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CONFLITS D’INTERETS 20

MARSEILLE

Aucun pour cette présentation
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CLINIQUE 208

MARSEILLE

Homme de 84 ans

Angor d’effort typique

ATCD: Aucun

FDR CV: HTA, Surpoids, Hypercholestérolémie

Adressé pour coronarographie (sans test ischémique)
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CORONAROGRAPHIE

Réseau gauche
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CORONAROGRAPHIE

Réseau droit
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ATHERECTOMIE ORBITALE: MATERIEL gw
ViperWire Advance® OAS
Coronary Guide Pump
Wire 0.014” Orbital
Atherectomy
l OAD with

/ Saline Line

* Low (80k) and high
speed (120k)
* GlideAssist” (5k)
e 1to 3 mm/second

e Anterograde and
retrograde

ViperSlide®
Lubricant
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COURONNE DE 1,25 MM SIg)

2
6F guiding Catheter ﬁ%’e’.ie
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Spring Ti
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Radial work surface
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DOUBLE MECANISME D’ACTION 20
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Athérectomie:
Pongage elliptique bidirectionnel par

force centrifuge
Réduit le calcium superficiel

Modification du calcium:

Forces pulsatiles
Modification de la plaque excentrique avec action :
en profondeur 4
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PREMIERE TENTATIVE D’ANGIOPLASTIE 200
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Guiding AL 0,75 Launcher en 7F (Medtronic) par voie radiale gauche
Boosting catheter (QXMedical/Translumina) en 7F
Guide Viper Advance (OrbusNeich)

www.hightech-cardio.org



&= ECH

PREMIERE TENTATIVE D’ANGIOPLASTIE 200
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Echec ballon 3 X 15 mm inflaté en aval de la couronne avec Boosting Catheter en 7F (QXMedical/Translumina) au contact
Echec tentative de lasso (trop court)

Technique des guides tressés avec 3 guides: Viper Advance (OrbusNeich), Sion Blue et Sion (Asahi)

wxe T
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TIPS AND TRICKS 20
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Apres franchissement de la couronne par 2 autres guides, idéalement avec leurs extrémités distales dans des branches

distales différentes, utilisation du torqueur sur les 3 guides puis rotation en sens horaire ou antihoraire puis tirer 'ensemble
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PREMIERE TENTATIVE D’ANGIOPLASTIE 200
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CD 1: Ballons SAPPHIRE Il PRO (OrbusNeich) 2,5 X 15 mm, 3 X 15 mm, 3,5 X 15 mm
Ballon NC fluydo (Alvimedica) 3,5 X 12 mm

P——

CD 2: Echec ballon NEON PTCA 1,5 X 10 mm (Cordis)
Echec de passage de la Iésion de la CD 2 par le Finecross (Terumo)
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PREMIERE TENTATIVE D’ANGIOPLASTIE 200
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Implantation dans la CD 1 d’un stent actif SUPRAFLEX CRUZ 3,5 X 24 mm (SMT)
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Angioplastie complémentaire de la CD 2 par Rotablator a travers un cathéter d’extension dans 1 mois
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Aucune douleur thoracique depuis la derniere angioplastie

www.hightech-cardio.org



&= ECH

DEUXIEME TENTATIVE D’ANGIOPLASTIE 20
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Guiding AL 0,75 Launcher en 6F (Medtronic) par voie radiale droite
Guide Sion Blue (Asahi)
Echec de franchissement de la partie distale du stent par Boosting catheter 6F (QXMedical/Translumina)

Rupture des ballons Sapphire Il pro (OrbusNeich) 1,0 X 10 mm, 1,25 X 10 mm a 12 ATM
Echec de passage Ballon NEON NC PTCA 1,50 X 8 mm (Cordis)
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DEUXIEME TENTATIVE D’ANGIOPLASTIE 200
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Pré-dilatation intra stent au ballon Sapphire Il NC 3,5 X 12 mm (OrbusNeich)
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DEUXIEME TENTATIVE D’ANGIOPLASTIE 20
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Echec pour avancer le boosting catheter apres inflation d’un ballon Sapphire Il pro 2,5 X 12 mm (OrbusNeich) au contact

Echec de la technique du guide rail pour avancer le ballon Sapphire Il pro 2,5 X 12 mm (OrbusNeich)

Décision de ne pas réaliser de Rotablator car boosting catheter non en aval du stent et devant le risque de dissection iatrogene (tension sur le guide)
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DEUXIEME TENTATIVE D'’ANGIOPLASTIE 200
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Résultat final
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TAKE HOME MESSAGES 20
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Importance de la courbe d’apprentissage dans I'utilisation de I'athérectomie orbitale avec utilisation
du GlideAssist avant de débuter le poncage (pour éliminer la tension sur le guide) puis nécessité d’un
poncage lent 1 mm/seconde antérograde et rétrograde avec run de 30 secondes / période de repos

Utilité de connaitre les tips and tricks en cas de cassure de couronne d’athérectomie orbitale: ballon
inflaté en aval de la couronne avec cathéter d’extension en amont au contact, lasso, technique des

guides tressés
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QUESTIONS EN SUSPENS 208
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Erreurs commises?

-Poncage d’athérectomie trop rapide?
-Tension dans le systeme avec guide trappé dans les calcifications?

Comment faire mieux?
-Rotablator sur la CD 2 lors de la liere tentative d’angioplastie avant d’implanter le stent sur la CD 1?

-Utilisation d’un ballon plus petit de 0.85 ou 1 mm lors de la 2'¢™¢ tentative?

-Utilisation d’un guide extra support et d’un autre microcathéter pour faire un échange avec un guide
Rotawire puis Rotablator en aval du stent lors de la 2¢™e tentative?

-Intérét d’une imagerie endocoronaire?
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