, S. Yahia et   al  .  CHU     Batna  . 
 
PO392 Quand la maladie de TAKAYASU se cache derrière une dysphagie!, A. Hamaid et   al  
.    Bejaia  . 
 
PO393 Aortite inflammatoire révélant l'artérite à cellules géantes à propos d'un cas et 
revue de la litterature , S. Bellahmer  et   al  . Médecine interne  CHU  Frantz Fanon     Blida          
. 
 
PO394 Les Ombres du souffle : Le Mystère de la Sarcoïdose et la quête contre la CSP, I. 
Khentout  et   al  .  CHU  de   Sétif . 
 
PO395 Sténose trachéale au cours de la granulomatose avec polyangéite : à propos d’un 
cas., D. Elhadef et   al  .  CHU  Beni Messous     Alger    . 
 
PO396 Sarcoïdose cardiaque a propos de deux cas. F. Bouhend   CHU  Béni messous. 
 
PO397 Sarcoïdose hépatique et hépatite auto-immune : Un Duo intriguant ! A. Meziane et   
al  .  CHU  Bab el oued. 
 
PO398 Cryoglobulines : étude du profil clinico-immunologique, H. Ait hammoudi et   al  .  
CHU  Mustapaha pacha. 
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PO399 Une vascularite cryoglobulinémique post immunisation antitétanique, N. Ladjal et   
al  .  CHU      Mustapha           Bacha          . 
 
PO400 Une neuropathie motrice pure cryoglobulinémique révélant un lymphome 
hodgkinien : Une présentation exceptionnelle, I. Bettahar et   al  . Hôpital militaire régional 
universitaire d’   Oran . 
 
PO401 Fréquence et facteurs associés à des résultats indéterminés des tests QuantiFERON-
TB Gold PLUS dans une population de 408 patients., S. Zaghez et   al  . Immunologie, 
clinique sainte thérèse  CHU     Annaba . 
 
PO402 Evaluation de la réponse thérapeutique au traitement médical au cours de 
l’endocardite infectieuse., G. Boudjadja et   al  . Service de médecine interne et de 
cardiologie du  CHU      DOUERA                        . 
  
PO403 Infections à bactéries multi-résistantes aux antibiotiques au niveau du service de 
médecine interne, I. Benmerzoug et   al  .  CHU    Constantine   . 
 
PO404 Hépatites virales chroniques "B": profil épidémiologique et tendances évolutives 
sur deux décennies au  CHU  de     Tlemcen             ; de 2001 a 2018. , S. Benbekhti  et   al  . 
Faculté de médecine; université Abou Bekr Belkaid de     Tlemcen            . 
 
PO405 Aspects épidémiologiques et tendances évolutives des hépatites virales chroniques 
"C" au  chu  de     Tlemcen             ; enregistrement sur 18 ans. , S. Benbekhti  et   al  . Faculté 
de médecine; université Abou Bekr belkaid de     Tlemcen            . 
 
PO406 Infection uro-génitale et polysérite tuberculeuse, à propos d'un cas, L. Bentaleb et   
al  . EHS Salim Zemirli. 
 
PO407 Abcès hépatique : Étiologies et prise en charge. I. Mehiri et   al  . EPH kouba. 
 
PO408 Une oligoarthrite septique exceptionnelle, A. Sayoud et   al  .  CHU  Ibn Sina. 
 
PO409 Infection covid 19 et le déclenchement d’activité sévère des maladies systémiques , 
A. Bachiri  et   al  . Eph Ain taya. 
 
PO410 Prise en charge de l’ischémie aiguë des membres inférieurs suite à une infection 
COVID-19 : à propos de 29 cas, L. Kada et   al  .     HMRUO                    Oran . 
 
PO411 Orchi-épididymite brucellienne : à propos d’un cas, I.     Bacha           et   al  . EPH 
Zribeteloued. 
 
PO412 Réactivation du cytomégalovirus et manifestations systémiques : Rapport à propos 
d’un  cas, D. Hamouma  et   al  .  CHU     Bejaia  . 
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PO413 Tuberculose spinale atypique isolée révélé par une pancréatite aigu  : rapport de 
cas, K. Abid charef et   al  . Service médecine interne  CHU    Constantine   . 
 
PO414 Une Pneumopathie post-rougeoleuse grave de l’adulte: à propos d’un cas., Z. Chikh 
salah et   al  . . 
 
PO415 Tuberculose intestinal ou maladie de Crohn, à propos d'un cas difficile, E. Baroudi et   
al  .    ORAN . 
 
PO416 Lyme est-elle une maladie systémique !?, M. Zaimi et   al  .  CHU  Khlil Amrane    
Bejaia  . 
 
PO417 Actinomycose abdominale révélée par un syndrome tumoral , A propos d'un cas, A. 
Brahimi et   al  . HCA. 
 
PO418 La tuberculose hypophysaire : une localisation exceptionnelle de diagnostique 
difficile, K. Houara     HMRUO                . 
 
PO419 La pachyméningite syphilitique :  à propos d’un cas , I. Chabchoub et   al  . Route el 
ain km 0,5 ,     Sfax                    ,. 
 
PO420 Un abcès cérébral révélant une maladie de Rendu Osler, M. Djemmaa  et   al  . C.H.U     
Mustapha Pacha      . 
 
PO421 Brucellose bifocale   : A propos d’un cas, M. Khraimech et   al  .  CHU      Tizi            
Ouzou . 
 
PO422 Atteinte multisystémique au cours d’une maladie des griffes des chats, M. Baza et   
al  . EPH Ain taya. 
 
PO423 Hépatite A choléstatique: A propos d'une observation, N. Hacini et   al  . Service 
d'hépato-gastro-entérologie, hca. 
 
PO424 Reviviscence d’un paludisme au cours d’une connectivite : des hypoglycémies 
sévères révélatrices, A. Rahou et   al  . Service de médecine interne EHU    Oran  1er 
novembre . 
 
PO425 Quel traitement probabiliste préconisé pour péritonites post opératoires, N. Ferrad 
Eph kouba     Alger    . 
 
PO426 Une pyélonéphrite emphysémateuse simulant  une maladie de Still : à propos d’un 
cas , S. Bakreti  et   al  . EHU    Oran . 
 
PO427 Embolie pulmonaire d’origine hydatique : description d’un cas , N. Kerrouche   CHU      
Mustapha Pacha      . 
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PO428 Endocardite infectieuse compliquée d'une atteinte multi- systémique : A propos 
d'un cas, H. Ouaridhene  Médecine interne,  CHU      Mustapha      ,     Alger    . 
 
PO429 Endocardite infectieuse asymptomatique associée à un syndrome 
myélodysplasique, S. Ali guechi et   al  .  CHU      Mustapha           Bacha           -    Alger    -. 
 
PO430 Profil épidémiologique des uvéites: à propos de 39 cas, I. Abboud et   al  . 
Laboratoire de recherche sur le diabète lardiab service de médecine interne  CHU      
Tlemcen            . 
 
PO431 Uvéite chronique prise idiopathique révélant une cholangite biliaire primitive. À 
propos d’une observation., K. Boudiaf et   al  .  CHU    Sétif           , service de medecine 
interne, université Ferhat Abbes   Sétif           . 
 
PO432 Une pan uvéite révélatrice d’une sarcoïdose systémique , Y. Brihmat  et   al  . 
Médecine interne  CHU  bab el oued . 
 
PO433 Panuvéite bilatérale révélant la maladie de Vogt-Koyanagi-Harada. , N. Bouabd  al  
ah et   al  . Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
 
PO434 Quand une uvéite postérieure redresse le diagnostic ! , H. Mimoune et   al  .  CHU    
Constantine   . 
 
PO435 Une uvéite récidivante révélant Une sclérose en plaque méconnue, R. Bouzid et   al  
. Service de médecine interne hôpital Militaire Régional Universitaire d' Oran. 
 
PO436 VKH : Une uvéite auto-immune aux multiples facettes, R. Benkeltoum et   al  . 
Service de médecine interne -  CHU  d'   Oran . 
 
PO437 Amylose AA au cours De La SPA : A propos d’une observation, D. Khelfaoui EPSP. 
elkhroub. 
 
PO438 Syndrome de gougerot-sjogren primitif avec PID et amylose rénale : à propos d'un 
cas, O. Moussaoui  CHU  Bab El-Oued. 
 
PO439 Amylose rénale chez le sujet âgé : A propos d’une série de 20 cas  , M. Bousakhria, 
néphrolgie. HMRUC.   Constantine   . 
 
PO440 Amylose systémique compliquant  l’évolution d’une  MGRS , K. Zekri et   al  . 
Médecine interne EHU    Oran . 
 
PO441 Un SAPHO compliqué d’une Amylose : L’union de la rareté ! , M. Chabane et   al  . 
Médecine interne  CHU  Bab El Oued . 
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PO442 Vascularite à IgA associée à une SPA et compliquée d’attente digestive et rénale: à 
propos d’un cas , R. Djari et   al  .  CHU     Batna  . 
 
PO443 L’Accident vasculaire cérébral, une manifestation neurologique inhabituelle de 
l’Amylose AL ! : À propos d'un cas., R. Melouah  et   al  .  CHU  Bab El-Oued . 
 
PO444 Maladie de Verneuil compliquée d’une amylose AA : à propos d’un cas, K. 
Benzemmamouche et   al  .  CHU     Batna  . 
 
PO445 Maladie osseuse de Paget : à propos d’un cas, F. Benhaddouche  et   al  . Service de 
Médecine Interne –  CHU Tlemcen 
 
PO446 Syndrome de paget schroetter ;thrombose veineuse profonde du membre 
superieur ;à propos d’un cas, N. Idri et   al  . Ain Mlila. 
 
PO447 Polymorphisme HLA-I (A et B) et maladie de Behçet chez une population de la 
région d’   Annaba  (N=27), M. Assous et   al  . EPH Ibn Rouchd  Souk Aharas . 
 
PO448 Neuro-angio Behçet; à-propos d'un cas, H. Menia Service de pneumophtisiologie  
CHU  Beni Messous . 
 
PO449 Syndrome de Gitelman associé à une maladie de Behçet : à propos d’un., H. Zaidi  
CHU    Tizi            Ouzou. 
 
PO450 L’étude de l’effet anti-inflammatoire de la supplémentation vitaminique D au cours 
de la maladie de Behçet : Impact sur la voie du monoxyde d’azote, Z. Aitarab-djeraba  et   al  
.  USTHB,     Alger    . 
  
PO451 Anévrysme géant révélant un angio-Behçet : a propos d’un cas., I. Rais et   al  . 
Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
  
PO452 Myosite de chevauchement et uvéo-Behcet : une manifestation clinique 
exceptionnelle ou une association fortuite ? I. Bettahar et   al  . Hôpital militaire régional 
universitaire d’   Oran . 
 
PO453 Faux anévrisme coronaire : complication rare d’un angio-Behçet., H. Bouabd  al  ah 
et   al  .  CHU      Mustapha      . 
 
PO454 Oculo-Behçet : efficacité des Anti-TNF, M. Baba ahmed et   al  . Larediab. 
 
PO455 Multiples anévrismes artériels fémoraux révélant une maladie de Behçet: à propos 
d’un cas. , F. Boubekeur et   al  .  CHU  d'   Oran . 
 
PO456 Un neuro-Behçet compliqué d'hypertension intracrânienne rebelle traité par une 
dérivation ventriculo-péritonéale du LCR. A propos d'un cas. I. Bouzid et   al  . Médecine 
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interne EHU    Oran . 
 
PO457 Syndrome SAPHO et maladie de Behçet association rare à propos d’un cas, B. 
Hamzaoui et   al  .  CHU    Sétif . 
 
PO458 Manifestations vasculaires révélant un MAGIC syndrome, A. Kara mostefa et   al  . 
Service de médecine interne. Hôpital militaire régional universitaire d’   Oran. 
 
PO459 Un défi diagnostic: quand la sclérose en plaque mime un  Neuro-Behcet., I. Gheribi  
et   al  .  CHU     Annaba . 
 
PO460 Oculo Behçet: à propos d'une série de 19 cas , Y. Djebbar et   al  . Service de 
médecine interne  CHU      Blida           . 
 
PO461 Angio Behçet: une Cohorte mononocentrique de 27 cas, M. Tebbani et   al  . 
Médecine interne  CHU  de Béjaia. 
 
PO462 Situs inversus au cours d'une maladie de Behçet: à propos deux cas , A. Bouattou  et   
al  .  CHU  Mostaganem . 
 
PO463 Profil clinique et pronostique de la maladie de Behçet au sein d’une famille, et les 
facteurs intervenants., A. Atti et   al  . Service de médecine interne, EH Diouche Mourad,  
Constantine   . 
 
PO464 Myosite  de chevauchement et uvéo- Behçet : une manifestation clinique 
exceptionnelle ou une association fortuite ? I. Bettahar et   al  . Hôpital militaire régional 
universitaire d’   Oran . 
 
PO465 Un accident vasculaire cérébral, une tumeur cérébrale ou bien un neuro-Behçet, A. 
Bouguesi et   al  .  CHU  Sidi Bel Abbes. 
 
PO466 Maladie de Behçet et uvéopathie : Expérience du service de médecine interne du  
CHU      Douera                        , D. Bouteflika et   al  . Service de médecine interne  CHU      
Douera                        . 
 
PO467 Un ophtalmo- Behçet sévère résistant à l infliximab: à propos d’un cas , A. Ghelal et   
al  . Médecine interne EHUO. 
 
PO468 Pseudotumeur cérébrale : s'agit-il d'un neuro-Behçet? A. Guessoum et   al  .  CHU     
Bejaia  . 
 
PO469 Hémorragie intra alvéolaire sur une maladie de Behçet : À propos d'un cas, S. 
Khelfaoui et   al  .  CHU    Sétif . 
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PO470 Purpura rhumatoïde chez un adulte porteur d'une maladie de Behçet, H. Djellali et   
al  .  CHU      Douera                        . 
 
PO471 Le syndrome hépatorénal au cours de la maladie de behçet , à propos d’un cas., S. 
Hamada et   al  . Service médecine interne EHU    Oran . 
 
PO472 Analyse de la Dynamique de la fonction ventriculaire gauche et Perspectives de 
Récupération dans l’insuffisance cardiaque à fraction d’éjection moyennement réduite, I. 
Bencheboub et   al  . Hopital militaire régional universitaire d'   Oran . 
 
PO473 Le profil étiologique et fonctionnel de PID au niveau du service de médecine interne     
Tlemcen             : à-propos 56 cas, C. Chahbar et   al  . Laboratoire de recherche sur le 
diabète. 
 
PO474 Poumon et maladies de système, I. Nair et   al  .  CHU      Tlemcen            . 
 
PO475 Le syndrome de Casse-Noisette : l’errance diagnostique d’une décennie ! M. 
Chabane et   al  .  CHU  Bab El Oued. 
 
PO476 Etude de la fragilité de la membrane du GR chez les patients souffrant d’HTA 
essentielle, M. Benaouda et   al  .     Tlemcen            . 
 
PO477 Un syndrome tumoral révélant une maladie de Castleman multicentrique: à propos 
d’un cas, O. Boukebir et   al  .  CHU -  Constantine    . 
 
PO478 Using the FFM index to define reduced muscle mass in GLIM criteria in COPD 
patients, L. Rahal et   al  . Faculté de médecine de béchar- EPH béchar. 
 
PO479 Efficacité du Tocilizumab au cours de l’amylose AA avec atteinte rénale au cours de 
la polyarthrite rhumatoïde : à propos d’un cas., K. Amara et   al  . Laboratoire diabète     
Tlemcen            . 
 
PO480 Difficulté thérapeutique dans l’hémorragie alvéolaire associée à une embolie 
pulmonaire dans la granulomatose avec polyangéite : à propos d’un cas, D. Hamouma et   
al  .  CHU     Bejaia  . 
 
PO481 Tumeur de krukenberg associée à la grossesse : à propos d’un cas, I. Latreche et   al  
.  CHU    Sétif . 
 
PO482 Localisation intramusculaire d’un Lymphome non hodgkinien : à propos d’un cas, N. 
Dembri et   al  .  CHU  Ibn Sina    Annaba . 
 
PO483 Poumon rhumatoïde, expérience du service de médecine interne, D. Sendani et   al  
. Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
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PO484 Syndrome Hémophagocytaire dans un service de médecine interne : à propos de 15 
cas., S. Ghedhab et   al  . Eph kouba. 
 
PO485 Maladie de Castleman rétropéritonéale : à propos d’un cas. A. Brahimi et   al  . Hca. 
 
PO486 Oleuropéine peut-il rivaliser avec les gliflozines ? Recherche d’effet inhibiteur de 
SGLT2 par outils informatiques. M. Abdaoui  EPH berkani boularas Guelma. 
 
PO487 Le profil clinique et écho cardiographique de l'insuffisance cardiaque avec une 
fraction d'éjection moyennement réduite : Orientations futures, I. Bencheboub et   al  . 
Hôpital militaire régional universitaire d'   Oran . 
 
PO488 Transition de la fraction d’éjection ventriculaire gauche dans l’insuffisance 
cardiaque à fraction d’éjection moyennement réduite : Facteurs prédictifs et Implications 
Pronostiques, I. Bencheboub et   al  . Hopital militaire d'   Oran . 
 
PO489 Revue Des Motifs D’hospitalisation Dans Un Service De Médecine Interne : à propos 
de 363 cas. , M. Kazi aoual et   al  . Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
 
PO490 Hépatite Aigue Grave Au Nerprun Alaterne Revelant Une Hepatite Auto Immune 
Type 2 : à propos d’un cas, A. Azoug et   al  . EHS Salim Zemirli El Harrach. 
 
PO491 Une dyspnée aigue révélant un cœur carcinoïde, R. Riadi et   al  .  CHU Ibn Sina. 
 
PO492 Œsophage noir une complication rare d’un reflux gastroœsophagien, W. Bennezzar 
et   al  . Chechar khenchela. 
 
PO493 La PID, une manifestation rare et grave de la polyangéite microscopique, à propos 
d’un cas. , H. Tighlit et   al  .  CHU     Bejaia  . 
 
PO494 Mixed connective tissue disease revealed by MINOCA syndrome, A. Meziane et   al  .  
CHU  bab el oued. 
 
PO495 Aspects cliniques, étiologiques, thérapeutiques et évolutifs des thromboses porte, 
expérience du service de médecine interne à propos de 11 cas, S. Zatla et   al  . Laboratoire 
diabète     Tlemcen            . 
 
PO496 Cancer Care: Are Internists in rural Institutions Keeping Up with Population Trends? 
Place of Internists in the Management of Cancer Disease (Hospital Series of 88 Cases), Z. 
Kadissa EPH Tamalous Skikda. 
 
PO497 Thromboses veineuses de siège inhabituel par hyperhomocystéinémie : à propos de 
deux cas., M. Boulesbaa et   al  . Service médecine interne  CHU      Mustapha           Alger    . 
 



48 

 

PO498 Foramen ovale perméable révélé par des accidents thrombo-emboliques : à propos 
de deux cas, S. Fitouri et   al  . Service de médecine interne  CHU     Annaba . 
 
PO599 Profil clinique et étiologique des thromboses veineuses abdominales à propos 
d’une série hospitalière, I. Guettaf et   al  . Service de médecine interne et de cardiologie  
CHU  Douéra. 
 
PO500 Thromboses veineuses profonde révélant une maladie cœliaque, I.     Bacha           et   
al  . EPH Zribeteloued. 
 
PO501 Le dosage de L'homocystéine est-il toujours indiqué dans la maladie thrombo-
embolique ? A. Belahadji  CHU  Parnet. 
 
PO502 Un nodule pulmonaire chez un patient atteint de kaposi, nécessite-il une 
exploration ? à propos d’un cas, Z. Guerdouh et   al  . Service de medecine interne EH 
didouche mourad   Constantine   . 
 
PO503 Thromboses veineuses de siège atypique : particularités cliniques et étiologiques, 
M. Beraza et   al  . Service de médecine interne,  CHU  de    Bejaia  . 
 
PO504 Thrombophilie familiale révélée par une thrombose veineuse provoquée : M. 
Chelali et   al  .  CHU      Mustapha      . 
 
PO505 Infarctus splénique révélant une thrombocytémie essentielle chez une adulte 
jeune, K. Hedroug et   al  .  CHU     Annaba . 
 
PO506 Embolie pulmonaire non thrombotique … complication rare redoutable de la la 
maladie hydatique, H. Bouabd  al  ah et   al  . Service de médecine interne,  CHU      
Mustapha      ,     Alger    . 
 
PO507 Un syndrome de Cogan vascularite rare méconnue, R. Belhas Mascara . 
 
PO508 Throbose veineuse retinienne révélant un syndrome des anti phospholipide, Y. 
Djebbar et   al  .  CHU      Blida          . 
 
PO509 Glomerulopathie Et Thrombose De L’aorte Revelant Une Thrombocytemie 
Essentielle, D. Ayed et   al  .  CHU  Ibn Sina    Annaba . 
 
PO510 Thrombus intracardiaque en médecine interne : étude descriptive d’une série 
hospitalière, I. Guettaf et   al  .  CHU  Douéra. 
 
PO511 Le shunt porto-systémique : cause rare du syndrome hépato-pulmonaire (à propos 
d’un cas)., N. Dammene Debbih et   al  . Service de cardiologie a1-  CHU      Mustapha  Pacha    
. 
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PO512 Encéphalopathie de gayet Wernicke, cavernome porte, thrombopénie induite à 
l’héparine, thrombose veineuse cérébrale, chez un sujet jeune, à propos d’un cas, S. Zatla 
et   al  . Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
  
PO513 Thrombose veineuse ovarienne : à propos de 06 cas., S. Harzine et   al  .  CHU     
Bejaia  . 
 
PO514 Hémocholécyste complication rare du traitement antithrombotique : à propos d'un 
cas., N. Sahel et   al  .  CHU     Annaba . 
 
PO515 L’arbre qui cache la forêt :  syndrome cave supérieur révélant un lymphome B à 
petites cellules A propos d’un cas, S. Benkerdou et   al  . EPH      Tipaza                      service de 
médecine interne. 
 
PO516 Syndrome cave supérieur aigu sur chambre à cathéter implantable : A propos d'une 
observation, O. Moussaoui et   al  . EPH       Tipaza                      service médecine interne. 
 
PO517 Une embolie pulmonaire révélant une hyperhomocystéinémie avec une maladie de 
Biermer. À propos d’un cas, A. Bouattou et   al  .  CHU  Mostaganem. 
 
PO518 une thrombose porte, deux maladies digestives : lorsqu'une thrombose porte 
démasque une maladie de Crohn et une maladie de Biermer.  I. Benahmed et   al  .  CHU  
béjaia. 
 
PO519 Colite inflammatoire de la maladie de Behçet, un diagnostic différentiel de la 
maladie de Crohn, à propos d’une observation, K. Abid charef et   al  . Médecine interne  
CHU    Constantine   . 
 
PO520 Mode de révélation inhabituel d’une maladie de Crohn asymptomatique, N. 
Nibouche et   al  . eph ain-taya. 
 
PO521 Maladie de Behçet et maladie de Crohn : deux faces d'une même médaille, E. Nouiri  
CHU Bbab El Oued. 
 
PO522 Aspect thérapeutique de la maladies de Crohn (MC) :  Notre expérience à l'HMRUC, 
H. Bouhouche et   al  . HMRU Constantine. 
 
PO523 Le câlin maudit, quand l’auto-immunité hépatique sèche, à propos d’un cas, S. 
Hamlaoui et   al  . EPH M'sila. 
 
PO524 Entéro Behçet  ou maladie de Crohn ? : un vrai ch  al  enge diagnostique, K. Zekri et   
al  . Médecine interne ehu    Oran . 
 
PO525 Syndrome de Sweet associé à la maladie de Crohn: A propos d’une observation, F. 
Boukricha et   al  . Service de médecine interne  CHU     Batna   . 
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PO526 Le syndrome de Sneddon, un AVC jeune et mystérieux!I. Zergat  Bab El Oued   CHU . 
 
PO527 livédo révélant un paragangliome: a propos d'un cas, Y. Relimi et   al  . Mostaganem. 
 
PO528 Prise en charge du risque de réactivation de l’hépatite virale B chronique sous 
traitement biologique au cours de la maladie de Crohn, R. Guehimeche et   al  . Centre 
hospitalo-universitaire    Batna  . 
 
PO529 éfficacité des traitements immunosupressurs sur la maladie de Crohn après 
résection iléocolique, A. Mebarki et   al  .  CHU     Batna  . 
 
PO530 Thrombose veineuse cérébrale compliquant la maladie de Crohn, R. Segueni et   al  . 
HMRU   Constantine    . 
 
PO531 Un syndrome de Budd- Chiari induit par la maladie de Crohn : à propos d’un cas, T. 
Bensai Eph kais khenchela. 
 
PO532 L’invagination intestinale : une complication rare de la maladie de Crohn, A. Khouas 
et   al  .     Douera                        . 
 
PO533 Le cratère abandonné : une fausse maladie de Crohn révélant une CSP, I. Khentout 
et   al  .  CHU  de   Sétif . 
 
PO534 Hypophysite autoimmune associée à la maladie de Crohn: urgence métabolique 
d'origine double, M. Charifi et   al  . Service de médecine  CHU  Douéra. 
 
PO535 La part de la génétique dans la Maladie de Crohn : Une Histoire Partagée d’une 
famille, M. Sidi said et   al  . Hôpital Bachir Mentouri Kouba,     Alger    . 
 
PO536 Comparaison entre la Calprotectine Fécale et la Protéine Réactive C au cours des 
MICI en poussée, A. Nassar et   al  . Immunologie, clinique sainte thérèse,  CHU     Annaba . 
 
PO537 Quand la thrombose veineuse cérébrale révèle une maladie de Crohn : à propos de 
deux cas, A. Guessoum et   al  .  CHU     Bejaia  . 
 
PO538 L'impact de la mutation du gene KRAS sur l’équilibre redox chez les patients 
Algériens atteint du cancer colorectal métastatique., D. Mataam et   al  . Usthb b.p. 32, El 
Alia, Bab Ezzouar,     Alger  . 
 
PO539 Un syndrome des taches blanches rétiniennes révélant une maladie de Crohn, N. 
Benmansour et   al  . Service de médecine interne, HMRU d'   Oran . 
 
PO540 La variabilité d'un dispositif d'extraction fécale et la méthode d'extraction établie 
Pour la mesure de la calprotectine fécale au cours des maladies inflammatoires de 
l'intestin, A. Nassar et   al  . Immunologie, clinique sainte thérèse,  CHU     Annaba. 
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PO541 Crohn chez le sujet âgé, quelles particularités ? N. Boumegoura et   al  . EPH kouba. 
 
PO542 Pancréatite aiguë sévère secondaire à une hypertriglycéridémie majeure : à propos 
d’une observation, I. Latreche et   al  .  CHU    Sétif . 
 
PO543 Un cas de myélome multiple à IgD lambda révélé par une insuffisance rénale., W. 
Mesmous EPH Ain El-melh M'sila. 
 
PO544 Etude de survie sur 05 ans des cancers gastriques dans la wilaya de     Tlemcen            
, S. Benbekhti et   al  . Faculté de médecine ; université Abou Bekr Belkaid de     Tlemcen            
. 
 
PO545 Myosite orbitaire idiopathique bilatérale:un véritable dilemme thérapeutique, M. 
Beraza et   al  .  CHU  de    Bejaia  . 
 
PO546 Troubles du rythme secondaire au bolus de corticoïdes, K. Elfatmi EPH-    Birtraria                  
Elbiar. 
 
PO547 Une pneumopathie interstitielle de présentation inhabituelle associées aux auto-
anticorps anti-MDA-5, N. Bradai et   al  . Service de medecine interne  CHU      Mustapha      . 
 
PO548 Evaluation du contrôle de la pression artérielle avec trois méthodes de mesure chez 
230 patients hypertendus suivis en consultation de médecine interne., A. Agraniou et   al  .  
CHU      Mustapha      . 
 
PO549 Evaluation du risque cardiovasculaire chez 205 patients hypertendus., A. Agraniou 
et   al  .  CHU      Mustapha      . 
 
PO550   Lymphome malin non hodgkinien de type B disséminé et multi viscérale : Si 
indolent ? A. Benyahia et   al  .  CHU  Bab El Oued. 
 
PO551 Estomac en pastèque, une cause rare d'anémie ferriprive, I. Zergat,  CHU  Bab El 
Oued. 
 
PO552 L’intéret de l'échographie doppler dans la surveillance des abords vasculaires pour 
hémodialyse, B. Karar et   al  . EPH de Timimoune. 
 
PO553 Ptosis révélant un lymphome non Hodgkinien, R. Belhas  Mascara . 
 
PO554 D’un myélome à une leucémie à plasmocytes : le prix d’une errance et retard 
diagnostique !!, L. Kashi et   al  .  CHU      Mustapha       Pacha. 
 
PO555  Aspects épidémiologiques, histopathologiques et thérapeutiques du cancer de 
l'estomac dans la région d’   Oran , M. Ghomari et   al  . Laboratoire de biologie du 
développement et de la différentiation. Faculté des sciences de la nature et de la vie. 
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Université    Oran 1 Ahmed Ben Bella. 
 
PO556 Purpura thrombopénique idiopathique associé à un syndrome tumoral révélant un 
déficit immunitaire commun variable : à propos d’un cas, I. Abboud et   al  . Laboratoire 
diabète     Tlemcen            . 
  
PO557 Évaluation de l'hypertrophie ventriculaire gauche électrique chez les patients 
hypertendus et non hypertendus en pratique clinique primaire, M. Baba ahmed et   al  . 
Larediab. 
 
PO558 Profil étiologique des AVC ischémiques du sujet jeune : à propos de 8 cas, R. Haoues 
et   al  .  CHU     Batna  . 
 
PO559 Splénectomie à visé diagnostique et thérapeutique pour un lymphangiome kystique 
à propos d’un cas, H. Keffous Nouvel hôpital Adrar. 
 
PO560Un amaigrissement révélant la maladie Braitt-Fahn-Schwarz, F. Bousalhih et   al  .  
CHU      Douera                        . 
 
PO561 Hippocratisme digital : et si c’était un cancer du testicule ? Z. Bachir et   al  .  CHU      
Mustapha           Pacha          . 
 
PO562 La fibrose rétropéritonéale : A propos de 5 cas., M. Boussaboune et   al  .  CHU      
Mustapha           Bacha          . 
 
PO563 Pneumomédiastin spontané chez un jeune adolescent : Présentation rare, D. 
Hamouma et   al  .  CHU     Bejaia  . 
 
PO564 Etudes de la tension artérielle chez les athlètes, S. Gacemi et   al  . HMRU. 
 
PO565 Pemphigoide Oculaire Cicatricielle En Medecine Interne : A Propos D’un Cas., S. 
Tabouche EHS Salim Zemirli. 
 
PO566 Une épaule douloureuse, est-ce vraiment un simple rhumatisme inflammatoire ? L. 
Benazzouz et   al  . EPH Oued Zenati. 
 
PO567 Hémorragie digestive compliquant un syndrome de Reynolds méconnue, B. 
Lemtouche et   al  . Médecine interne     HMRU Oran.                . 
 
PO568 Fibrose rétropéritonéale à propos de deux observations, S. Tchenar et   al  . 
Laboratoire diabète     Tlemcen            . 
  
PO569 Un syndrome des IgG4 révélé par une fibrose rétropéritonéale : à propos d’un cas., 
S. Tabbi et   al  .  CHU  de Béjaia. 
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PO570 Cancer gastrique révélé par une méningite carcinomateuse : à propos d’un cas, S. 
Slatni et   al  . EPH    El-Hadjar      Annaba . 
 
PO571 Syndrome de Sézary : à propos d’un cas., H. Djellali et   al  .  CHU      Douera                        
. 
PO572 Le cannabis et conséquence cardio-vasculaire et neuro-vasculaire, M. Kherchouf et   
al  .  CHU  Benflis Touhami    BATNA  . 
 

PO573 Insuffisance rénale aiguë et rhabdomyolyse, N. Necib et   al  . Médecine interne  CHU      
Mustapha      . 
 

PO574 Profil clinique et étiologique des hémopathies lymphoprolifératives en médecine 
interne : N. Dembri et   al  .  CHU     Annaba . 
 
PO575 Hémangioendothéliome épithélioïde Hépatique (EHEH) : À-propos d’un cas, Y. 
Benlefki et   al  .  Hôpital Bologhine. 
 

PO576 Une encéphalopathie de Gayet-Wernicke compliquant une fibrose rétro péritonéale 
extensive : à propos d’un cas, A. Azoug et   al  . EHS Salim Zemirli El Harrach. 
 

PO577 Le profil lipidique chez les femmes diabétiques de type 2 à propos de 386 cas, A. 
Bekkar  CHU  Sidi Bel Abbés. 
 
PO578 Une fibrose retro-péritonéale associée à une thrombose porte au stade de 
cavernome ; est-ce une coïncidence ?!, A. Khouas et   al  .  CHU      Douera                        . 
 
PO579 SAPHO syndrome A propos d’un cas, H. Maafa et   al  . CHU   Sétif           . 
 
PO580 La fibrose rétro péritonéale, étude descriptive d’une série de 6 cas, A. Khouas et   al  
.  CHU      Douera                        . 
PO581 Evaluation de l'état nutritionnel chez les patients âgés de service de médecine 
interne à l'EPH Rouïba, C. Mouloudi et   al  . Laboratoire de biologie et physiologie des 
organismes, usthb. . 
 
PO582 Une neuropathie périphérique : Un retard au diagnostic étiologique !!, A. Chebihi et   
al  .  CHU      Mustapha           Bacha          . 
 

PO583 L’acropthie ulcero-mutilante, I. Bourbia et   al  . Médecine interne HMRUC. 
 

PO584 A propos d’un cas de dacryocystite chronique bilatérale., M. Bendekken et   al  .  
CHU      Mustapha           Bacha          . 
 

PO585 pancreatite et hypertriglycéridémie : un appel à la vigilance médicale, M. Touhami 
et   al  . CHU   Sétif           . 
 
PO586 Facteurs prédictifs de morbi-mortalité hospitalière au cours des syndromes 
coronaires aigus : à propos d’une étude multicentrique de 500 malades, I. Bouaguel et   al  . 
Cardiologie hôpital militaire régional universitaire de Tamanrasset. 
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