Apicale 2C Apicale 3C PSGA PSPA

Doppler Pulsé : Sert 8 mesurer avec précision la vitesse du sang a
un endroit précis du coeur

Doppler Continu : Sert a mesurer les vitesses trés élevées du sang,
souvent pour évaluer le degré de sévérité d'un rétrécissement
valvulaire.

Doppler Tissulaire (DTI) : Sert a mesurer la vitesse de déplacement
du muscle cardiaque lui-méme pour évaluer la fonction de
contraction et de relaxation du coeur.

Doppler Couleur : Sert a visualiser le sens et la fluidité du flux
sanguin (en rouge ce qui approche, en bleu ce qui s'éloigne) pour
repérer rapidement les fuites ou les turbulences.



Cavités gauches

Cavités droites

Gros vaisseaux

Volume OG < 34 mL/m2

Surface OD < 18 cm?

Aorte sinus <40 mm ou < 21
mm/m?2

DTDVG <53 mm (F) /<59

mm (H)

Diamétre VD <40 mm

Jonction ST <36 mm

DTSVG <34 mm (F)/ <40

mm (H)

Paroi libre VD <5 mm

Ao ascendante <40 mm ou <
21 mm/m?

SIV:6-10mm

TAPSE > 17 mm

VCl €21 mm

PPVG:6-10mm

S'VD (DTI) 29,5 cm/s

Collapsabilité VCI = 50 %

FEVG > 55 %

Masse VG < 95 g/m? (F) /

<115 g/m2(H)
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