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type 1l
PrESCIIPIBUT ...\ttt Meére dge || |ans
SEIVICE. ..o eve et PRA (ng/mi/h) ou Renine (pg/ml) couchée| | | | debout| | | |
PATIENT NOM D'USAGE : .......oooiiiiiiiieeieieeeeeeee . Plasma aldostérone (pmol/L) couchée | _|_|_| debout| | | |
NOM de nai e
€ naissance 3- EXAMEN CLINIQUE
Prénom..... ..o,
Date de I’eXamen : ..........c....ccoueieereeeeis et e e s e vt e

Sexe (M or F

xe (MorF) L poids L LIl Ikg
Date de naissance T T Y .

‘ Taille __l_lem
Lieu de
NAISSANCE. et oo e e e e PC L Ll fem
Ethnie (1 = Caucase - 2 = Afl’ique -3= ASie) |—| Symptomes .........................................................................................
1- ANTECEDENTS Pression artérielle (systolique/diastolique, mmHg) [
Meére age a la naissance L L_|ys Morphologie Rénale (Normale/Anormale/ND) [
Pére age a la naissance L |_|ys COMMENTAITES: ...\ttt e e
Y (S () o) L PPt Genitaux externes (Normaux/Anormaux) |
Durée de la gestation : |__| | Semaines d’Aménorrhée COMMENTAITES: ...\ttt
Complications durant la Infection urinaire (O/N) ]
GESEALION ..ttt
................................................................................. 4 — EXAMENS BIOLOGIQUES STANDARDS
................................................................................. Datede lexamen - ... ..
Hydramnios (O/N) | |  Plasma
Poids de naissance L Ll _lg Na+ (mmol/l) |_| || K+ (mmol/l) |_|.__|
Taille de naissance __l_lem Créatinine (umol/l) |__| | | HCO3 (mmol/L) |__| ||
PC Ll lem  cammolLy| | | | I (mmol/L) || | |
APGAR (1min/5min) [/ Phosphate (mmol/L) |_|_|_| oHL | ||
Autres pathologies (O/N) | ] o

- 24h Urines Vol Urinaire & veveveeeeneennns ml
ST oU, 1ESQUEIIES......oeii et e et e e e e e

Na (mmol/l) |_| | | Na 24h (mmol) |__| ||

2- HISTOIRE DU PHA1

K (mmol/l) |_|_|_|
Cl (mmol/l) |_|_|_|

K 24h (mmol) |_|_|_|
Cl 24h (mmol) |_|

Personnelle

Maladie (cocher) PHALrénal || PHAL généralisé |_| Creatinine (mmol/l) |__|_| Créatinine 24h (mmol) |_|_[_|
Age au début des symptomes |_|_1j

Poids L L_I_|kg 5 - DOSAGES HORMONAUX

Taille L ||l lcm Date de I'eXAmMEn : ............cc.oeiiue e e cie e e et e e et e e
Symptomes PRA (ng/ml/h) ou Renine (pg/ml) couchée| | | | debout| | | |
Déshydratation |__| Vomissements |__| cassure courbe pondérale | _| Plasma aldostérone (pmol/L) couchée | | | | debout| | | |

Convulsions |__| hypotonie |__| polyurie |__|

Autres symptomes |__|, lesquels...............coooeiiinnnn.
Hyperkaliémie |__| hyponatrémie |__| hyperaldostéronemie |__|
hyperréninemie |__| acidose metabolique |__| hypercalciurie |__|
néphrocalcinose |__|

Familiale
Consanguinité parentale (O/N) |

Histoire familiale de PHAL (O/N) ]
(si oui joindre au dos un arbre généalogique)

Pére age |__|_|ans
PRA (ng/mi/h) ou Renine (pg/ml) couchée | | | | debout| | | |

Plasma aldostérone (pmol/L) couchée| | | | debout| | | |

Plasma cortisol (nmol/L)
170H-Prog (nmol/L)
Aldostérone U des 24h (nmol)
Cortisol libre U des 24h (nmol)

6- TRAITEMENT EN COURS

Pseudohypoaldostéronisme de type 1

NACl (O/N) || dOSE ..ovivininitititieeeee e
NaHCO3™ (O/N) || dOSE....cvit et et iee et et e et et et et e e
Résines échangeuses ions (O/N) |__| dOSE..........cveier e eein v
Corticoides (O/N) |__| AOSE ....ociriieieieiet et ettt et et et e e,
Autres (O/N) |__| lesquelles/dOse............ccevvevivieieece e et e e




