MIS¢ EVASA Itiné Statut Site Nom

175 1489 PS Opération réalisée et patient sorti Sondrara MARORAZANA
175 1488 PS Opération réalisée et patient sorti Guita ANDRIAMIAJA

175 1487 PS Patient sorti Sondrara FNOSOA

175 1486 PS Traitement réalisé et patient sorti Sondrara ZAFIMARO

175 1484 PS Traitement réalisé et patient sorti Guita RAVELONJARA
175 1483 PS En attente Guita RAVELOARISOA
175 1482 PS Opération réalisée et patient sorti Guita TALATA

175 1481 PS Traitement réalisé et patient sorti Guita ANJARASOA

175 769 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  BRAYANE

175 768 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  OLENE

175 767 PS Arrivé a I'hopital Antsiramihanana ~ NAMBININTSAO
175 766 PS Opération réalisée Antsiramihanana  REFANAMPY

175 765 PS Traitement réalisé et patient sorti Guita ZATIVOLA

175 764 PS Arrivé a I'hopital Antsiramihanana  SELMINAH

175 763 PS Opération réalisée et patient sorti Sondrara PRENCI

175 762 PS Traitement réalisé et patient sorti Antsiramihanana  ELVINE

175 761 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  BELAY

175 760 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  FOSY

175 759 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  OLISO

175 758 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  BOTOLADY

175 757 PS Traitement réalisé et patient sorti Guita CORINE

175 756 PS Opération réalisée et patient sorti Sondrara NDRIRANA

175 755 PS Opération réalisée Sondrara ZIBE

175 754 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  RAFAMOMEZANTSOA
175 753 PS Traitement réalisé et patient sorti Sondrara VOLATINA

175 752 PS Arrivé a I'hopital Antsiramihanana  ZESY

175 751 PS Traitement réalisé et patient sorti Antsiramihanana RAYANE

175 750 PS Traitement réalisé et patient sorti Antsiramihanana  NOMENJANAHARY
175 743 PN En attente Ampanatomaizina RANDRIANASOLONANANA
175 742 PN Arrivé a I'hopital Ampanatomaizina MARNO

175 741 PN En attente Andranokoditra BOATODY

175 740 PN Patient sorti Andranokoditra VAVY

175 739 PN Arrivé a I'hopital Manambato ANDRIANINA

175 738 PN Opération réalisée Manambato BANA

175 737 PN Opération réalisée Manambato MANEVASOA

175 736 PN Traitement réalisé et patient sorti Manambato NOMENTSOA SAMENA
175 735 PN Patient sorti Manambato ZAFIMANANTSARA
175 722 TS2 Opération réalisée et patient sorti Morondave BERSON

175 721 TS2 Arrivé a I'hopital Allée des Baobabs NARINDRA

175 720 TS2 Opération réalisée et patient sorti Tsaraotana ARMAEL

175 719 TS2 En attente Tsaraotana RAVAOLINE

175 718 TS2 A Programmer Tsaraotana FELOMINA

175 717 TS2 Traitement réalisé et patient sorti Ankalalobe FRANCOISE

175 716 TS2 Opération réalisée et patient sorti Ankalalobe VAVY

175 715 TS2 En attente Ankalalobe ASMARAH

175 714 TS2 En attente Ankalalobe RITA

175 713 TS2 En attente Ankalalobe MIRANA

175 679 PS Opération réalisée et patient sorti Antsiramihanana  ALVINO

175 678 PS A Programmer Antsiramihanana RAHELISON




175 640 TS1 Opération réalisée et patient sorti Berendrika PANINA

175 639 TS1 Opération réalisée et patient sorti Berendrika DISOAY

175 638 TS1 Opération réalisée et patient sorti Berendrika ELISOA

175 636 TS1 Opération réalisée et patient sorti Berendrika ANDRIOSY
175 635 TS1 Opération réalisée et patient sorti Berendrika NICORA

175 634 TS1 En attente Berendrika FANOMENY
175 633 TS1 Opération réalisée et patient sorti Berendrika RANDRIAMANANTENA
175 632 TS1 Opération réalisée et patient sorti Begidro OSTE

175 625 TS1 Traitement réalisé et patient sorti Berendrika SANY

175 621 TS2 Opération réalisée Ankalalobe DOLINE

175 620 TS2 Opération réalisée et patient sorti Berevo LEMANA
175 619 TS2 Opération réalisée et patient sorti Berevo CLARA

175 618 TS2 Opération réalisée et patient sorti Berevo HERMILLAM




Prenom Age Hopital Médecin
Zico Dorlice Oanset0mois Vatomandry COLLET Denis
Steeven Oanset 1l mois Vatomandry MERLE Maxime
Hanita Marie 24 ans et 0 mois Vatomandry KOTLAR Nina
Francine 39 ans et 0 mois Vatomandry DE BRIGNAC Nicolas
Victor 63 ans et 0 mois Tamatave RAZAKABOAY Muriel
Sophie 44 ans et 0 mois Vatomandry KOTLAR Nina
Justin 64 ans et 0 mois Vatomandry RAHELITIANA Louisette
Raya O anset2 mois  Brickaville MERLE Maxime
5anset0mois Vatomandry COLLET Brigitte
34 ans et 0 mois Vatomandry BONNIN Eric
Elio 17 ans et 0 mois Tamatave DE BRIGNAC Nicolas
70 ans et 0 mois Tamatave RANDRIAMAHANDRINIRINA Sitt
Tania 16 ans et 0 mois Vatomandry BONNIN Eric
XXX Oanset1lmois Tana MERLE Maxime
2anset0mois Vatomandry COLLET Brigitte
Gabriela 17 ans et 0 mois Vatomandry KOTLAR Nina
Max 47 ans et 0 mois Vatomandry GALLET Alberte
Justin 46 ans et 0 mois Vatomandry RAHELITIANA Louisette
3anset0mois Vatomandry COLLET Brigitte
Vaondahy 58 ans et 0 mois Vatomandry RANDRIAMAHANDRINIRINA Siti
Oanset6 mois Vatomandry COLLET Brigitte
Paul 58 ans et 0 mois Vatomandry GALLET Alberte
Alexandre 66 ans et 0 mois Tamatave DE BRIGNAC Nicolas
Augustin 20 ans et 0 mois Vatomandry DE BRIGNAC Nicolas
Charlette 29 ans et 0 mois Vatomandry KOTLAR Nina
Marcelle 50 ans et 0 mois Tamatave MERLE Maxime
Oanset6 mois Vatomandry COLLET Brigitte
Jaqueline - Eldie 0Oanset4 mois Vatomandry COLLET Brigitte
Andoninaina 39 ans et 0 mois Vatomandry ARNAUD Maryse
Alphonse 9anset 0 mois Tamatave RANDUINEAU Pierre
Boatody 74 ans et 0 mois Tamatave CASSAGNE Philippe
Soraya Mickaella 0 ans et 10 mois Tamatave ARNAUD Maryse
Saelo Oanset1lmois Tamatave ARNAUD Maryse
Arthur Nelson 24 ans et 0 mois Tamatave CASSAGNE Philippe
76 ans et 0 mois Tamatave RANDUINEAU Pierre
Clairio Oanset2 mois Tamatave ARNAUD Maryse
Olivier 17 ans et 0 mois Tamatave GAINA Régis
Jean 69 ans et 0 mois Monrondava CHARRUE Brice
N 38 ans et 0 mois Tana CHARRUE Brice
A 36 ans et 0 mois Monrondava LE DU Jean-Francgois
R 47 ans et 0 mois Belo BRODBECK Caroline
F 48 ans et 0 mois Tana FROGER Elen
F 37 ans et 0 mois Belo VERGNOL Chloé
Vavy 23 ans et 0 mois Belo LE DU Jean-Frangois
Asmarah 33 ans et 0 mois Belo RAZANAPARANY Wenceslas
Rita 24 ans et 0 mois Belo VERGNOL Chloé
Mirana 33 ans et 0 mois Belo VERGNOL Chloé
Oanset 1l mois Vatomandry COLLET Brigitte
Edwino Lucas 0 ans et 19 mois Tamatave RANDRIAMAHANDRINIRINA Sitt




XXX 44 ans et 0 mois Monrondava PATOIS Agnes

Laurent 64 ans et 0 mois Monrondava CHOMETTE Jean-Marc
XXX 70 ans et 0 mois Monrondava VANNIER Mathilde
XXX 2anset0mois  Monrondava LESTIENNE Clémence
Tahoria 8 anset 0 mois Monrondava LESTIENNE Clémence
XXX Oanset1mois Monrondava PETELOT Léopoldine
Roberto 3anset0mois Monrondava CHOMETTE Jean-Marc
XXX 3anset0mois Monrondava PETELOT Léopoldine
Xxx 25 ans et 0 mois Monrondava THOMAS-PFAAB Marianne
Doline 11 ans et 0 mois Belo VERGNOL Chloé

X 53 ans et 0 mois Monrondava FROGER Elen

Clara 5anset0mois Monrondava TROADEC Francgoise
Aimee 17 ans et 0 mois Monrondava VERGNOL Chloé




Pathologie

Hernie inguinalede diagnostiquée en février - refuse alors l'intervention (pére malade)Aujourd'hui : HID difficill
Hernie inguino scrotale non réductible

Patiente de 24 ans avec une lésion du col suivie depuis février avec Armadademande d'une PEC cryothérapie c
Patiente de 39 ans consultant pour météorisme abdominal,OMI bilatéral, dyspnée et orthopnée,prise de poid:s
Motif de recours : patient ayant présenté3 épisodes de malaise avec perte de connaissanceet mouvements an
Ablation : masse utérineEcho : tumeur délimitée, grande, polylobéesans nécrose, ovarienne évolutive4 mois s.
demande d'un opération d'une Hydrocéle au testicule droit

Dénutrition importante - 3,5kg a 2 moisEnfant prématuré - Absence de lait maternel

Hernie inguinale bilatérale importante

Présence d'une masse tumorale cervicale Vascularisée d'environs 20 cm de diametreEvacuation de 60cc de sal
Patient deja évacué deux fois par Evasan :fiche 681 et 1434Aprés analyse d'un prélévement : suspision d'un lyr
Cataracte bilatérale ODG

Suite de prise en charge d'une anénie sévere suite a un paludisme grave

- Encephalocéle 4 cm confirmée a I'échographie. - Bon état général

10kg - 2 ansEnorme Hydrocéle ( 12cm de long) a opérer

Patiente 17 ans G1P1 @ de péreaccouchement il y a 4 mois a domicile9 jours aprés OMIDyspnée@ de fiévreEss
Hernie inguino scrotale douloureuse non réductible droite

Hydrocele vaginal droite trés volumineuse

Hernie inguinale droite reductible difficilementA opérer

Prise en chagrge d'une hernie inguinale gaucge

Bebé OrphelinMarasme avére ( 4,2kg a 6mois)Pale++ mugetBronchite asthmatiforme - 37,7°

Plaie traumatique (écharde) le 3 aolten regard de la téte du ler méta avec écoulement purulent? volume dos
Cataracte bilatérale invalidante

Hernie inguino-scrotale gauche évolutive depuis I'age de 5 ans, douloureuse depuis novembre 2025Non réduc
Pre Eclampsie sévére a 25 + 6Cycle TA 220 / 110Proténurie majeureCéphalées, accouphenes, phophéresACP a
Abcés coornéen oeil gauche avec rougeur conjonctivale marquéeBAV complétePas de traumatisme evident

6 mois - 3, kg - élevé par la grand mérela grand mere allaite 2 bébésMarasmes et début de Kwah

4 mois et 2,8kg, désidaratation + marasme

fievre diarhée et vomissementsdouleur foss iliaque droiteprobable appendicite aigue

bilan oculaire problémes visuels depuis trés longtempsvision de prés a 10cm, grosses lettres a 5mechec scolait
cataracte evolutive bilatérale

tuméfaction cornéenne

Omphalocele diametre 8cm bébé de 2 jours

ostéomyélite bras droit depuis 9 mois

cataracte bilatérale sévere

bébé de 2 mois pied bot varus equin bilatéral

bilan oculaire atteinte des 2 yeux

patient vu sur la 174 venu seul a I’'h6pital sans feuille evasan. prise en charge par chef de la 175 de TSI 2. Herni
Keratite conjonctivite avec excroissance bilatérale. demande de prise en charge chirurgicale

hernie ombilicale opérée a 6 ans avec cicatrisation gigastrique. Gros testiculeG depuis deux ans douloureux.
Métrorragie pendant 7 jours 1 mois Demande d’échographie pelvienne par voie endo vaginale

Cataracte ceil G avec perte vision totaleet purit

découverte fortuite d’une tachycardie Adressée pour. tes MEL dépanner bilan NFS+TSH

demande écho et intervention chirurgicale si appendicite confirmee.

douleur de la FID Appendicite

Douleurs FID avec defensesuspi ion appendicite. signe de péritonite

patiente de 33 ans Metroragiedepuis 02 2026. Depuis hier contractions associés échographie pelvienne
Hydroceéle bilatérale importante chez un bébé en bonne santéA opérer

Prise en charge d'un leucocomie de I'oeil droit




- Suspicion de fistule vésico - vaginale avec métrorragies - Un avis chirurgical requis.

- Hernie inguinale bilatérale réductible - Gene fonctionnelle progressive depuis 6 mois - Un avis chirurgical

- Hernie inguino - scrotale droite - Non réductible et volumineuse - Un avis chirurgical requis

- Hernie inguino- scrotale gauche - Non réductible - Evoluant depuis 12 mois - Un avis chirurgical

- Hernie inguino - scrotale droite - Non réductible - Orifice herniaire palpable - Un avis chirurgical

- Nourisson ( 1,5 mois ) : Pied bot varus équin, - Adductus non réductible - Pose de platres et chaussage

- Hernie inguino-scrotale droite - Non réductible - Une indication chirurgicale

- Hernie inguinale scrotale gauche - Volumineuse et non réductible - Un avis chirurgical

- Suspicions : Lymphome ou B.K. - Adénopathie cervicale, évoluant depuis 5 moisTuberculose ganglionnaire.

Suspicion peritonite sur appendicite

Tumeur cutanée du 4eme orteil du pied droit depuis 8 ans

hernie inguinale bilatérale prédominant a gauche. pas d'engorgement. douleurs par crise. moins d'appétit. Sta,

appendicite avérée par bio plus écho. Douleurs FID sans signes cliniques de péritonite ce jour




- Accueil et admission en service de chirurgie pour hernie inguinale droite.- Bilan préopératoire (echographie

- Accueil et admission en service de chirurgie - intervention chirurgicale deja effectuée. Herniotomie suivie d'u
- Accueil et admission en service de chirurgie pour lesion du col de I'uterus- Test de depistage du cancer du col
- Accueil et admission en service de Medecine - Visite bi quotidienne aux lits faisant remarquer son état statio
Reprise test ViH non reactifTraitement médical par atropine injectable pour une semaine et a revoir par le me«

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan préopératoire ( sanguin et echographique)- Visite pré
Mise en place d'un aprovisionnement tout les 10j d'une boite de lait 1er age a la pharmacie de brikavilleRégler
- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie- Bilan préopératoire de routine (labo et echographie pelvien

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan préopératoire de routine- intervention chirurgicale su
Service oncologie

Service ophtalmologie
- Accueil et hospitalisation au service de Medecine.- Visite bi quotidienne aux lits de malade- Traitement et bil:

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie- Bilan preoperatoire de routine- visite preanesthesique- inte

- Accueil et admission en service de Médecine - Visite bi quotidienne aux lits du malade et surveillance cliniqu
- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan sanguin préopératoire - Visite preanesthesique - Véri

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan préopératoire de routine ( bilan sanguin, Echographi
- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan sanguin préopératoire - Visite preanesthesique - inte

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Visite preanesthesique - intervention chirurgicale. Herniotc
Traitement mise en route : ventoline , Augmentin, FungizoneKobaina+ sro - ne mange pas ....Transfert vers cen

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan sanguin préopératoire - Visite preanesthesique - inter
Faute d'une hausse de tension arterielleUn oeil fait puis 2eme

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan preoperatoire de routine (echographie pelvienne, bil
- Accueil et hospitalisation au service de Maternité - Bilan echographique obstétricale - Surveillance clinique p:
Traitement médical en cours

- Accueil et hospitalisation au service de pediatrie- Surveillance clinique et nutritionnelle

- Accueil et hospitalisation au service de pédiatre - Visite bi quotidienne pour surveillance clinique et nutritioni

Vue par l'ophtalmologiste pédiatriqueEvisceration proposée

Vu en service pédiatrie et chirurgie Attente de leur décision thérapeutique

Traitement chirurgicale envisagé par le chirurgien du Chua

Premier oeil fait2eme oeil attente

Service rééducation chuaPremiére platre faitSerie de 5 platres en moyenne se succédent
Vu par l'ophtalmologiste Vice de réfraction jusqu'au preuve du contraire

Accueil le 12/04/26Bilan pre opératoire Cure herniaire.

Accueil du 14/12/26Bilan préopératoire Cure herniaire

- Anémie sévere ( chute de I' hématocrite ), liée a une malnutrition et une suspicion de bilharziose - Examens

- Appendicite confirmée par échographie - Intervention chirurgicale sur la fosse iliaque droite. - Une résection

- Accueil et hospitalisation au service de chirurgie - Bilan préopératoire de routine ( echographie testiculaire, t




Opération non réalisé

Accueil du 12/04/26Bilan préopératoire Cure herniaire

Accueil du 12/04/26Bilan préopératoire Cure herniaire

Accueil du 12/04/26Bilan préopératoire Cure herniaire

Accueil du 12/04/26Bilan préopératoire Cure herniaire

Accueil du 12/04/26Bilan préopératoire Cure herniaire

Accueil du 12/04/26Bila préopératoire Cure herniaire

Accueil du 12/04/26Traitement médical Anti-tiberculeux

Accueil du 12/04/26Bila préopératoire Amputation de |'orteil

Accueil du 12/04/26Bilan préopératoire Cure herniaire

Accueil du 12/04/26Bila préopératoire Appendicectomie




- Bonne evolution clinique.

Une suite operatoire satisfaisante

Patiente sortie avec prescription de Polygynax ovule gynecologique.
- etat stationnaire (Ascite +++, hepatosplenomegalie, oedeme des membres inferieurs prenant le Godet)- Susg
en attente suite au traitement médical

Suite opératoire satisfaisante

Suite opératoire satisfaisante

Bonne evolution clinique a part une anemie sub aigue

Hospitalisé Multiples bilan en coursEchographie doppler cardiaque
Premier ceil fait CEIL gauche?2 oeil plus tard

Bonne évolution clinique

Bonne evolution clinique

Bonne evolution clinique
Suite operatoire satisfaisante

Suite opératoire satisfaisante
Suite opératoire satisfaisante

Suite opératoire satisfaisante
Bonne evolution clinique

Suite opératoire satisfaisante
Suite simple post opératoire
Suite operatoire satisfaisante

Bonne evolution clinique, mais une opération cesarienne prophylactique est a prevoir et a programmer vers
Depend de la reponse aux traitements médicaux
Bonne evolution clinique

Bonne évolution clinique

Parents ne sont pas d'accordlls ne sont pas préts pour I'evisceration et ont choisi de rentrer chez eux...

Suite opératoire simple

Attente du J7 post opératoire

A la fin de la prise en charge 2eme platre 22 avril 2026
Sans amelioration malgré les tentations de correction optiqueUn diagnostique possible une amblyopie bilatéra
Patient en bonne étatPlaie propre.Patient sortie

Patient en bonne santé.plaie propre.Pensement réalisé Sortie de I'hopital

- Amélioration de I'Etat géneral - La patiente a regagné son domicile
- Etat de santé satisfaisante - La patiente est sortie de I'hopital Dr Ralambo : + 261 3461 898 58

Suite opératoire immediate satisfaisante




Patiente sortie

Patient en bonne état ,palier Propre.Sortie avec pensement

Bonne évolution Plaie propre Sortie de I'hopital

Patient en bonne état.Plaie propre Sorite de I'hopital

Bonne évolution.Plaie propre Sortie de I'hépital

Bonne évolution Plaie propre Sortie

Bonne évolution Plaie propre Sortie

Bonne évolution Sortie de I'hopital

Bonne évolution Plaie propre Sortie

Bonne évolution Plaie propre Sotie de I'hopital

Patiente en bonne santé Plaie propre Patiente sortie de I'hopital




:)icion de complication d'une cirrhose hépatique- Décés hier 20/04/2026 vers 10h 05 du matin.
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