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@ ’ ENSEMBLE, IMAGINONS LA CARDIOLOGIE DE DEMAIN

Particularités et enjeux

Quelle revascularisation?

Longueur
>> préparation
>> stenting long et multiple

Tortuosités >> délivrabilité
Respect de la loi fractale
Respect des collatérales

DAPT ++
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Quelle stratégie de revascularisation ?

Angioplastie vs chirurgie
>> Heart Team

Faut-il traiter tout le vaisseau? Spot stenting / FFR guided




NSTEMI antérieur
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SCC avec une IVA multisténoseée calcifiee
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Préparation de la lésion

Essentiel +++

Outils disponibles
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Cas 1

Sous-déploiement du ballon

Shockwave 3.0
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Cas 2

Athérectomie Orbitale
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Techniques et choix du stent

Pas de direct stenting

Eviter 'overlapping >> stents longs
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Quel impact de la longueur de stent ?
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Techniques et choix du stent

Pas de direct stenting
Eviter 'overlapping >> stents longs

Flexibilité - trackabilité >> mailles ultrafines
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Les mailles ultrafines
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Résultats a 2 ans s
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Registre Supraflex® >

684 patients

2.2% d’échec de pose
Buddy wire dans 4.8%
Extension CG: 5.2%

0.1% de fracture de stent
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Sinha S, Anatol J Cardiol 2021; 25:111-9
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Techniques et choix du stent

Pas de direct stenting

Eviter 'overlapping >> stents longs
Flexibilité - trackabilité >> mailles ultrafines

Ouverture des collatérales
Capacité d’'overexpansion des stents




Qablas

Side-branch access and expansion capacity

Side branch access and expansion as-
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Overexpansion limits
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Capacité d’expansion
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Techniques et choix du stent

Pas de direct stenting

Eviter 'overlapping >> stents longs
Flexibilité - trackabilité >> mailles ultrafines
Ouverture des collatérales

Capacité overexpansion des stents

Durée d’inflation et ballons NC complémentaires
Imagerie
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Cas 1: stenting

Synergy 3.0 x 48 mm

Synergy 2.5 x 48 mm
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Cas 1: résultat
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Cas 2: stenting post Orbital

Supraflex Cruz 2.5 x 40 mm
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Cas 2: stenting post Orbital

POT 1

POT 2

Supraflex Cruz 2.75 x 48 mm
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Cas 2: résultat
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Les lésions longues

Fréquence

Lésions souvent hostiles / Ca++ >> anticiper techniques et
matériel

Lésions complexes: procédures a planifier
Adapter le choix du stent
Exigences en terme de résultat

Bon résultat au final
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