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Anatomie & physiologie
Corrélation entre la taille de l’artère 

et la masse myocardique qui en dépend

Kassab et al. J Appl Physiol. 2008 May ; 104(5): 1281–1286. 

< 2 mm de diamètre de référence
 <10% perfusion myocardique 

Longueur du vaisseau >80 mm
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Adapté de  D.J.G.M. Duncker
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About Pressure, Flow, Resistance, and Vessel Size



Pression & Flux avec coronaires noramales

CFR = 4.15
FFR = 0.98

Adenosine



Physiologie coronaire
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Adapté de B. De Bruyne 
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FFR et indices de repos



FFR en principe



The Endothelium

Endothelium
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Pont myocardique



Patient de 43 ans

• Tres actif, IMC 26 

• Syncope apres 10 minutes de velo avec trauma facial et amnesie retrograde 

Neuro evaluation normale: EEG, CT & IRM cerebrale



ETT: 15 mm septum interventricular pas d’obstruction au repos

Cyclo-ergometrie test: 300W 
Max FC 176,  99 % FMT  
Pas de symptome
Exercise stop due à la fatigue au maximum de l’effort
Pseudonormalization des ondes T apres negativation

Normal Cardiac MRI Normal Electrophysiolgy study

ECG, ETT, EE, IRM et EEP 





Myocardial Bridge evaluation



Myocardial bridge protocol

0.86          0.91          0.91         0.90         0.90           0.89            0.84               0.74                0.86

Rest         50 W         65 W       80 W       95 W          ADO          Nitrates        FFR               Rest



Résultat chez 9 patients 



Merci @ vous


