


MANŒUVRES ELECTROPHYSIOLOGIQUES DANS L’ABLATION DE TV EN 2024 
ou QUAND L’IMAGERIE ET LE SUBSTRAT SONT-ILS PRIS A DEFAUT?

Pôle Cardiovasculaire et Pulmonaire Hôpital Cardiologique 
francois.brigadeau@chru-lille.fr



PAS DE CONFLIT D’INTERET 
POUR CETTE PRESENTATION



QUELLE MANŒUVRES EP SUBSISTENT EN 2024 ? 

Stevenson et al J Am Coll Cardiol 1997 ; 29:1180-9

Outer loop:
Fusion et PPI 
+/- 30 ms

Isthme protégé PPI +/- 30 ms = TCL 
et fusion cachée 
(variation S-QRS)





ON PEUT EN RAPPROCHER LA TS

PM 12/12 avec 
allongement S-

QRS

De Chillou et al Heart Rhythm 2014;11:175-81





S-QRS 60ms
PM pré RF

TV clinique PM post RF

LA VALIDATION DU BLOC DANS L’ISTHME



IMAGERIE POUR LA RF DE TV

Berruezo et al Circ Electrophysiol Arrhythm 2015 ;8:326-36. 

Roca-Luque Ivo et al Eur Heart J- Cardiovasc imaging 2023;00:1-11



IMAGERIE POUR LA RF DE TV DANS LES CMD

BZ cut off à 2,04 en bipolaire
Se 48% Sp 81%...

Piers SR et al Circ Arrhythm Electrophysiol 2013;6:875–83



IMAGERIE POUR LA RF DE TV DANS LES CMD

Sramko M, Zeppenfeld K et al europace 2019;21:383-403



Glashan C et al Eur heart J 2018;39:2867-75







Nishimura et al Circulation. 2023;148:1354–1367

LA DIFFICULTE DE L’ANALYSE DU SUBSTRAT

Pacing >> rythme sinusal



Activation gap



Fusion cachée. PASO : 93,6 %

PPI-TCL = 20msS-QRS : 55 [14%]

LA DIFFICULTE DE L’ANALYSE DU SUBSTRAT





LES BLOCS FONCTIONNELS

Ciacco EJ et al J Am Coll Cardiol EP 2018;4:1–16

ralentissement blocconduction conduction

Θ = vit de conduction du front

Θ0 = Vit de conduction du front en l’absence 

de « source/sink mismatch » = const

D = coeff de diffusion = constante

T = épaisseur du tissue

ΔT = chgt d’épaisseur par unité de dist (c)



LES BLOCS FONCTIONNELS

Ciacco EJ et al J Am Coll Cardiol EP 2018;4:1–16

conduction

bloc



LES BLOCS FONCTIONNELS

Ciacco EJ et al J Am Coll Cardiol EP 2018;4:1–16



LES BLOCS FONCTIONNELS

Nishimura et al Circulation. 2023;148:1354–1367



CONCLUSIONS

• L’ablation de TV est suffisamment difficile utiliser toutes les informations 

disponibles

• Les critères de Stevenson sont très sensibles et spécifiques

• Dans les CMD les cicatrices sont moins homogènes et l’imagerie est prise en défaut

• Dans la CPI les circuits ne sont pas toujours visibles de façon complète

• Il existe une possibilité non nulle de bloc fonctionnel invisible à la fois en imagerie 

et en analyse de substrat 

POURQUOI CONTINUER A FAIRE DES MANŒUVRES D’ENTRAINEMENT ?



DANS LES CMD


