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Patient référé pour occlusion de I'auricule gauche

Indication traitement anticoagulant ?

< Rapport bénéfice/risque de la procédure interventionnelle ?

Evaluation du risque anesthésique
Risque accident grave procédure 1 a 3% <> risque cardio-embolique

CHA2DS2VASc > 3 dans notre équipe
Espérance de vie autonome ? (> 1 an +++)




Exclusion thrombus cavitaire
Morphologie et taille de I'auricule gauche

Angio TDM +++



Mesures précises des dimensions de l'auricule pour les dimensions de protheése,
localisation de I'artére circonflexe par rapport a la zone d'ancrage de la prothese
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« aile de poulet »

OR0.2
(.04-0.8)

Stroke rate (%)

(%5

% -
0 e
/o

Chicken
Wing

Différentes morphologies d'auricule vont

conditionner le positionnement de la prothese

« créte de coq »

Et possiblement le risque embolique

« cactus »

Di Biase L et al. J Am Coll Cardiol 2012;60:531

OR2.0

(0.2-7.2)
OR25
(1.0-6.1)

Windsock Cactus Cauliflower

Stroke Rate (%)

Chicken Wing

« choufleur »

Non-Chicken Wing



3) La procédure
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Confirmation anatomie et
mensurations de l'auricule per KT
par angiographie et ETO
(multiplan +++)
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Vérification du positionnement de la
prothése en scopie et ETO




Traction douce sur la protheése avant largage définitif pour vérifier ancrage
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Protheése en place
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Limitations des
mouvements
mitraux

Protrusion de la
prothése dans une

veine pulmonaire
(++ VPSG)

Epanchement péricardique



Pas de recommandation claire ...

Watchman®
AVK Aspirine + clopidogrel Aspirine seule
J45 3 a 6 mois ?

Possible Aspirine + Plavix 3 a 6 mois puis Aspirine seule (registre ASAP)

Amplatzer cardiac plug®

Aspirine au moins 6 mois

——

+ clopidogrel pour certains 3 premiers mois



ETT a la sortie et a 1 mois
Contréle TDM a 3 mois pour notre équipe
Possible ETO




