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Professeur Yahia CHERRAH

Secrétaire GénéraMr. El Hassane AHALLAT

PROFESSEURS:

Février, Septembre, Décembre 1973

1. Pr. CHKILI Taieb Neuropsychiatrie

Janvier et Décembre 1976

2. Pr. HASSAR Mohamed Pharmacologie Clinique
Mars, Avril et Septembre 1980

3. Pr. EL KHAMLICHI Abdeslam Neurochiurgie

4. Pr. MESBAHI Redouane Cardiologie

Mai et Octobre 1981

5. Pr. BOUZOUBAA Abdelmajid Cardiologie

6. Pr. EL MANOUAR Mohamed TraumatologieOrthopédie
7. Pr. HAMANI Ahmed* Cardiologie

8. Pr. MAAZOUZI Ahmed Wajih Chirurgie CardieVasculaire
9. Pr. SBIHIAhmed Anesthésig Réanimation



10. Pr. TAOBANE Hamid*

Mai et Novembre 1982

11. Pr. ABROUQ Ali*

12. Pr . BENOMAR M6 hammed
13. Pr. BENSOUDA Mohamed

14. Pr. BENOSMAN Abdellatif

15. Pr. LAHBABI ép. AMRANI Naima

Novembre 1983

16. Pr. ALAOUI TAHIRI Kébir*

17. Pr. BALAFREJ Amina

18. Pr. BELLAKHDAR Fouad

19. Pr. HAJJAJ ép. HASSOUNI Najia
20. Pr. SRAIRI &AmatEddine

Décembre 1984

21. Pr. BOUCETTA Mohamed*

22. Pr. EL GUEDDARI Brahim El Khalil
23. Pr. MAAOUNI Abdelaziz

24. Pr. MAAZOUZI Ahmed Wajdi

25. Pr . NAJ I M6 Bar ek
26. Pr. SETTAF Abdellatif

Novembre et Décembre 1985

27. Pr.BENJELLOUN Halima

28. Pr. BENSAID Younes

29. Pr. EL ALAOUI Faris Moulay El Mostafa
30. Pr. IHRAI Hssain *

31. Pr. IRAQI Ghali

32. Pr. KZADRI Mohamed

Janvier, Février et Décembre 1987

33. Pr. AJANA Ali

34. Pr. AMMAR Fanid

35. Pr. CHAHED OUAZZANI Houria ép. TAOBAN
36. Pr. EL FASSY FIHRI Mohamed Taoufiq
37. Pr. EL HAITEM Naima

38. Pr. EL MANSOURI Abdellah*

39. Pr. EL YAACOUBI Moradh

40. Pr. ESSAID EL FEYDI Abdellah

41. Pr. LACHKAR Hassan

42. Pr. OHAYON Victor*

43. Pr. YAHYAOUI Mohamed

Chirurgie Thoracique

Oto-Rhino-Laryngologie
ChirurgieCardioVasculaire
Anatomie

Chirurgie Thoracique
Physiologie

Pneumephtisiologie
Pédiatrie
Neurochirurgie
Rhumatologie
Cardiologie

Neurochirurgie
Radiothérapie
Médecine Interne
AnesthésieRéanimation
ImmunoHématologie
Chirurgie

Cardiologie

Pathologie Chirurgicale

Neurologie

Stomatologie eChirurgie Maxillo-Faciale
Pneumephtisiologie
Oto-Rhinolaryngologie

Radiologie

Pathologie Chirurgicale
GastreEntérologie
Pneumephtisiologie
Cardiologie
Chimie-Toxicologie Expertise
Traumatologie Orthopédie
GastreEntérologie
Médecine Interne
Médecine Interne
Neurologie



Décembre 1988

44.
45.
46.
47.
48.

Pr. BENHAMAMOUCH Mohamed Najib
Pr. DAFIRI Rachida

Pr. FAIK Mohamed

Pr. HERMAS Mohamed

Pr. TOLOUNE Farida*

Décembre 1989 Janvier et Novembre 1990

49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.
56.
S57.
58.
59.
60.
61.
62.

Pr. ADNAOUI Mohamed

Pr. AOUNI Mohamed

Pr. BENAMEUR Mohamed*

Pr. BOUKILI MAKHOUKHI Abdelali
Pr. CHAD Bouziane

Pr. CHKOFF Rachid

Pr. FARCHADO Fouzia ép.BENABDELLAH
Pr. HACHIM Mohammed*

Pr. HACHIMI Mohamed

Pr. KHARBACH Aicha

Pr. MANSOURI Fatima

Pr. OUAZZANI Taibi Mohamed Réda
Pr. SEDRATI Omar*

Pr. TAZI Saoud Anas

Février Avril Juillet et Décembr£991

63. Pr. ALHAMANY Zaitounia

64. Pr. ATMANI Mohamed*

65. Pr. AZZzOUZI Abderrahim

66. Pr. BAYAHIA Rabéa ép. HASSAM
67. Pr. BELKOUCHI Abdelkader

68. Pr. BENABDH.LAH Chahrazad
69. Pr. BENCHEKROUN BELABBES Abdellatif
70. Pr. BENSOUDA Yahia

71. Pr. BERRAHO Amina

72. Pr. BEZZAD Rachid

73. Pr. CHABRAOQUI Layachi

74. Pr. CHANA El Houssaine*

75. Pr. CHERRAH Yahia

76. Pr. CHOKAIRI Omar

77. Pr. FAJRI Ahmed*

78. Pr. JANATI Idrissi Mohamed*
79. Pr. KHATTAB Mohamed

80. Pr. NEJMI Maati

81. Pr. OUAALINE Mohammed*
Hygiene

82. Pr. SOULAYMANI Rachida ép.BENCHEIKH

Chirurgie Pédiatrique
Radiologie

Urologie

Traumatologie Orthopédie
Médecine Interne

Médecine Interne
Médecine Interne
Radiologe

Cardiologie

Pathologie Chirurgicale
Pathologie Chirurgicale
Pédiatrique
Médecinelnterne
Urologie

Gynécologie Obstétrique
AnatomiePathologique
Neurologie
Dermatologie
Anesthésie Réanimation

AnatomiePathologique
Anesthésie Réanimation
Anesthésie Réanimation
Néphrologie

Chirurgie Générale
Hématologie

Chirurgie Générale
Pharmacie galénique
Ophtalmologie
Gynécologie Obstétrique
Biochimie et Chimie
Ophtalmologie
Pharmacologie
Histologie Embryologie
Psychiatrie

Chirurgie Générale
Pédiatrie
AnesthésieRéanimation
Médecine Préventive, Santé Publique et

Pharmacologie



83. Pr. TAOUFIK Jamal

Décembre 1992

84.
85.
86.
87.
88.
89.
90.
91.
92.
93.
94.
95.
96.
97.
98.
99.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

AHALLAT Mohamed
BENOUDA Amina
BENSOUDA Adil

BOUJIDA Mohamed Najib
CHAHED OUAZZANI Laaziza
CHRAIBI Chafiq

DAOUDI Rajae

DEHAYNI Mohamed*

EL HADDOURY Mohamed
EL OUAHABI Abdessamad
FELLAT Rokaya

GHAFIR Driss*

JIDDANE Mohamed
OUAZZANI TAIBI Med Charaf Eddine
TAGHY Ahmed

ZOUHDI Mimoun

Mars 1994

100.
101.
102.
108.
104.
105.
106.
107.
108.
109.
110.
111.
112.
113.
114.
115.
116.
117.
118.
119.
120.
121.
122.
123.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

AGNAOU Lahcen

AL BAROUDI Saad
BENCHERIFA Fatiha
BENJAAFAR Noureddine
BENJELLOUN Samir
BEN RAIS Nozha
CAOUI Malika

CHRAIBI Abdelmijid

EL AMRANI Sabah ép. AHALLAT
EL AOUAD Rajae

EL BARDOUNI Ahmed
EL HASSANI My Rachid
EL IDRISSI LAMGHARI Abdennaceur
EL KIRAT Abdelmajid*
ERROUGANIAbdelkader
ESSAKALI Malika
ETTAYEBI Fouad
HADRI Larbi*

HASSAM Badredine
IFRINE Lahssan

JELTHI Ahmed
MAHFOUD Mustapha
MOUDENE Ahmed*
OULBACHA Said

Chimie thérapeutique

Chirurgie Générale
Microbiologie
Anesthésie Réanimation
Radiologie
GastreEntérologie
Gynécologie Obstétrique
Ophtalmologie
Gynécologie Obstétrique
Anesthésie Réanimation
Neurochirurgie
Cardiologie

Médecine Interne
Anatomie

Gynécologie Obstétrique
Chirurgie Générale
Microbiologie

Ophtalmologie

Chirurgie Générale
Ophtalmologie
Radiothérapie

Chirurgie Générale
Biophysique

Biophysique
Endocrinologie et Maladies Métaboliques
GynécologieObstétrique
Immunologie
TraumateOrthopédie
Radiologie

Médecine Interne
Chirurgie Cardie Vasculaire
Chirurgie Générale
Immunologie

Chirurgie Pédiatrique
Médecine Interne
Dermatologie

Chirurgie Générale
Anatomie Pathologique
Traumatologié Orthopédie
Traumatologie Orthopédie
Chirurgie Générale



124. Pr. RHRAB Brahim Gynécologig Obstétrique

125. Pr. SENOUCI Karimaép. BELKHADIR Dermatologie

126. Pr.SLAOUI Anas Chirurgie CardieVasculaire
Mars 1994

127. Pr. ABBAR Mohamed* Urologie

128. Pr. ABDELHAK MObar ek Chirurgiel Pédiatriqgue
129. Pr. BELAIDI Halima Neurologie

130. Pr. BRAHMI Rida Slimane Gynécologie Obstétrique
131. Pr. BENTAHILA Abdelali Pédiatrie

132. Pr. BENYAHIA Mohammed Ali Gynécologig Obstétrique
133. Pr. BERRADA Mohamed Saleh Traumatologid Orthopédie
134. Pr. CHAMI Ilham Radiologie

135. Pr. CHERKAOUI Lalla Ouafae Ophtalmologie

136. Pr. EL ABBADI Najia Neurochirurgie

137. Pr. HANINE Ahmed* Radiologie

138. Pr. JALIL Abdelouahed Chirurgie Générale

139. Pr. LAKHDAR Amina Gynécologie Obstétrique
140. Pr. MOUANE Nezha Pédiatrie

Mars 1995

141. Pr. ABOUQUAL Redouane Réanimation Médicale
142. Pr. AMRAOUI Mohamed Chirurgie Générale

143. Pr. BAIDADA Abdelaziz GynécologieObstétrique
144. Pr. BARGACH Samir Gynécologie Obstétrique
145. Pr. BEDDOUCHE Amograne* Urologie

146. Pr. BENAZZOUZ Mustapha GastreEntérologie

147. Pr. CHAARI Jilali* Médecine Interne

148. Pr . DI MOU MO6bar ek?t Anesthésie Réanimation
149. Pr. DRISSI KAMILI Mohammed Norishe* Anesthésie Réanimation
150. Pr. EL MESNAOUI Abbes Chirurgie Générale

151. Pr. ESSAKALI HOUSSYNI Leila Oto-Rhino-Laryngologie
152. Pr. FERHATI Driss Gynécologie Obstétrique
153. Pr. HASSOUNI Fadil Médecine Préventive, Santé Publique et
Hygiene

154. Pr. HDA Abdéhamid* Cardiologie

155. Pr. IBEN ATTYA ANDALOUSSI Ahmed Urologie

156. Pr. IBRAHIMY Wafaa Ophtalmologie

157. Pr. MANSOURI Aziz Radiothérapie

158. Pr. OUAZZANI CHAHDI Bahia Ophtalmologie

159. Pr. RZIN Abdelkader* Stomatologie et Chirurgie Maxilltaciale
160. Pr.SEFIANI Abdelaziz Génétigue

161. Pr. ZEGGWAGH Amine Ali Réanimation Médicale

162. Décembre 1996




163.
164.
165.
166.
167.
168.
169.
170.
171.
172.
173.
174.
175.
176.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

P

Pr
Pr
Pr
Pr
Pr
Pr

AMIL Touriya*
BELKACEM Rachid
BELMAHI Amin
BOULANOUAR Abdelkrim

EL MELLOUKI Ouafae*
GAOUZI Ahmed

r. MAHFOUDI

. MOHAMMADINE EL Hamid
. MOHAMMADI Mohamed

. MOULINE Soumaya

. OUADGHIRI Mohamed

. OUZEDDOUN Naima

. ZBIR EL Mehdi*

Novembre 1997

177.
178.
179.
180.
181.
182.
183.
184.
185.
186.
187.
188.
189.
190.
191.
192.
193.
194.
195.
196.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

ALAMI Mohamed Hassan
BEN AMAR Abdeselem
BEN SLIMANE Lounis
BIROUK Nazha
BOULAICH Mohamed
CHAOUIR Souad*
DERRAZ Said

ERREIMI Naima

FELLAT Nadia
GUEDDARI Fatima Zohra
HAIMEUR Charki*
KANOUNI NAWAL
KOUTANI Abdellatif
LAHLOU Mohamed Khalid
MAHRAOUI CHAFIQ
NAZIM6 bar ek *
OUAHABI Hamid*

SAFI Lahcen*

TAOUFIQ Jallal

YOUSFI MALKI Mounia

Novembre 1998

197.
198.
199.
200.
201.
202.
203.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

AFIFI RAJAA

AIT BENASSER MOULAY Ali*
ALOUANE Mohammed*
BENOMAR ALI

BOUGTAB Abdesslam

ER RIHANI Hassan
EZZAITOUNI Fatima

EL ALAMI EL FARICHA EL Hassan

Mbbar ek *

Radiologie

Chirurgie Pédiatrie
Chirurgie réparatrice et plastique
Ophtalmologie

Chirurgie Générale
Parasitologie

Pédiatrie

Radiologie

Chirurgie Générale
Médecine Iterne
Pneumephtisiologie
TraumatologieOrthopédie
Néphrologie

Cardiologie

GynécologieObstétrique
Chirurgie Générale
Urologie

Neurologie

O.RL.

Radiologie
Neurochirurgie

Pédiatrie

Cardiologie

Radiologie

Anesthésie Réanimation
Physiologie

Urologie

Chirurgie Générale
Pédiatrie

Cardiologie

Neurologie

Anesthésie Réanimation
Psychiatrie

Gynécologie Obstétrique

GastreEntérologie
Pneumephtisiologie
Oto-Rhino-Laryngologie
Neurologie

Chirurgie Générale
Oncologie Médicale
Néphrologie



204. Pr. KABBAJ Najat
205. Pr. LAZRAK Khalid ( M)

Novembre 1998

206. Pr. BENKIRANE Majid*
207. Pr. KHATOURI ALI*
208. Pr. LABRAIMI Ahmed*

Janvier 2000

209.
210.
211.
212.
213.
214,
215.
216.
217.
218.
219.
220.
221.
222.
223.
224.
225.
226.
227.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

ABID Ahmed*

AIT OUMAR Hassan

BENCHERIF My Zahid

BENJELLOUN DAKHAMA Badr.Sououd
BOURKADI JamaEddine

CHAOUI Zineb

CHARIF CHEFCHAOUNI Al Montacer
ECHARRAB EI Mahjoub

EL FTOUH Mustapha

EL MOSTARCHID Brahim*

EL OTMANYAZzzedine

GHANNAM Rachid

HAMMANI Lahcen

ISMAILI Mohamed Hatim

ISMAILI Hassane*

KRAMI Hayat Ennoufouss
MAHMOUDI Abdelkrim*
TACHINANTE Rajae

TAZI MEZALEK Zoubida

Novembre 2000

228.
229.
230.
231.
232.
233.
234.
235.
236.
237.
238.
2309.
240.
241.
242.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

AIDI| Saadia

AIT OURHROUI Mohamed
AJANA Fatima Zohra
BENAMR Said
BENCHEKROUN Nabiha
CHERTI Mohammed
ECHCHERIF EL KETTANI Selma
EL HASSANI Amine

EL IDGHIRI Hassan

EL KHADER Khalid

EL MAGHRAOQOUI Abdellah*
GHARBI Mohamed El Hassan
HSSAIDA Rachid*

LACHKAR Azzouz

LAHLOU Abdou

Radiologie
Traumatologie Orthopédie

Hématologie
Cardiologie
Anatomie Pathologique

Pneumophtisiologie
Pédiatrie
Ophtalmologie
Pédiatrie
Pneumephtisiologie
Ophtalmologie
Chirurgie Générale
Chirurgie Générale
Pneumephtisiologie
Neurochirurgie
Chirurgie Générale
Cardiologie

Radiologie
AnesthésieRéanimation
Traumatologie Orthopédie
GastreEntérologie
AnesthésieRéanimation
AnesthésieRéanimation
Médecine Interne

Neurologie

Dermatologie
GastreEntérologie
Chirurgie Générale
Ophtalmologie
Cardiologie
AnesthésieRéanimation
Pédiatrie
Oto-Rhino-Laryngologie
Urologie

Rhumatdogie
Endocrinologie et Maladies Métaboliques
AnesthésieRéanimation
Urologie

Traumatologie Orthopédie



243.
244,
245.
246.
247.

Pr
Pr
Pr
Pr
Pr

. MAFTAH Mohamed*

. MAHASSINI Napt

. MDAGHRI ALAOUI Asmae
. NASSIH Mohamed*

. ROUIMI Abdelhadi

Décembre 2001

248.
249.
250.
251.
252.
253.
254.
255.
256.
257.
258.
259.
260.
261.
262.
263.
264.
265.
266.
267.
268.
2609.
270.
271.
272.
273.
274.
275.
276.
277.
278.
279.
280.
281.
282.
283.
284.
285.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

ABABOU Adil

AOUAD Aicha

BALKHI Hicham*
BELMEKKI| Mohammed
BENABDELJLIL Maria
BENAMAR Loubna
BENAMOR Jouda
BENELBARHDADI Imane
BENNANIRajae
BENOUACHANE Thami
BENYOUSSEF Khalil
BERRADA Rachid
BEZZA Ahmed*
BOUCHIKHI IDRISSI Med Larbi
BOUHOUCH Rachida
BOUMDIN El Hassane*
CHAT Latifa

CHELLAOUI Mounia
DAALI Mustapha*
DRISSI Sidi Mourad*

EL HAJOUI Ghziel Samira
EL HIJRI Ahmed

EL MAAQILI Moulay Rachid
EL MADHI Tarik

EL MOUSSAIF Hamid

EL OUNANI Mohamed
EL QUESSAR Abdeljlil
ETTAIR Sad

GAZZAZ Miloudi*
GOURINDA Hassan
HRORA Abdelmalek
KABBAJ Saad

KABIRI EL Hassane*
LAMRANI Moulay Omar
LEKEHAL Brahim
MAHASSIN Fattouma*
MEDARHRI Jalil
MIKDAME Mohammed*

Neurochirurgie
Anatomie Pathologique
Pédiatrie

Stomatologie Et Chirurgie Maxill&-aciale

Neurologie

AnesthésieRéanimation
Cardiologie
AnesthésieRéanimation
Ophtalmologie
Neurologie
Néphrologie
Pneumephtisiologie
GastreEntérologie
Cardiologie

Pédiatrie

Dermatologie
Gynécologie Obstétrique
Rhumatologie
Anatomie

Cardiologie

Radiologie

Radiologie

Radiologie

Chirurgie Générale
Radiologie
Gynécologie Obstétrique
AnesthésieRéanimation
NeurcChirurgie
Chirurgie-Pédiatrique
Ophtalmologie
Chirurgie Générale
Radiologie

Pédiatrie
NeuroChirurgie
Chirurgie Pédiatrique
Chirurgie Générale
AnesthésieRéanimation
Chirurgie Thoracique
Traumatologie Orthopédie

Chirurgie Vasculaire Périphérique

Médecine Interne
Chirurgie Générale
Hématologie Clinique



286.
287.
288.
289.
290.
291.
292.
293.

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

MOHSINE Raouf

NABIL Samira

NOUINI Yassine

OUALIM Zouhir*

SABBAH Farid

SEFIANI Yasser

TAOUFIQ BENCHEKROUN Soumia
TAZI MOUKHA Karim

Décembre 2002

294,
295.
296.
297.
298.
299.
300.
301.
302.
308.
304.
305.
306.
307.
308.
309.
310.
311.
312.
313.
314.
315.
316.
317.
318.
319.
320.
321.
322.
323.
324.
325.
326.
327.
328.

Pr.
Pr.
Pr.

AL BOUZIDI Abderrahmane*
AMEUR Ahmed *
AMRI Rachida

Pr.AOURARH Aziz*

Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.
Pr.

BAMOU Youssef *
BE.MEJDOUB Ghizlene*
BENBOUAZZA Karima
BENZEKRI Laila
BENZZOUBEIR Nadia*
BERNOUSSI Zakiya
BICHRA Mohamed Zakariya
CHOHO Abdelkrim *
CHKIRATE Bouchra

EL ALAMI EL FELLOUS Sidi Zouhair
EL ALJ Haj Ahmed

EL BARNOUSSI Leila

EL HAOURI Mohamd *

EL MANSARI Omar*
ESSADEL Abdelhamid
FILALI ADIB Abdelhai
HADDOUR Leila

HAJJI Zakia

IKEN Ali

ISMAEL Farid

JAAFAR Abdeloihab*
KRIOULE Yamina
LAGHMARI Mina
MABROUK Hfid*
MOUSSAOUI RAHALI Driss*
MOUSTAGHFIR Abdelhamid*
MOUSTAINE My Rachid
NAITLHO Abdelhamid*
OUJILAL Abdelilah

RACHID Khalid *

RAISS Mohamed

Chirurgie Gégrale

Gynécologie Obstétrique
Urologie

Néphrologie

Chirurgie Générale

Chirurgie Vasculaire Périphérique
Pédiatrie

Urologie

Anatomie Pathologique
Urologie

Cardiologie
GastreEntérologie
Biochimie-Chimie

Endocrinologie et Maladies Métaboliques

Rhumatologie
Dermatologie
GastreEntérologie
Anatomie Pathologique
Psychiatrie

Chirurgie Générale
Pédiatrie

Chirurgie Pédiatrique
Urologie

Gynécologie Obstétrique
Dermatologie

Chirurgie Générale
Chirurgie Générale
Gynécologie Obstétrique
Cardiologie
Ophtalmologie

Urologie

Traumatologie Orthopédie
Traumatologie Orthopédie
Pédiatrie

Ophtalmologie
Traumatologie Orthopédie
GynécologieObstétrique
Cardiologie
Traumatologie Orthopédie
Médecine Interne
Oto-Rhino-Laryngologie
Traumatologie Orthopédie
Chirurgie Générale



329.
330.
331.
332.
333.
334.

Pr. RGUIBI IDRISSI Sidi Mustapha*

Pr
Pr
Pr
Pr
Pr

. RHOU Hakima

. SIAH Samir *

. THIMOU Amal

. ZENTAR Aziz*

. ZRARA Ibtisam*

PROFESSEURS AGREGES

Janvier 2004

335.
336.
337.
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Les tumeurs de la région pinéale font partie des tumeurs sus tentorielles (de la
ligne médiane). Elles sont rares, représentant 3 & 8% des tumeurs intracraniennes chez
| 6enf ant céitezO,/dHadul%e dans | es pays occi
avec une nette prédominance masculine [1],[2],[3],[108]. Elles se développent a partir
de la glande pinéale. Leur situation anatomique profondément enfouie sous les

hémispheres cérébraux aw nt act des Voi es do®ceul eme

rachidi en, du tronc c®r ®br al et du syst
sympt omatol ogi e ainsi gue de |l a difficul
leur exérese [4]. Le diagnosticde cesxeiur s repose sur | dintri
la clinique, de | a biologie et de | 6i mag

par les biopsies chirurgicales (réalisées en condition stéréotaxique, endoscopique ou a
ciel ouvert). Bien que le diagstic de nature repose en général sur le résultat de ces

bi opsi es, certaines donn®es de | 0i mager. ¢
peuvent parfois étre suggestives, voire spécifiques de certains types de tumeurs et

aider ainsi a la décision thégique. [5]
Dés lors, se pose le probléme du choix de la démarche thérapeutique
el a chirurgi-dledédsysté@atigige doi t

¢ la radiothérapie petdlle étre exclusiv@ si oui, quel volume traiter, quelle

énergie et quelle technigue choiBir
equand poser | dindica?2ion doéune chi miot |

Au terme de <ce travail portant sur | 6
travers 26 cas, nous tenterons de dégager une stratégie diagnostique permettant
déaboutir ) une t h®r apéeuptrileg m@mbreup progma | e

techniqgues de | 6i mageri e.
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A - Définition de la région pinéale

La région pinéale a été définie en 1954 par Ringertz et Coll. comme la région
située entre le splenium du corps calleux et la tclleroidienne en haut, la lame
tectale et le tectum du tronc cérébral en bas, la paroi postérieure du troisieme

ventricule en avant, et le vermis cérébelleux en arriére. [8],[9],[10]

Cbest une r®gion histol ogiqguement h®t ®!

la glande pinéal, entourée par
- la piemere,
- le tissu sousmrachnoidien,

- le tissu épendymaire (parois postérieures et supérieures du troisieme

ventricule),
- le parenchyme cérébral (lame tectale, tronc cérébral, corps calleux),
- laduremere (sommet de la tente du céetg

- les veines (veines cérébrales internes, les veines basales de Rosenthal, la

grande veine cérébrale),

- et enfin les arteres (artéres choroidiennes postérieures et arteres cérébrales

postérieures).

Le concept de #égion pinéale> se justifie par le fa que, malgré la grande
diversité histologique, les tumeurs de cette région partagent les mémes caractéristiques
s®mi ol ogi ques et posent |l es m° me s di f fi

origine. [3]
B - Historique :

La glande pinéale (ou épiphyse) fut la derniére des glandes endocrines dont la

fonction fut identifiée. Cela explique sans doute les spéculations tant physiologiques



gue meétaphysiques qui ont entouré son role supposé central dans la pensée du fait de

sapsi tion dans | 6enc®phal e.

Connue depuis au moins | 60®poguy lade Ga
glande pinéale était baptiséekernarion» (pignon de pin) en raison de sa forme

semblable ™ | a graine dbébun conif re.

La plus célebre de ces théories esissdoute celle du philosophe francais René
Descartes qui désigna la glande pinéale commesleé « g e  d.ePour jastfiere
cette hypoth se, Descartes se basait sur
organe de | a t°t®, ' -cdnedstsa péseptantspascsous juneg u
forme de paire dbéborganes sym®triqgues sit
ailleurs, outre sa position centrale, la glande pinéale se trouve juskessus de
| 6aqueduc de Syl vsiauist, qgduodnitl Dgeusicdaarespetsc ep egu
animauxe cens®s faire na" tre |l es sensations
[ 6] Aujourdobéhui, | es ®tudes histol ogi que:

organe conjugué, mais les deumisphéres qui la constituent sont presque fusionnés.

Elle est présente chez tout vertébré inférieur, et parfois aussi appeléei «i |
pariétal»ou«l e t r oi si  mpuisque dhez aes autrgs bspéRes, elle posséde
| es composant ane cothée, un @ylindre et umodrecet ses fonctions
ressemblent de pr s 7 celles dbéun v®ritat

déun organe sensoriel fonctionnel des ver

Déapr s un autr e p hi | a glangée pinéale Peat uld Fo:
«montagne> de la Bible ou se fait la communication avec le Tres Haut. Moise recoit
les tables de la loi surla montagne»: déun point de vue ®sot ¢

ne serait autre que le siege de la glande pinéale.



C- Rappel embryologique :

La formation du tube neural commence vers [€"4jpur de la vie intrautérine.
La plague neurale, développée a partir du feuillet ectoblastique, se transforme en
gouttiére neurale qui se ferme rostaudalement du 24°au 26™jour. A la fin du
premier mois, trois vésicules apparaissent a la partie antérieure du tube: teural

prosencéphale, le mésencéphale et le rhombencéphale. Le prosencéphale se:divise en

- télencéphale, futurs hémispheres cérébraux, ventricules, noyaux gris

certraux, vésicules optigues et bulbes olfactifs,

- et en di enc®phal e, gui donner a | e

neurohypophyse et | 6®pi physe ou gl and

La glande pinéale apparait vers [§"2moi s de gestation. [ 7:
épendymaire de lgs 0 %t e di enc®phal i gque* ™ sdnaipeabdus s i t
former la ¢l aque ®pi physaigei déblbpohhageheeret ¢
diverticule pin®al. Les parois de®™ce di
semaine par proliférath des cellules neuroépithéliales qui les tapissent. Les lobes
épiphysaires antérieur et postérieur ainsi formés, fusionnent ver&"fss@maine. La
glande pinéale continue a se développer en-pastt a | et néatteint
d®f i ni ti wedegxaris. [12][13]¢1983



SUPERIEUR

hémispheére cérébral

membrane tectoriale + toile choroide
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épiphyse
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aqueduc de Sylvius

ganglion basal

quatriéme ventricule

trou de Monro

pédoncule cérébral

POSTERIEUR

sillon du troisiéme ventricule
corps mamillaire

ANTERIEUR
infundibulum G_¥\

tuber cinérium

hypophyse

niveau de coupe

;INFERIEUR
Figl: Vue | at ®rale dbéune coupe sagittale du die
embryonnaire de | 6®pi physe.
D - Rappel anatomique :
1. Configuration externe:
La glande pinéale est un petit organe, impair et médianrarigeatre, de forme
conique (en forme de pomme de pi n, doo¥
sommet effi Il ® post®rieur et ) base ant ®1

jonction du diencéphale et du mésencéphale, situé a la partie postdrieoit du 3™

ventricule, au dessus de la lame tectale, entre les colliculi supérieurs (anciennement

tubercules quadrijumeaux antérieurs), qui lui forment une gouttiere sous le bourrelet
du corps calleux.[5],[12],[14],[29],[110]



Hypophyse et glande pinéale
Glande pinéale

Hypophyse ; ?} l i /
»

Pont de Varole 4\> d

Bulbe rachidien ——=

Cervelet

Moelle épiniére

Fig.2: situation de la glande pinéale.

Elle est Iégérement aplatie, mesurant entre 7 et 8mm de longueur (sans dépasser

10mm, toute glande pin®ale dont | altaille
entre 4 et 6mm de | argeur, estvarie detOd=a 2 et
0, 20¢g. Une ®tude bas®e sur | 6i magerie pa
249 patients dont | 6©ge variait de 2 sem
de | a glande pin®ale en f onaupes sagittaleswet s e x e
coronales en s®quences pond®r ®es T1, et

significative entre les deux sexes, et que la taille de la glande pinéale augmente de la
nai ssance jusqudbé”™ | 6©0ge de .[A5][A6}[d7] pui s r e s

La base de la glande pinéale se divise en deux racines, séparées par le récessus
pinéal du 3™ ventricule: [16],[18],[19]

- la racine supérieure (ou pédoncule antérieur) appelée commissure
hab®nul aire, rel i e | esanttde chagnegdoté & d e

corps pinéal. lls contiennent le ganglion habénulaire et se prolongent en



avant et en dehor s par |l es deux st
(anciennement piliers antérieurs) du fornix. Ce complexe habénulaire forme

| 6 ®pi s.hal amu

- la racine inférieure (ou pédoncule postérieur), appelée commissure
épithalamique, constitue la commissure blanche postérieure, cordon blanc
transversal s®parant | a glande pin®al
Cette commissure constitue un repémportant en imagerie en coupes en
entrant dans la définition du plan-d@mmissural, réunissant le bord
supérieur de la commissure blanche antérieure et le bord inférieur de la

commissure blanche postérieure.
2. Rapports de la glande pinéale [73]

Une bonme connaissance des rapports topographiques (Fig.3, Fig.4, Fig.5) de la
glande pinéale permet une approche diagnostique plus précise, par exéssple
masses issues de la glande pinéalere@ene soulévent les veines cérébrales internes,
tandis que les mass développées a partir du corps calleux abaissent-celles
diagramme anatomique de A.G. Osborn schématise la région pinéale, ses rapports,

ainsi que leurs Iésions les plus fréquentes.



. Vaisseaux,dure-mére
Vaisseaux tortusux

Tératome Astrocytome Anévrysme de la grande veine cérébrale
Pmealoblastome/pinealocytome Sclérose en plagues Hi{nl?!o.me sous—dural de la tente
Kyste bénin Contusion Meningiome

% Glande pinéale
Germinome

“-.{ Cerveau

VaV, e = . =
r 9 < . - : i i} Citerne quadrijumefle/Velum interpositum
{ > 4 Partie postérieure du Jeme ventricule i e
Astrocytome Kyste arachnoidien Astrocytome )
K 4 - Metastases Malformation vasculaire
yste épendymaire Meéningit s
Papillome du plexus cheroide SIIgRe - o & td‘ Z o
dilatation du récessus suprapinéale Hémorragie sous-arachnoidienne Ma_vl e démyéefinisantz
Cavum du velum interpositum Métastases
Hernies

Fig.3: Diagramme anatomique de la région pinéale et ses lésfles plus fréquentes. La ligne

di scontinue est | e rep re approximatif de
- En haut, la glande pinéale est en rapport avec, de bas en haut
e Le velum interpositum ou membrana tectoria, lame épithéliale épendymaire
constituant Igparoi supérieure du®3*v ent ri cul e, qui vient
supérieure de la glande pinéale, au niveau de son tiers moyen, délimitant ainsi
le récessus suprapinéal dt"3ventricule. La membrana tectoria est tendue
latéralement entre les deux stie m®d ul | ai res (stries d

versant supérmterne des thalamo. Elle se termine en avant a la partie
postéresupérieure du foramen interventriculaire (anciennement trou de

Monro).
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e La toile choroidienne supérieure, expansion-rpé&ienne reouvrant la

membrana tectoria. Elle est formée par la réflexion de deux feuillets,

t ® enc®phalique et di enc®phalique, g u
espaces sotarachnoidiens, le diverticule supérieur de la fissure cérébrale
transverse (ancienmeent fente de Bichat). Elle se prolonge en arriere par la
leptoméninge de la citerne ambiante qui engaindemsus du corps pinéal le
confluent des veines c®r ®brales inter
tout le long de leur trajet adessus du®S® ventricule. Elle contient également

les deux arteres choroidiennes postédiianes.

e Les piliers ou croix du fornix (anciennement piliers postérieurs du trigone)
doublant la face inférieure du splenium du corps calleux. Le fornix constitue la
commissure hippocampemamillaire, circuit de la mémoire. Ses npiliers
contournent les pulvinars (noyaux postérieurs des thalami) en convergeant
vers | a |ligne m®di ane. Leur accol emen
| a face I nf®rieures®pacer psogakbsesuxep
en avant, avant que ses colonnes ne rejoignent les noyaux des corps

mamillaires.

-En avant, la base de la glande pinéale répond a la paroi postérieut®du 3

ventricule [19]. Cette paroi postérieure comprend de hautsn ba

e Le récessus suprapinéal, diverticule dU°%entricule de profondeur variable

et qui peut méme parfois se développer dans la citerne ambiante.

e Le corps pinéal, plus ou moins excavé par le récessus pinéal, vestige

embryol ogiqgue de | 6®pi physe primitive

~N

elLbaire pr ®t ect al e, traver s®e par I

embryologiqguement mésencephalique.
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e LOorifice sup®rieur de | 6aqueduc m®se
postérieure. |l est triangulaire, la commissure blanche postérieure folenant
cbté postérieur du triangle, la substance grise périagueducale formant les deux

autres cotés.

- En arriére
e LO®pi physe baigne dans | a citerne qu:
| 6ampoul e de Galien), qgui communi que

chirurgical doit étre prudent compte tenu de son environnement veineux riche

et complexe.

e La veine cérébelleuse précentrale et la veine vermienne supérieure rejoignent
la grande veine cérébrale dans cette citerne. Leur disposition, relativement

constanteen fait des repéres importants en imagerie.

e La jonction falcetentorielle (tente du cervelet et faux du cerveau) constitue

avec le vermis supérieur les limites postérieures de la région pinéale.

- En bas, la glande pinéale repose sur la lame tectaleédencéphale, formée

par les quatre colliculi supérieurs et inférieurs [11].

- Latéralement, les extrémités postérieures des pulvinars, longées par les piliers

du fornix, constituent les limites de la glande pinéale.

12



Trigone habénulaire
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3¢ ventricule o T 4 3 — Latéral

Vue postérieure
} Corps géniculés

Pulvinar: . = Sillon dorsal médian

Corps pinéal

Colliculus supérieur

Pédoncule cérébelleux supérieur

Locus céruléus

Colliculus inférieur Eminence médiale

Nerf trochléaire (1V)

Collicule facial

Voile médullaire supérieur £ <o v X Loy Aire vestibulaire
Z W L f .
supérieur//"< = X Novyau denté du cervelet
Pédoncules cérébelleux§ Movyen - 3 - °
lnfeneur‘—ﬁ\ < ; v 3 2 A Stries médullaires

Récessus latéral Ténia du 4¢ ventricule

Fossette supérieure Tubercule cunéiforme

Sulcus limitans Tubercule gracile

Fossette inférieure Sillon médian dorsal

Tubercule trigéminal Cordon latéral

Trigone hypoglossal Faisceau cunéiforme

Trigone vagal
Obex
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Fig.4 : Vue postérieure montrantla face postérieure de la glande pinéale. [51]
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Fig.5: Vue supérieure du 3™ ventricule et de la région pinéale, aprés résection du corps calleux
et du fornix. [51]
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Fig.6 : Coupe sagittale médiane montrant les rapports de la glangenéale.[51]
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